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TRATAMENTO DE RIZARTROSE COM
INFILTRAGCAO AUTOLOGA DE TECIDO ADIPOSO

CIRURGIA PLASTICA

CATARINA BLAMEY
PATRICIA GAMELAS
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AS PROPRIEDADES
DO TECIDO
ADIPOSO
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INTRODUCAO LIPOFILING RIZARTROSE ESTUDO

> CONCENTRACAO DE
CELULAS MESENQUIMAIS DO
QUE MEDULA OSSEA -

. O

Hudetz D, Bori¢ I, Rod E, Jele€Z, Radi ¢ A, Vrdoljak T, Skelin A, Lauc G, Trbojevié-Akmaéié |, Plegko M, Polaek O, Primorac D (2017) The effect of intra-articular injection of
autologous microfragmented fat tissue on proteoglycan synthesis in patients with knee osteoarthritis. Genes (Basel) 13;8(10):270
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PROPRIEDADES MECANICAS, PROPRIEDADES REGENERADORAS DO
FUNCIONA COMO INTERFACE TECIDO ADIPOSO MANTEM-SE
ENTRE AS SUPERFICIES INALTERADAS COM O
ARTICULARES ENVELHECIMENTO
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PROI.EDAD’ TECIDO ADIPOSO (

CELULAS MESENQUIMAIS (MSCS) :

Libertagdo exossomas
Propriedéades Rgenerqiivas
ANTI- ) ESTIMULA ESTIMULA ANTI- ANTI
MICROBIANO

APOPTOTICO ~ ANGIOGENESE MITOSE CICATRICIAL

nd how. Stem Cells Int 2015:828767. ht’rps:ldoi.org/ 10.W155/2015/628767 “

Caplan Al (2015) Adult mesenchym
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HAND/PERIPHERAL NERVEIN

Autologous Fat Injection versus Lundborg
Resection Arthroplasty for the Treatment of
Trapeziometacarpal Joint Osteoarthritis

O v W
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Wilder FV, Barrett JP, Farina EJ: Jointspecific prevalence of osteoarthritis of the hand. Osteoarthr Cartil 2006;14:953-957.
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Wilder FV, Barrett JP, Farina EJ: Jointspecific prevalence of osteéprjh\'i:tis‘of the hand. Osteoarthr Cartil 2006;14:953-957.
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ARTICULACAO TRAPEZIO-PRIMO- METACARPICA

PATOLOGIA DEGENERATIVA: IFD > > IFP > MCF

CMC (Basal) Joint Arthritis

ARTICULACAO
BICONCAVA EM SELA

PERMITE FLEXAO,
EXTENSAO, ABDUCAO
ADUCAO, PRONACAO

- First metacarpal
& SUPINACAO of o thursh —
Car?ometacarpal
= 1854, Fick - Saddle joint join P
+ MOBILIDADE Trapezium
— (Carpal bone of the wrist) \
— ESTABILIDADE

Ann E. Van Heest, Patri icia Kallemeier, Journal o f the American Academy o f Orthopaed ic Surgeons, Volume 1 6, Number 3, March 2008
Wilder FV, Barrett JP, Farina EJ. Joint-specific prevalence of osteoarthritis of the hand. Osteoarthritis Cartilage. 2006;14(9):953e957
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ARTICULACAO TRAPEZIO-PRIMO- METACARPICA

ESTABILIDADE PRIMARIA ATRAVES DO SUPORTE LIGAMENTAR

* Restritor estdtico * Estabilizador * Impede a
e Doerschuk mostrou primdrio da translagdo radial
que o grau de translagdo dorsal e

degenerescéncia radial

deste ligamento * Restritor primdrio da
relaciona-se com o luxagdio dorsal

grau de AO

* Lesdo lig. 2
instabilidade 2>
subluxagdo 2> OA

ESTABILIDADE DINAMICA - 9 MUSCULOS

Ann E. Van Heest, Patricia Kallemeier, Journal of the American Academy of Orthopaedic Surgeons, Volume 16, Number

3, March 2008

Dorsal radial
ligament

Abductor pollicis
longus

Superficial anterior
oblique ligament

Dorsal radial
ligament

Posterior oblique
ligament

- Intermetacarpal

ligament
DIML

Posterior oblique
ligament

Deep anterior
oblique ligament

DoTemisapeZium
2nd metacarpal
ligament

Dorsal trapezium
trapezoid ligament
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DOR | FORCA

DEFORMIDADE EM ZIG-ZAG
(HIPEREXTENSAO FIXA DA MCF)

“Q pés-menopausa, dor de

agravamento progressivo

no polegar,++ c/atividades ADUCAO DO METACARPICO E
CONTRACTURA DO 1°ESPACO

que envolvam forg¢a, pinga”




ESTUDO CONCLUSAO

INTRODUCAO TECIDO ADIPOSO LIPOFILING

DIAGNOSTICO

GRIND TEST: + 97% S, 30% E

TRACTION-SHIFT: 67% S, 100% E
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DIAGNOSTICO
| Classificogio Eoton and Limler

I Contornos articulares normais, alargamento de espaco

intra-articular (Distensdo de capsula articular)

Il Reducdio de interlinha articular; debris ésseos/Calcificacdes
< 2mmm di@metros; alteragdes esclerdticas minimas

Il Acentuada redugdo de interlinha, osso esclerétco e
alterag¢des quisticas; subluxagdo, debris > 2mm, articulagdo
STT poupada

% Obliteracdo de articulagdo TMCJ equivalente ao grau il
com redugdo de interlinha STT associado a esclerose e
alterag¢des quisticas

\ Artrite Pantrapezial

“rom Wajon A, Vinycomb T, Carr E, Edmunds |, Ada L. Surgery for thumb (trapeziometacarpal joint) osteoarthritis. Cochrane
database Syst Rev. 2015;2:CD004631. tFrom Tomaino MM. Thumb basilar joint arthritis. In: Green DP, Hotchkiss RN,
Pederson WC, Wolfe SW, eds. Green’s Operative Hand Surgery. 5th ed. New York: Churchill Livingstone; 2005:461-485.
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TRATAMENTO
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TRATAMENTO

* OSTEOTOMIA

* ARTRODESE

* TRAPEZIECTOMIA A

* TRAPEZECTOMIA C/ LIGAMENTOPLASTIA DE RUMG 2000
SUSPENSAO E INTERPOSICAO TENDINOSA

* ARTROPLASTIA C/ IMPLANTE

* RESURFACING -

* LIPOFILING: INFILTRACAO AUTOLOGA DE
TECIDO ADIPOSO

Hemi-FCR

] €— ‘anchovy’ in
trapezial
void

Evidence-Based Medicine: Thumb Basal Joint Arthritis, Richard H. J. Baker, F.R.C.S.(Plast.) Jaber Al-Shukri, M.R.C.S. Tim R. C. Davis, F.R.C.S. Nottingham, United Kingdom
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LIPOFILING: INFILTRACAO
AUTOLOGA DE TECIDO
ADIPOSO

MENOS INVASIVO
MENOR TEMPO
OPERATORIO
REGRESSO RAPIDO A
ATIVIDADE PROFISSIONAL
ESTUDOS C/ AMOSTRAS
REDUZIDAS
S/ RESULTADOS A LONGO
PRAZO

v ?
;A
g

TRAPEZECTOMIA C/ o
RECONSTRUCAO LIGAMENTAR E
INTERPOSICAO TENDINOSA

ELEVADA SATISFACAO
DOS DOENTES
GOLDSTANDARD
INVASIVO
CIRURGIA DEMORADA

RECUPERACAO
LONGA /SUSPENSAO DE
ATIVIDADE LABORAL

IRREVERSIVEL
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JAN 2017

DEZ 2019

TIMELINE

DESENHO DO ESTUDO

CRITERIOS DE INCLUSAO

CRITERIOS DE EXCLUSAO:
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JAN 2017

DEZ 2019

TIMELINE

DEFINICAO DOS
PARAMETROS A AVALIAR

PRE E POS
OPERATORIAMENTE

CLINICA: Escala de Dor ; Toma
Analgésicos/AINES

IMAGIOLOGICA: RX e Escala de Eaton-
Litter

FUNCAO: QUICK-DASH

DURABILIDADE: tempo livre de queixas

SATISFACAO dos doentes
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DEFINICAO DO
PROTOCOLO CIRURGICO
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Infiliracdo de (2,5 ml) CMC e/ou STT — documentagéo fluoroscépio
Imobilizacdo tipo Robert Jones durante 1 semana — retoma atividades habituais
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LIPOASPIRACAO
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FILTRACAO, DESPERDICIO DE OLEO + SANGUE
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EMULSIFICACAO MECANICA
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INTRODUCAO TECIDO ADIPOSO LIPOFILING RIZARTROSE

|NF|LTRAgA0
INTRA-ARTICULAR
COM CONTROLO -
C/FLUOROSCéplo =




INTRODUCAO TECIDO ADIPOSO LIPOFILING RIZARTROSE CONCLUSAO

E20%

LUT Linear

INFILTRACAO INTRA-ARTICULAR + CONTROLO C/FLUOROSCOPIO
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COLHEITA DE DADOS

LIPOFILING

RIZARTROSE

DEZ 2019
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VOLUME
PATOLOGIA CLASSIFICAGAO | ESCALA | TESTE DISTANCIA

- 2,5 cc CMC
456789 Administrativo  ND (E) Artrose pés 9-89  16-16-16 110°15cm
traumatica outra méo
E d 2, M
292952  F 65 L ND (E) - I 7 9 8-8-7 16-14-14  100°14cm 875 75¢c CMC
Limpezas
_ . 2,5 CMC, 1,5
294001 F 77 Cabeleireira ND (E) - ]| 8 8 5-5-4 14-12-10 90°,12cm 735 STT + STC
1011058 F 59 Pasteleira ND (E) - v 6 9 7-8-7  14-16-10  110°14cm 925
584588  F 62 Doméstica D (D) - I 8 9 7-7-7  18-14-14 110°, 14cm 825 2,5¢cc CMC
2,5CC CMC
584588  F 62 Doméstica D (D) - n 1 9 6-7-7  22-24-20  90°, 14em 350
POS-OP
(3MESES)
1089369 65  Administrativa  Bilat (D) - n 8 8 4-4-4  24-22-20  75° 8cm 915 3cc CMC
179365  F 76  Restauragio  ND (E) STC m 5 8 2.2.4 12-14-16  65° 5cm 950 2,5¢cc CMC
179365  F 76~ Restavrasio b b STC n 3 9 5-6-7 18-20-20  80°,9cm 675 2,5¢c CMC

POS-OP
(3MESES)

Atendiment Art t 2,5cc CMC
400298 F 47 encimente  Np (g) rirose noutas m 10 9 4-3-5 18-18-16  85° 7cm 975 «
Publico localizagdes mdo

Retinopatia Loca
. pigmentar, 2,5-2,4- trapezectomia
166709 F 54 Aposentada Bil (E) . 1] 9 9 16-12-12 60°, 8cm 925
Trapezectomia mao 2,5 4cc
esq 2016

Retinopatia CMC 2,5, STT
166709 F 54 Aposentada Bil (D) pigmentar, Cirurgia | 8 9 5-5-4,5 12-18-14 60°, 8cm 825 1.5
mao esq 2016, 2018
CMC 2,5, STT

400298 F 60 Recepcionista ND (E) - 1] 8 9 4-5-4 12-10-12 75° 7cm 678 2
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SHAKE CANISTER FOR 15 SECONDS. SHAKE FOR 4 TIMES. REPEAT
UNTIL THE LIQUID IS CLEAR AND THE TISSUE IS BRIGHT YELLOW.




INTRODUCAO TECIDO ADIPOSO

RIZARTROSE _ CONCLUSAO

LIPOFILING

CONCLUSAO

~ TECIDO ADIPOSO
AUTCI)NLQET: g%{\r? bo POSSUI PROPRIEDADES O LIPOFILING DAS
ADIPOSO E UMA ! REGENERATIVAS E  RIZARTROSES E UMA
TECNIC A SEGURA'COM B DESEMPENHA O PAPEL

. Bl ~ TECNICA PROMISSORA
M’JLTlPLAs VANTAGENS / DE SPACER INTRA-

g 4.,A|u;c_ULAR ;
y _;w» -’1;;:" : . M‘ Ivé;-.%-. / m‘#

0N MAIS ESTUDOS PARA A TRAPEZECTOMIA E -'
| MEDIR EFICACIA SUSPENSA O/
SINTOMATICA E LIGAMEm_ a1 18
DURABILIDADE DO TECNICA DE R ASTE'/ 4
MESMO 7/ / 5/ 4
Ve
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