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INFORMA(;E)ES SOBRE O ARTIGO RESUMO
Historico do artigo: As lesoes musculares sao uma das mais comuns ocorridas por traumas nos esportes. Elas
Recebido em 11 de maio de 2016 constituem 31% de todas as lesdes no futebol, 16% no atletismo, 10,4% no rugbi, 17,7%
Aceito em 4 de outubro de 2016 no basquete e de 22% a 46% no futebol americano. Representam um problema desafia-
On-line em 9 de novembro de 2017 dor na traumatologia, j& que os musculos lesados se curam vagarosamente e com eventual
recuperacao incompleta da fun¢do. Embora o tratamento conservador resulte em bons resul-
Palavras-chave: tados funcionais na maioria dos atletas com lesao muscular, as consequéncias da falha do
Muisculo esquelético/lesdes tratamento podem ser dramaticas, possivelmente atrasam o retorno ao esporte.
Musculo quadriceps/lesdes Os musculos mais frequentemente envolvidos sdo os biarticulares ou aqueles com maior
Procedimentos ortopédicos complexidade estrutural (por exemplo, adutor longo), que sdo submetidos a contragao
Traumatismos em atletas excéntrica e contém principalmente fibras de contracdo rapida (tipo 2). Um representante

desse grupo é o quadriceps femoral, que se constitui pelos musculos reto femoral, vasto
medial, vasto intermédio e vasto lateral. O reto femoral é o musculo do quadriceps mais
envolvido nas lesdes por estiramento. £ mais lesado nas fases de aceleracdo do “tiro”,
salto de explosao, chute da bola ou quando ha uma contracédo contra resisténcia. Mesmo
que o tratamento conservador apresente bons resultados, é comum que o paciente tenha
diminuicdo da forca muscular, dificuldade de retorno ao esporte e gap permanente e visivel.
O tratamento cirdrgico pode ser uma op¢do para um retorno mais eficiente ao esporte.
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Surgical treatment of rectus femoris injury in soccer playing athletes:
report of two cases

ABSTRACT
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Athletic injuries

Muscle injury is the most common injury during sport practice. It represents 31% of all
lesions in soccer, 16% in track and field, 10.4% in rugby, 17.7% in basketball, and between
22% and 46% in American football. The cicatrization with the formation of fibrotic tissue
can compromise the muscle function, resulting in a challenging problem for orthopedics.
Although conservative treatment presents adequate functional results in the majority of the
athletes who have muscle injury, the consequences of treatment failure can be dramatic,
possibly compromising the return to sport practice.

The biarticular muscles with prevalence of type II muscle fibers, which are submitted to
excentric contraction, present higher lesion risk. The quadriceps femoris is one example.
The femoris rectus is the quadriceps femoris muscle most frequently involved in stretching
injuries. The rupture occurs in the acceleration phase of running, jump, ball kicking, or in
contraction against resistance. Although the conservative treatment shows good results, it
is common that the patient has lower muscle strength, difficulty in return to sports, and a
permanent and visible gap. Surgical treatment can be an option for a more efficient return

to sports.

© 2017 Sociedade Brasileira de Ortopedia e Traumatologia. Published by Elsevier Editora
Ltda. This is an open access article under the CC BY-NC-ND license (http://

creativecommons.org/licenses/by-nc-nd/4.0/).

Introducao

As lesbes musculares sao as mais comuns durante as ati-
vidades esportivas, representam 31% de todas as lesées no
futebol, 10,4% no rugbi, 17,7% no basquete e podem variar
entre 22% a 46% no futebol americano."? A depender do tipo de
lesdo, o tecido fibrético resultante da cicatrizacdo pode com-
prometer a fung¢do muscular, o que é um problema desafiador
para a ortopedia.®> Embora o tratamento conservador pro-
duza resultados funcionais adequados na maioria dos atletas,
as consequéncias da falha no tratamento ou do nio trata-
mento de lesdes musculares podem impedir o retorno ao
esporte.’

A classificagdo de O’Donoghue* divide as lesbes mus-
culares em trés tipos, de acordo com o tamanho e a
perda funcional: tipo 1, lesdes teciduais irrelevantes; tipo 2,
lesdes teciduais associadas a reducdo de forca no complexo
musculo-tenddo e tipo 3, ruptura completa do complexo
musculo-tenddo e perda funcional completa.

Os musculos biarticulares com fibras musculares do
tipo II submetidos a contracdo excéntrica apresentam maior
risco de novas lesdes.>?>° Um exemplo desse tipo muscular
é o quadriceps femoral. O reto femoral é o musculo qua-
driceps femoral mais frequentemente envolvido em lesdes
por estiramento.®° A ruptura ocorre durante a fase de
aceleracdo da corrida, no salto, ao chutar uma bola ou
durante a contracdo contra resisténcia. Embora os trata-
mentos conservadores possam obter resultados aceitaveis, é
comum que os pacientes apresentem menor forca muscular,
atraso no retorno a atividade fisica e um gap permanen-
temente visivel e palpavel. O tratamento cirdrgico pode
ser uma opg¢do para um retorno mais eficiente a pratica
esportiva.

Relatos de caso

Este estudo relata dois casos de ruptura completa do reto
femoral em jogadores de futebol tratados cirurgicamente.

Caso 1

O paciente 1 era um jogador de futebol amador, masculino,
de 50 anos, com 38 anos de histéria de pratica desportiva.
Ele jogava futebol trés vezes por semana e havia usado este-
roides anabolizantes cinco anos antes da lesdo (oxandrolona
60-80mg por 10 dias). O paciente sofreu trauma indireto
durante a pratica de futebol ao chutar a bola. Ele desenvolveu
dor, edema, um gap palpavel e déficit de extensdo do joelho
(Ag. 1A).

Caso 2

O paciente 2 era um jogador de futebol masculino de 28 anos,
com oito anos de pratica profissional. Ele treinava quatro
vezes por semana € jogava uma ou duas vezes por semana.
Ele negou haver usado esteroides anabolizantes. O paciente
sofreu trauma indireto durante uma sesséo de treino ao chu-
tar a bola (contrac¢do excéntrica do musculo). Ele desenvolveu
os seguintes sintomas: dor, edema, intervalo palpavel, déficit
de extensdo do joelho e diminuicdo da for¢ca muscular (fig. 1B).

Investigacdes

Ambos os pacientes foram avaliados por raios X, ultrassom
e ressonancia magnética para confirmar a presenca de lesdo
intrassubstancial do reto femoral. As lesdes foram classifica-
das como grau IIl em ambos os casos. Ambos os pacientes
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Figura 1 - Exame fisico dos pacientes 1 (A, B) e 2 (C, D). Vista frontal (A, C) e lateral (B, D) da coxa, evidenciam o espaco

muscular femoral e a lesdo do pseudotumor.

desenvolveram contusdes grandes, com presenca de hema-
toma (fig. 2).

Tratamento

Ambos os pacientes foram imediatamente tratados com anal-
gesia e crioterapia. Devido a presenca de lesdo de grau IIl com
gap significativo, presen¢a de hematoma e melhoria limitada
com o tempo, os pacientes foram tratados cirurgicamente.
No caso 1, o procedimento cirdrgico foi feito 22 dias apés a
lesdo. A cirurgia foi feita com uma incisdo anterior longitudi-
nal de 10cm na coxa. Observou-se gap na lesdo e o musculo
estava arredondado. O musculo estava cercado por hematoma
e observou-se tecido cicatricial nas bordas proximal e distal
da lesdo. As adeses musculares na fascia foram liberadas
durante a cirurgia e as extremidades musculares eram moéveis.
Alesdo foireparada com fixacdo das bordas musculares e sutu-
ras boca a boca com o fio Fiberwire® (Arthrex, Naples, FL,
Estados Unidos), usou-se sutura continua ancorada. O jogador
de futebol profissional (paciente 2) foi operado sete dias apés a
lesdo. A abordagem cirtrgica foi feita por meio de uma inciséo
longitudinal e anterior de aproximadamente 7 cm na coxa. A
disseccédo foi feita com preservacio da fascia. Observou-se gap
e hematoma local. A lesdo foireparada com fixacao das bordas
musculares e suturas boca a boca com o fio Vicryl® n°02 com
sutura continua ancorada. Em ambos pacientes, optou-se por
imobilizacdo com uso de tala, com o joelho em extensdo, por
seis semanas (fig. 3).

Desfecho e acompanhamento

Ambos os pacientes foram imobilizados com o joelho em
extensdo, sem apoio de peso, por trés semanas. Apds esse
periodo, iniciaram fisioterapia para melhorar a amplitude de
movimento do joelho. Movimentacao passiva e ativa foi auto-
rizada apds seis semanas. Os pacientes foram medicados com
analgésicos e crioterapia. Na avaliacdo, os pacientes nao rela-
taram dor e apresentaram recuperacao progressiva da forca
muscular apés trés meses. O paciente do caso 1 retomou as
atividades esportivas normais cinco meses apds a cirurgia; o
paciente do caso 2, apés quatro meses.

Discussao

A maioria das lesdes do quadriceps pode ser tratada com
reabilitacdo e medicamentos em casos com lesdes extensas
e em populacdes mais velhas e menos ativas.” No entanto,
em atletas recreativos e competitivos, o rapido retorno a
prética desportiva e a contracdo muscular sdo importantes.
Portanto, procedimentos cirirgicos devem ser considerados
nesses casos. A literatura sobre esse tipo de lesdo é limitada e
nao existe um protocolo de tratamento estruturado. Lesoes de
outros grupos musculares foram tratadas cirurgicamente, com
resultados satisfatérios relatados naliteratura. Na maioria dos
casos, o musculo peitoral maior® e o misculo gastrocnémio
sdo tratados cirurgicamente.’
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Figura 2 - (A, B) Incidéncias coronais e axiais, respectivamente, de ressonancia magnética que mostram hipersinal no local
anatémico do musculo reto femoral; (C, D) imagens de ultrassom que mostram sinal hipoecogénico, sugere a presenca de

hematoma.

O reto femoral é o musculo mais superficial e anterior do
complexo do quadriceps (no compartimento anterior da coxa).
Esse musculo biarticular se origina na espinha iliaca anterior
e na capsula articular do quadril e é importante para a flexdo
do quadril e extenséo do joelho.”

O mecanismo de lesdo desse musculo geralmente envolve
contragdo excéntrica explosiva.”-'% Portanto, esse é o musculo
mais comumente lesionado.'®'" No presente relato, o meca-
nismo de lesdo foi indireto nos dois casos. O jogador de futebol
amador se lesionou ao chutar a bola, enquanto o jogador de
futebol profissional sofreu a lesdo durante uma corrida curta
de alta intensidade. Em ambos os casos, os mecanismos de
trauma foram semelhantes aos descritos na literatura.”-'%?

As lesdes por avulsdo origindrias da cabeca direta do reto
femoral na espinha iliaca anteroinferior estdo bem documen-
tadas na junc¢ao do tendao do reto femoral com o tendado do
quadriceps.®'® No entanto, as lesdes de transi¢do miotendi-
neas sdo menos comuns.'? Esse tipo de leséo foi identificado
por Temple et al. Eles observaram que as leses se apresen-
tavam como pseudotumores em sete casos.'® No presente
estudo, os pacientes apresentaram lesdo semelhante. Os
resultados do tratamento desses casos foram semelhantes
aqueles observados por Straw et al.’® O autor acredita que,

apos o reparo cirdrgico, a forca muscular pode retornar aos
valores anteriores a lesdo.

Na fase aguda (uma semana), o tratamento dos pacientes
relatados no presente estudo foi similar ao protocolo recomen-
dado pela literatura, com imobilizac¢ao, crioterapia e analgesia.
O paciente do caso 1 foi submetido a tratamento cirtrgico
22 dias apds a lesdo. O outro foi operado sete dias apds a lesao.

Em comparagdo com a literatura, que relata um intervalo
médio de trés meses, os casos no presente estudo foram ope-
rados mais cedo, o que pode ter influenciado a eficiéncia do
tratamento e acelerado o inicio do protocolo de reabilitagdo:
o paciente do caso 2 foi tratado sete dias apds lesdo e reto-
mou a pratica desportiva um més antes do paciente do caso
1, tratado 22 dias ap6s a lesdo.

O protocolo de reabilitacdo foi o mesmo em ambos os casos.
Os pacientes permaneceram imobilizados por trés sema-
nas. Depois disso, priorizou-se o ganho de movimento com
mobilizacdo passiva. Apds seis semanas, os pacientes foram
submetidos a mobilizacdo ativa e, em cinco meses, retornaram
a préatica esportiva. Esse protocolo de reabilitacdo foi mais pre-
coce do que o recomendado pela literatura no tratamento néo
cirdrgico,® o que pode diminuir o tempo de afastamento do
atleta dos treinamentos e competicoes.
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Figura 3 - Imagens intraoperatérias. (A) Identificagio de extremidades da lesdo femoral e planejamento do acesso na pele
anterior da coxa; (B) integridade da fascia dorsal do musculo reto femoral; (C) identificagcdo da lesdo muscular;
(D) reaproximacao das bordas musculares; (E) sutura “boca a boca”; (F) imobiliza¢do em extensao.

Os pacientes retornaram a pratica esportiva apds o terceiro
més, mas o programa de reabilitagdo continuou por seis meses
ap6s a cirurgia. Taylor relatou resultados semelhantes aos do
presente estudo. A cirurgia e um programa de fisioterapia pés-
-operatério progressivo e precoce permitem que os pacientes
retornem & préatica esportiva sem restri¢des.”

Neste estudo, demonstrou-se que pacientes com lesoes
musculares grau III do musculo reto femoral e gap com hema-
toma que néo apresentam melhoria ap6s um curto periodo de
tratamento fisioterapico podem ser tratados por reparo cirir-
gico e fisioterapia pés-operatoria.
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