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Os traumas sdo comuns na clinica de aves e resultam numa alta taxa de

fraturas, sendo que as radio-ulnares sdo frequentes pela baixa cobertura muscular na _

regido e fragilidade dos ossos das aves. Portanto, fraturas expostas ou cominutivas i

sio comuns e levam a perda 6ssea, dificultando a correcdo e podendo levar a amputacdo do
/ membro ou até mesmo a eutandsia do animal. Um defeito 6sseo ¢ considerado
““criticu” quando ndo ha possibilidade de regeneragdo espontinea durante o tempo de vida
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e um animal, e ele varia entre espécies e tipos de 0ssos, acarretando a ndo-unido 0ssea.

Objetivos

O objetivo do presente estudo foi determinar o defeito oOsseo critico em diafise ya (5 M1 PO TS0 €6 RUSCHRER COM
‘1 ulnar de codorna-doméstica ( Coturnix coturnix ]Hpﬂﬂ!ﬂﬂ) e verificar a releviancia do uso } domestica (Coturnix coturnix japonica)

de um pmo hso de Kirschner com
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de um pu:m intramedular como método de estabilizacio apds osteotomia/ostectomia ulnar. e hamalo Nichit Sy |
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Materiais € Metodos

Para o experimento, 36 codornas domésticas, fémeas e adultas foram distribuidas de
forma aleatéria em dois grupos: grupo I (GI) em que ndo foi utilizada qualquer
estabilizacdo da ulna e grupo II (GII) em que a ulna fo1 estabilizada com um pino
liso de Kirschner de 0,8 mm de didmetro. Cada grupo foi subdividido em trés subgrupos
de 6 animais, onde foram realizados 3 diferentes defeitos dsseos na diafise da ulna:
osteotomia (GI-0 e GII-0), ostectomia de 2 (GI-2 e GII-2) e de 4 vezes (GI-4 ¢ GII-4) o

Figura 2- Avaliacdo radiografica mediolateral

P ol SR Sy didmetro diafisario ulnar, Os animais foram mantidos com imobilizagdo do membro
Eﬁ;‘éﬂfﬁﬂﬁ"ﬁﬁ J{Eﬁ;ﬁfﬂag&]ﬁiﬂﬁng operado por 10 dias. Para at.'raliac;ﬁu de ndo-unido e determinacdo do defeito t;riticﬂ
intramedular (0.8 mm) (G11-0), aos 60 diasde ., ~ foram realizados exames radiograficos do membro operado aos 10, 30 e 60 dias de "
;ﬁf;’;}‘}f;“;i‘fﬁftg}Obﬂmﬂ"’ﬂ” g m’gm‘?““% pOs-operatorio e, a partir desses, foram estabelecidos escores de ndo-uniio,
i, ) /#, taxa de consolidagdo e goniometria da articulagdo umero-radio-ulnar e carpo.
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Resultados e Discussao

Na analise estatistica foram observadas diferencas entre os grupos GI e GII e entre

os diferentes tempos de avaliacdo pds-operatoria (p<0,05) nos escores Taxa de Consolidacio % >

de ndo-unido. Na andlise goniométrica, ndo foram observadas diferencgas
/ significativas entre os grupos. Foram observadas consolida¢des somente
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(p=0,01)

4 no grupo osteotomia (GI-0 ¢ GII-0) com diferenga estatistica (p=0,01)
i aos 60 dias de poOs-operatorio, sendo as maiores taxas de

. consolidacdo (100%) no GII-0. Nos subgrupos GI-2 e GI-4 e GII-2
e GII-4 fo1 constatada a ndao-unido radiografica em todos os animais.

: ':’;-’Z dacdo para os defeitos de osteotomia da ulna

: ) ) - COHC]HSHG_ . » : para codornas-domesticas (Coturnix coturnix
n Dessa forma, € possivel concluir que, o defeito critico da diafise de ulna em 7 {Jﬂmﬂﬂ‘) enfre 0s grupos com e sem pino
o

s : .ix : dular (GI e GII
i’codomas—dumestmas ¢ duas vezes o didmetro deste osso independentemente da HiECCUIELL C G

utiliza¢do ou ndo de pino intramedular. W W
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Figura 3- Comparacdo das taxas de consoli-
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