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RESUMO: Objetivo: Avaliar os principais tratamentos utilizadas em casos de lesédo
do ligamento cruzado anterior em pacientes adultos. Metodologia: Trata-se de uma
revisdo integrativa da literatura, a qual foi realizada através da base de dados da
Biblioteca Virtual em Saude (BVS), por meio das fontes dispostas em LILACS, BDENF
e MEDLINE, utilizando os seguintes descritores ((leséo do ligamento cruzado anterior
AND traumatismos do joelho AND tratamento)). Foram utilizados os seguintes critérios
de inclusdo: artigos completos em portugués, inglés e espanhol e publicados nos
altimos 5 anos e foram excluidos teses, monografias, trabalhos incompletos e
anteriores a 2018, ficando 48 artigos para serem avaliados. Por ultimo, ocorreu a
andlise e sintese dos dados extraidos em sua versdo completa, resultando em 8
artigos para construcédo dos resultados desse estudo. Resultados e discussdes: O
tratamento de primeira escolha para uma lesdao no ligamento anterior cruzado € a
intervencao cirdargica. Porém, é importante entender que ainda existem outras formas
de recuperacdo da funcionalidade do membro, como as opc¢des de tratamento
passivas. Nesse sentido, a conduta deve ser escolhida de modo agil, visto que quanto
mais tempo levar, mais comprometimento motoro o individuo apresentara. Todavia,
a conduta cirargica definitiva é a mais recomendada. Conclusao: Portanto, o
tratamento inicial para a leséo do ligamento cruzado anterior pode abranger diversas
alternativas viaveis. Nesse sentido, mesmo a intervencado cirirgica sendo a mais
recomendada, por ter avancando significativamente nos ultimos anos, ainda existe
diversas abordagens disponiveis, cada uma com suas vantagens e desvantagens.
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Dessa maneira, deve-se levar em conta o aval do profissional especializado e as
caracteristicas individuais da gravidade de cada lesé&o.

Palavras-chave: Lesdo do ligamento cruzado anterior; Traumatismos do joelho;
Tratamento

ABSTRACT: Objective: To evaluate the primary treatments used in cases of anterior
cruciate ligament injury in adult patients. Methodology: This is an integrative literature
review conducted through the Virtual Health Library (VHL) database, using sources
from LILACS, BDENF, and MEDLINE, with the following keywords ((anterior cruciate
ligament injury AND knee injuries AND treatment)). The inclusion criteria included
complete articles in Portuguese, English, and Spanish published in the last 5 years.
Theses, monographs, incomplete works, and those published before 2018 were
excluded, leaving 48 articles for evaluation. Finally, the data extracted in their full
version were analyzed and synthesized, resulting in 8 articles for the construction of
the results of this study. Results and discussions: The primary choice of treatment
for an anterior cruciate ligament injury is surgical intervention. However, it is essential
to understand that there are still other ways to restore limb functionality, such as
passive treatment options. In this regard, the approach should be chosen promptly, as
the longer it takes, the more motor impairment the individual will experience.
Nevertheless, definitive surgical intervention is highly recommended. Conclusion:
Therefore, the initial treatment for anterior cruciate ligament injury can encompass
various viable alternatives. In this sense, even though surgical intervention is the most
recommended due to significant advancements in recent years, there are still multiple
approaches available, each with its advantages and disadvantages. Thus, it is
essential to consider the advice of a specialized professional and the individual
characteristics of the severity of each injury.

Keywords: Anterior cruciate ligament injury; Knee traumas; Treatment.
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Tratamento da Les&o do Ligamento Cruzado Anterior

INTRODUGCAO

O ligamento cruzado anterior (LCA) € uma das principais estruturas
estabilizadoras da articulacédo do joelho e corresponde ao mecanismo que limita a
translagdo anterior e a rotacdo interna da tibia. Este € um dos principais ligamentos
gue conectam o fémur a tibia, impedindo o deslizamento anterior da tibia em relacéo
ao fémur, fato que proporciona a estabilidade rotacional a articulacdo do joelho
(SALLES; LIMA; DA SILVA, 2022).

No entanto, essa harmonia pode ser interrompida pelo desgaste ou lesao dos
ligamentos, resultando em dor, fragueza ou alteracdo de funcéo. Por ser uma das
estruturas articulares priméarias do joelho, sua lesdo desencadeia alteracfes na
biomecénica e na cinematica da articulacdo, resultando em instabilidade e perda de
funcdo (DE BRITO VARGAS; DE MARCH, 2022).

Uma lesdo do LCA ocorre quando o ligamento é comprimido além de sua
capacidade elastica, podendo ocorrer uma ruptura parcial ou completa. Esta é uma
lesdo comum com uma incidéncia relatada de 68,6 por 100.000 pacientes. O LCA
afeta principalmente pacientes jovens e fisicamente ativos e pode gerar uma
instabilidade crénica (KRAUSE et al., 2018).

Os fatores de risco para ruptura do LCA podem ser agrupados em trés
categorias: ambientais, anatdmicos e hormonais. Fatores ambientais sdo externos ao
atleta, incluindo exercicio, condi¢cbes climéticas, tipo de superficie e a relacdo do
sapato com a superficie (coeficiente de atrito). Os fatores anatémicos abrangem o
indice de massa corporal, pronacao do pé, frouxidao ligamentar, angulo Q, espessura
e tamanho do LCA, largura da fossa intercondilar. Em relacéo aos fatores hormonais,
tomar anticoncepcionais orais parece aumentar a frouxidao ligamentar em mulheres
(ALENTORN-GELI et al., 2009; SALLES; LIMA; DA SILVA, 2022).

Conforme Silva (2020), ap6s ser acometido por uma lesdo, o ligamento nao
consegue se regenerar de forma independente. Desta forma € preciso fazer a

chamada reconstrucéo cirurgica, que é vista hoje como o tratamento mais frequente
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nos casos de lesdo do LCA. A reconstrucdo artroscopica tem sido a cirurgia
comumente realizada nesses casos. O tratamento para completa cicatrizacao ainda
envolve longos periodos de reabilitagdo, os quais envolvem praticas fisioterdpicas e
acompanhamento médico constante.

Considerando a teméatica exposta, o presente estudo sera elaborado com intuito
de responder a seguinte questdo: quais as repercussdes clinicas e principais
tratamentos adotados nas lesdes envolvendo o ligamento cruzado anterior?

Esta pesquisa torna-se relevante a partir do momento em que pode se
compreender e esclarecer melhor o tema abordado, possibilitando uma diminuicéo de
davidas sobre as questfes que envolvem tal lesdo. Além disso, todos os dados,
informacgdes e reflexdes expostos ao longo do estudo podem servir como fonte de
pesquisa para profissionais da saude e comunidade em geral, bem como subsidiar o
desenvolvimento de acdes e estratégias que visem a melhoria do tratamento de
pacientes com lesdo do LCA.

O objetivo desse estudo é avaliar os principais tratamentos utilizadas em casos
de lesdo do ligamento cruzado anterior em pacientes adultos.

METODOLOGIA

A presente pesquisa trata-se de uma revisao integrativa de literatura., do tipo
descritiva-exploratéria com abordagem qualitativa. Esse tipo de metodologia é
adotado quando o pesquisador objetiva elucidar dividas e conhecer melhor e mais
detalhadamente uma determinada temética (AQUINO, 2017).

As revisdes integrativas de literatura tém o potencial de facilitar a pesquisa em
diversas areas do conhecimento de forma rigorosa e direcionada. Esse tipo de revisédo
€ uma abordagem que permite combinar dados da literatura empirica e tedrica que
podem ser usados para definir conceitos, identificar lacunas nas areas de pesquisa,
revisar a teoria e realizar andlises metodoldgicas de pesquisas sobre um determinado
tema. Portanto, a combinagédo de estudos de diferentes métodos em uma revisao

amplia as possibilidades de anélise da literatura (Rosenthal, 2017).
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Para o proposito de escrever este artigo, foram pesquisados e selecionados
estudos nas Biblioteca Virtual da Saude (BVS). A coleta aconteceu nas seguintes
bases de dados cientificas: Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da
Saude (LILACS), Sistema Online de Busca e Analise de Literatura Latino-Americana
(Medline) e Bases de Dados de Enfermagem (BDENF). Foram utilizados os seguintes
descritores: (lesdo do ligamento cruzado anterior) AND (traumatismos do joelho) AND
(tratamento).

Foram adotados os seguintes critérios de inclusdo: estudos que abordem
claramente a tematica em questédo, publicados em portugués e inglés e realizados
entre os anos de 2018 e 2023. Foram excluidos: estudos incompletos e artigos de
opinido.

ApGs a pesquisa foram selecionados 87 documentos, na qual foram submetidos
aos critérios de exclusao, restando 48 para a leitura e a selecdo. Em seguida, foram

selecionados oito artigos para a elaboracdo dos resultados desse trabalho.

RESULTADOS

Os resultados da busca serdo apresentados em AUTOR/ANO, TITULO E
RESULTADOS.

Quadro-1 - Resultados da pesquisa sobre os principais tratamentos utilizados em

casos de leséo do ligamento cruzado anterior em pacientes adultos.

AUTOR/ANO TiTULO RESULTADOS

Os especialistas aguardam entre uma e quatro semanas
apos a lesdo do LCA para realizar o tratamento cirargico.
~ . Utilizam técnica com incisdo e banda Unicas auxiliada por
lesbes do ligamento ; x ) X
ARLIANI, : artroscopia, perfuracdo do tdnel femoral via portal
cruzado anterior em . ; . ~
Gustavo . acessorio medial, e autoenxerto quadruplo de tenddes
jogadores ~ .
Gongalves et al. o flexores ou autoenxerto de tendao patelar. Os jogadores
profissionais de | 7. : P
2019 . x séo liberados para correr em linha reta apds trés a quatro
futebol por cirurgides ) g
ortopedistas meses; para exercicios com bola sem contato com outros
' atletas, ap0s quatro a seis meses; e o retorno ao esporte
acorre apos seis a 0ito meses.
INADA, Mauro | Resultados clinicos | a reconstru¢éo bicruzado do joelho, em dois tempos,

Tratamento das

Mituso; apos reconstrucdo do | melhorou a estabilidade do joelho e a avaliagédo subjetiva,
PIEDADE, ligamento bicruzado | mas 96% dos pacientes ndo recuperaram o estado pré-
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Sergio Rocha.

2021

do joelho em dois
estagios.

lesdo. O tempo de lesdo apresentou correlacédo
estatistica inversa com a avaliacdo subjetiva da
capacidade funcional, limitagdo dos aspectos fisicos,
vitalidade e salde mental no escore S-36.

ARUNDALE,
Amelia JH et al.
2018

Prevencéo de lesBes
do joelho e do
ligamento  cruzado
anterior com base em
exercicios: diretrizes
de pratica clinica
vinculadas a
classificacéo
internacional de
funcionalidade,
incapacidade e
sallde da academia
de fisioterapia
ortopédica e da
Academia Americana
de fisioterapia
esportiva.

a Academia de Fisioterapia Ortopédica e a Academia
Americana de Fisioterapia Esportiva tém um esforco
continuo para criar diretrizes de pratica clinica (CPGs)
baseadas em evidéncias para o0 manejo da fisioterapia
ortopédica e esportiva e a prevencdo de deficiéncias
musculoesqueléticas  descritas na  Classificacédo
Internacional de Funcionalidade, Incapacidade e Saude
(CIF). Esta diretriz se concentra na prevengéo de lesdes
nos joelhos com base em exercicios e fornece uma
atualizacdo sobre a diretriz de 2018, J Orthop Sports
Phys Ther.

Diferencas na fungéo
articular do joelho no
pos-operatdrio € no

Todos os pacientes receberam cuidados ERAS durante
o tratamento. O tempo de operagéo, a perda sanguinea

prognéstico da | . y ; A
: . intraoperatoria e o comprimento da incisdo de ambas as
qualidade de vida em : ST
acientes coortes foram contados para avaliar a eficacia clinica. Os
. . P . . | pacientes perioperatérios foram avaliados pela Escala
JIN,  Xiaoyun; | submetidos a |\, P - . ~
: ~ Visual Analégica quanto a intensidade da dor. A funcdo
XU, Yuping. | reconstrugao do ! . . . X
. pré e pos-operatoria do joelho e a amplitude de
2023 ligamento  cruzado : : . ) .
. movimento da articulacdo do joelho foram avaliadas pelo
posterior em . . .
) International Knee Documentation Committee e pela
diferentes momentos ; . .
L Lysholm Knee Scoring Scale. Além disso, a taxa de
cirirgicos e com S ; o ; .
recuperacio complicagbes foi contabilizada e a qualidade de vida
uperag . avaliada pelo Short-Form 36 Item Health Survey.
aprimorada apés a
cirurgia.
O treino com exercicio funcional é eficaz e seguro na
Efeitos do | promocéo de forca muscular, amplitude de movimento,
.| treinamento funcional | estabilidade articular, propriocepcao, equilibrio e
WEL, Yaqing; ilitaca i inferi |
HUANG mrotor. na _reabl itacdo | estabilidade dos membros inferiores. O . qutocoo
’ pos-cirargica do | apresentado demonstrou melhora na eficdcia da
Zongfeng. 2022 | e~ . L .
ligamento  cruzado | reabilitagdo num menor periodo de reabilitagdo. Nivel de
anterior. evidéncia Il; Estudos Terapéuticos - Investigacdo de
Resultados.
A melhora estatistica dos parédmetros foi demonstrada
Fatores gue | pela forca dos musculos quadriceps e isquiotibiais, teste
influenciam o | de Unterberger e escala de Lysholm apés a cirurgia. Foi
resultado do | encontrada correlacdo negativa entre o teste de

POGORZALA,
Adam et al. 2022

tratamento e a
propriocepgdo apoés
eletrocoagulacdo da
inser¢cdo femoral do

Unterberger e a escala de Lysholm ao final do periodo da
pesquisa e diferiu dependendo do sexo e do membro
dominante. A escala de Lysholm e a forca muscular
foram independentes do sexo, da extremidade

Diermeier, et al.,
2021

ligamento  cruzado | dominante e dos danos associados ao menisco e a

anterior. cartilagem. A escala de Lysholm 6 semanas apés a
cirurgia correlacionou-se negativamente com o IMC.

Tratamento apos | Em pacientes altamente ativos envolvidos em esportes

lesdo do LCA: grupo
de consenso de

de salto, corte e giro, a reconstru¢do anatémica precoce
do LCA é recomendada devido ao alto risco de lesdes
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tratamento do LCA
do simpésio da
pantera.

secundarias de menisco e cartilagem com cirurgia tardia,
embora seja recomendado um periodo de reabilitacao
progressiva para resolver deficiéncias e melhorar a
funcdo neuromuscular. Para pacientes que buscam
retornar as atividades normais, o tratamento n&o
operatério com reabilitagdo estruturada e progressiva é
uma opcao de tratamento aceitavel. Porém, com
instabilidade funcional persistente ou quando ocorrem
episédios de cegueira, a reconstrucédo anatdmica do LCA
esta indicada. As declaracdes de consenso derivadas de
lideres internacionais na area podem ajudar os médicos
a decidir entre o tratamento operatério e ndo operatdrio
em pacientes ap6s uma lesdo do LCA.

Reabilitagdo versus
reconstrucéo
cirurgica para lesédo

Entre 1° de fevereiro de 2017 e 12 de abril de 2020,
recrutamos 316 pacientes. 156 (49%) participantes foram
aleatoriamente designados para o grupo de reconstrucao
cirdrgica e 160 (51%) para o grupo de reabilitacdo. A
média de KOOS4 aos 18 meses foi de 73,0 (DP 18,3) no

nao aguda do | grupo cirdrgico e 64,6 (21,6) no grupo de reabilitacdo. A
Beard, et al., |ligamento cruzado | diferenca média ajustada foi de 7,9 (IC 95% 2,5-13,2;
2022 anterior (LCA | p=0,0053) a favor do manejo cirrgico. 65 (41%) dos 160
SNNAP): um ensaio | pacientes alocados para reabilitacdo foram submetidos a
pragmatico cirurgia subsequente de acordo com o protocolo dentro
randomizado de 18 meses. 43 (28%) dos 156 pacientes alocados para
controlado. cirurgia ndo receberam o tratamento alocado. N&o
encontramos diferencas entre os grupos na propor¢éo de

complicagdes relacionadas a intervencao.

DISCUSSOES

A principio, o tratamento de escolha para uma lesdo no ligamento anterior
cruzado € a intervencdo cirdrgica definitiva apds a ocorréncia. Desse modo, é
importante destacar que a cirurgia € segura e ndo aumenta o risco de rigidez no joelho.
Nessa perspectiva, os individuos que sdo submetidos a reconstrucéo imediata do LCA
apresentaram melhora significativa. Sobretudo, ainda é possivel perceber outras
formas de tratamento, como a técnica artroscopia de reconstrucédo do LCA utilizando
um anico feixe e também o uso de aloenxertos para a reconstru¢do (ARLIANI, et al.
2019).

E notdrio salientar que as lesdes nos ligamentos anteriores sdo ocasionadas,
na maioria das vezes, por traumas muito intensos, porém ainda é notavel que muitos
casos sdo provenientes de acidentes de causas externas. Ademais, os cuidados

especiais apresentam a necessidade de uma abordagem cirurgica para o tratamento
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dessas lesfes. Entretanto, ndo ha um momento ideal para a realizacdo da cirurgia,
pois enquanto alguns especialistas recomendam a cirurgia entre a segunda e a
terceira semana apés a lesdo, outros creem que a cirurgia sé deve ser realizada
quando o paciente tiver recuperado a amplitude de movimento (INADA; PIEDADE;
2021).

E notdrio salientar que as lesdes nos ligamentos anteriores sdo ocasionadas,
na maioria das vezes, por traumas muito intensos, porém ainda é notavel que muitos
casos sdo provenientes de acidentes de causas externas. Ademais, os cuidados
especiais apresentam a necessidade de uma abordagem cirdrgica para o tratamento
dessas lesdes. Entretanto, 0 método cirdrgico é o mais indicado, pois quanto mais
tempo levar para realizacao do tratamento correto, complicagdes mais graves poderao
acometer o paciente (ARUNDALE, et al. 2018).

No entanto, ainda existem outras formas de tratamento passivas, como a
utilizacao de orteses ou meios que tem enfoque apenas na educacdo onde buscam
fortalecimento muscular, exercicios para melhorar a coordenagdo neuromuscular,
recuperagdo da poténcia dos movimentos e entre outros. Nesse sentido, essas
medidas séo realizadas por especialistas devidamente capacitados para restauracao
do condicionamento fisico dos que possuem laceracédo do LCA (JIN; XU, 2023).

Além disso, o ligamento cruzado anterior € a articulacdo mais importante do
joelho. Nesse sentido, é dividido em duas partes: anterior- lateral e posterior-medial,
0 que torna a autorreparacdo um processo dificil, necessitando de reconstrucéo
cirirgica a fim de conseguir estabelecer a funcionalidade do membro. Caso contrario,
a funcdo do joelho sera comprometida, acarretando diversos danos que podera
implicar em graves limitagcbes motoras (WEI; HUANG, 2022).

Atualmente, equipes especializadas vém buscando novas abordagens para
lesdes no ligamento anterior, visando a melhora da recuperacéo da funcédo motora do
membro. No entanto, o que prevalece € a reconstrucdo cirargica por meio da
artroscopia. Sobretudo, as técnicas de reabilitacdo geram efeitos positivos para os
pacientes, onde apontam como métodos precisos e adequados para 0s principios de
cada individuo (POGORZALA, et al. 2022).

Ademais, é importante entender que mesmo a intervencgao cirurgica tendo éxito

no tratamento de laceracédo de LCA, foi constatado que a funcionalidade do membro
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pode deteriora-se com o0 avanco da idade do paciente. Contudo, varios procedimentos
sao realizados para melhorar a amplitude do joelho, além do uso de orteses ajustaveis,
ainda conta com uso de joelheiras no periodo pds operacdo a fim de alinhar os
movimentos rotacionais. Entretanto, os profissionais devem estar atentos a escolha
dos métodos terapéuticos que se adequem as caracteristicas individuais de cada um
(Diermeier, et al., 2021).

Destarte, € notavel que pacientes que sofreram lesdes no ligamento cruzado
anterior que foram submetidos a reconstrucdo imediata por cirurgia, apresentam
resultados positivos. Alem disso, ainda se percebe que as terapias passivas sao
métodos que apresentam algumas vantagens no tratamento de reabilitacdo. Desse
modo, o tratamento € escolhido por compreenséao do perfil do paciente e a gravidade
do problema (Beard, et al., 2022).

Portanto, € notavel que as varias abordagens sdo aceitaveis e podem trazer
beneficios para os individuos, se feitas da maneira correta. Entretanto, a reconstrucao
imediata € amplamente recomendada em razao de prevenir riscos secundarios. Em
outro caso, aos pacientes que desejam optar por o tratamento passivo, um programa
assertivo e bem estruturado € uma opcéo viavel, sempre evidenciando se ha
recorréncia da instabilidade do membro, pois, nesses casos, a intervencao cirargica é

a conduta mais recomendada (Beard, et al., 2022).

CONCLUSAO

Portanto, o tratamento da lesdo do ligamento cruzado anterior inicialmente
pode incluir fisioterapia como uma opcdo. No entanto, em especial para pacientes
mais jovens e fisicamente ativos, ou aqueles que frequentemente experimentam
sensacdes de instabilidade no joelho durante atividades diarias ou esportivas, a
cirurgia de reconstrucdo do ligamento € geralmente aconselhada. Uma vez que, a
técnica cirurgica para a reconstrugcdo do ligamento cruzado anterior avangou
significativamente nos ultimos anos, resultando em varias abordagens disponiveis,

cada uma com suas vantagens e desvantagens. Desse modo, a escolha da técnica
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especifica a ser adotada deve ser discutida entre 0 médico e o paciente, levando em
consideracdo as preferéncias do cirurgido e as caracteristicas individuais de cada

paciente.
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