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FRATURA DA CABECA DO RADIO

A fratura da cabeca do radio constitui lesdo frequente da articulacao do cotovelo, com impacto direto sobre a mobilidade
do membro superior e sobre a capacidade funcional do paciente, o que torna necessario compreender como a literatura
tem abordado seu diagnodstico, tratamento e reabilitagdo. O objetivo deste estudo foi analisar os principais achados
cientificos sobre a fratura da cabega do radio, considerando os critérios de indicagdo terapéutica, os métodos cirurgicos,
a estabilidade articular e o processo de recuperacdo funcional. O referencial tedérico fundamentou-se em estudos
classicos e recentes da ortopedia, além de diretrizes voltadas ao cuidado em trauma e condi¢des musculoesqueléticas.
Adotou-se abordagem de revisdo integrativa da literatura, com levantamento em bases de dados nacionais e
internacionais, utilizando descritores relacionados & fratura da cabega do radio, técnicas de fixagdo, artroplastia,
reabilitacdo e estabilidade do cotovelo. Os principais achados indicam que a defini¢do da conduta depende do tipo de
fratura, do grau de desvio e da presenca de lesdes associadas, havendo evidéncias sobre diferengas entre métodos de
fixagdo interna, indicagdes especificas de artroplastia em fraturas cominutivas, importancia do reparo ligamentar para a
estabilidade e papel central da cinesioterapia na recuperacdo funcional. Conclui-se que o manejo da fratura da cabega
do radio exige abordagem integrada entre diagndstico preciso, escolha terapéutica individualizada e reabilitagdo
adequada. As implicagdes dos resultados reforgam a relevancia dessas evidéncias para a pratica clinica, a organizagdo
do cuidado em ortopedia e o fortalecimento do conhecimento cientifico nessa area.

Palavras-chave: fratura da cabega do radio; cotovelo; tratamento cirurgico; reabilitagdo.

RADIAL HEAD FRACTURE

Radial head fracture is a frequent injury of the elbow joint, with a direct impact on upper limb mobility and on the
patient’s functional capacity, making it necessary to understand how the literature has addressed its diagnosis, treatment,
and rehabilitation. The objective of this study was to analyze the main scientific findings on radial head fractures,
considering therapeutic indication criteria, surgical methods, joint stability, and the process of functional recovery. The
theoretical framework was based on classical and recent studies in orthopedics, as well as guidelines focused on trauma
care and musculoskeletal conditions. An integrative literature review approach was adopted, with searches conducted
in national and international databases using descriptors related to radial head fracture, fixation techniques, arthroplasty,
rehabilitation, and elbow stability. The main findings indicate that treatment definition depends on the type of fracture,
the degree of displacement, and the presence of associated injuries, with evidence of differences among internal fixation
methods, specific indications for arthroplasty in comminuted fractures, the importance of ligament repair for stability,
and the central role of kinesiotherapy in functional recovery. It is concluded that the management of radial head fractures
requires an integrated approach involving accurate diagnosis, individualized therapeutic choice, and appropriate
rehabilitation. The implications of the results reinforce the relevance of this evidence for clinical practice, the
organization of orthopedic care, and the strengthening of scientific knowledge in this field.

Keywords: radial head fracture; elbow; surgical treatment; rehabilitation.

INTRODUCAO

A fratura da cabeca do radio corresponde a uma lesdo que acomete a extremidade proximal
do osso radio, estrutura fundamental para a mobilidade do cotovelo e para os movimentos de rota¢ao
do antebrago. Essa regido participa diretamente das a¢des de flexao, extensdo, pronagao e supinagao,
0 que explica o impacto funcional significativo quando ocorre a fratura. Estudos classicos ja
demonstravam a relevancia clinica desse tipo de lesdo ao analisar séries de casos com

comprometimento articular e limitagcdes funcionais associadas (Barbieri; Mazzer; Madureira, 1998).
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Do ponto de vista do mecanismo de trauma, essas fraturas sao frequentemente relacionadas
a quedas com apoio da mao estendida, transmitindo a for¢a para a articulagdo do cotovelo. Em
situacdes mais complexas, podem estar associadas a instabilidade articular, lesdes ligamentares e
comprometimento do triceps, ampliando a gravidade do quadro e as exigéncias terapéuticas
(Benaroch et al., 2025). Esses achados reforcam que a fratura da cabeca do radio ndo deve ser

compreendida como uma lesdo isolada em muitos cendrios clinicos.

A literatura recente evidencia avangos nas estratégias de tratamento, tanto no campo
conservador quanto cirargico. Ensaios controlados apontam diferencas nos resultados entre métodos
de fixagdo interna com miniplacas e parafusos sem cabega, indicando que a escolha do implante
pode influenciar a estabilidade e o desfecho funcional (Afifi et al., 2025). Em paralelo, revisdes
sistemdticas demonstram o crescimento do uso da artroscopia como abordagem para fraturas

desviadas, com analise criteriosa de resultados e complicagdes (Mousa; Williams; Aresti, 2024).

No ambito do acompanhamento clinico, o uso de radiografias de controle também tem sido
objeto de investigagdo. Evidéncias recentes indicam que, em fraturas isoladas tratadas de forma ndo
operatoria, a utilidade desse seguimento radiografico pode ser limitada em determinados contextos,
sem impacto direto na conducdo do tratamento (Giberson-Chen et al., 2025). Esses dados

contribuem para a discussao sobre racionalidade no uso de exames e otimizac¢ao do cuidado.

No campo do ensino e da classificagcdo das fraturas da cabeg¢a do radio, propostas didaticas
vém sendo desenvolvidas para facilitar a compreensdo da classificagdo de Mason, amplamente
utilizada na pratica clinica. O método conhecido como hand-as-foot tem sido apresentado como
estratégia pedagogica para auxiliar estudantes e profissionais na identificagdo dos diferentes tipos

de fratura, favorecendo a tomada de decisdo terapéutica (Li et al., 2025).

Apesar da relevancia clinica e cientifica do tema, ndo ha, no Brasil, protocolos clinicos
especificos do governo federal direcionados exclusivamente a fratura da cabeca do radio. O manejo
desses pacientes insere-se nas diretrizes gerais da atengdo ao trauma e da organizag¢ao dos servigos
de ortopedia no Sistema Unico de Saude, especialmente no que se refere ao encaminhamento
assistencial (Brasil, 2022). Em ambito internacional, diretrizes amplas sobre o cuidado ao trauma
em populagdes vulneraveis também contribuem para a compreensao do contexto assistencial, ainda

que nao abordem essa fratura de forma especifica (De Simone et al., 2024).
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Diante desse cendrio, justifica-se a realizagdo de estudos e andlises que sistematizem o
conhecimento disponivel sobre a fratura da cabeca do radio, considerando os avangos terapéuticos,
os métodos de classificacdo, o acompanhamento clinico e as lacunas normativas existentes. A
literatura apresenta contribuigdes relevantes, mas ainda dispersas, especialmente no que diz respeito

a integragao entre diagnostico, escolha do tratamento e desfechos funcionais.

Assim, o objetivo deste estudo € analisar os principais aspectos relacionados a fratura da
cabeca do radio, com base nos achados da literatura cientifica. A pergunta de pesquisa que orienta
esta investigacao ¢é: quais sdo os principais elementos que influenciam o diagnostico, o tratamento

e os resultados clinicos nas fraturas da cabega do radio descritos na literatura especializada?

REFERENCIAL TEORICO

Bases anatomicas e funcionais da cabeca do radio

A cabega do radio ¢ a por¢ao proximal desse 0sso, responsavel por articular-se com o imero
e a ulna, participando diretamente dos movimentos do cotovelo e da rotagdo do antebraco. Essa
estrutura € essencial para a estabilidade e para a transmissao de cargas funcionais entre o brago e a

mao (Mayeaux, 2011).

Quando ocorre a fratura nessa regido, ha impacto direto sobre a mobilidade do membro
superior, especialmente nos movimentos de pronacgdo e supinacdo. Essa altera¢do funcional explica
a relevancia clinica dessas lesdes, mesmo nos quadros considerados menos complexos (Mayeaux,

2011; Urquiza et al., 2012).

Além do comprometimento mecanico, a fratura da cabe¢a do radio pode alterar o
alinhamento articular e favorecer instabilidade do cotovelo. Esses aspectos justificam a atengao

especial dada a esse tipo de fratura na pratica ortopédica (van der Windt et al., 2024).

Mecanismos de trauma e organizacao da assisténcia

As fraturas da cabeca do radio estdo frequentemente associadas a mecanismos de impacto
indireto, como quedas com apoio da mao, transmitindo forca axial para a articulagao do cotovelo.
Esse padrao ¢ compativel com o contexto geral das lesdes musculoesqueléticas descrito pela

Organiza¢do Mundial da Saude (OMS, 2023).
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O atendimento inicial dessas lesdes deve ocorrer dentro de um sistema organizado de
cuidado ao trauma, com avalia¢do clinica adequada, exames de imagem e definicdo precoce da
conduta. As diretrizes internacionais da OMS reforcam a importancia da estruturagao dos servigos

para garantir diagndstico e tratamento oportunos (OMS, 2004).

No Brasil, embora nao haja protocolo especifico para essa fratura, o encaminhamento do
paciente ocorre no ambito da rede de ortopedia do Sistema Unico de Saude. Esse fluxo assegura o
acesso ao especialista, ainda que a defini¢do da técnica fique a cargo do julgamento clinico (Brasil,

2022).
Critérios de indicacio cirargica e abordagens terapéuticas

A escolha entre tratamento conservador e cirargico depende do tipo de fratura, do grau de
desvio e da estabilidade articular. Revisdes recentes indicam que fraturas com maior desorganizagao
anatomica tendem a demandar intervencao operatoria para restauragao da funcao (van der Windt et

al., 2024).

Entre as técnicas cirtrgicas, ha evidéncias de que diferentes métodos de fixagdo interna
apresentam resultados distintos quanto a estabilidade e a recuperacao funcional. Ensaios clinicos
controlados apontam variagdes entre o uso de miniplacas e parafusos sem cabeca em fraturas

desviadas (Afifi et al., 2025).

Em fraturas complexas, a artroscopia tem sido utilizada como alternativa para redugdo e
fixacdo, permitindo avalia¢do direta das superficies articulares. Revisdo sistematica recente
descreve resultados satisfatorios dessa abordagem, com andlise dos principais desfechos e

complicagdes (Mousa; Williams; Aresti, 2024).

Artroplastia, estabilidade ligamentar e reabilitacao

Nos casos de fraturas cominutivas, nos quais a reconstru¢ao da cabega do radio ndo ¢ vidvel,
a artroplastia pode ser indicada como estratégia de restauracdo da estabilidade. Estudos
radiograficos e clinicos tém comparado hastes do tipo loose-fit e press-fit, com diferencas nos

resultados observados (Shimura et al., 2025).

A estabilidade do cotovelo também depende das estruturas ligamentares associadas. Ensaios

biomecanicos mostram que o reparo € a reconstru¢ao do ligamento anular influenciam diretamente
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a manutencao da estabilidade da cabeca do radio em fraturas complexas do antebraco (Vannitamby

et al.,2025).

No periodo poés-tratamento, a cinesioterapia desempenha papel central na recuperagao
funcional. Estudos nacionais demonstram que a reabilitagdo adequada contribui para a redu¢do de
limitacdes articulares e melhora do desempenho do membro superior apds a fratura (Urquiza et al.,

2012).

METODOLOGIA

A presente pesquisa adotou abordagem de revisdo da literatura, com desenho de revisao
integrativa, voltada a andlise dos principais estudos sobre fratura da cabeca do radio. Essa
modalidade permite reunir achados de diferentes delineamentos, ampliando a compreensao do tema

e favorecendo a articulag@o entre aspectos clinicos, cirirgicos e reabilitadores.

A busca dos estudos foi conduzida em bases reconhecidas da area da satde ¢ das ciéncias
biomédicas, incluindo Scopus, Web of Science, SciELO, PubMed e Google Scholar. Essas fontes
foram selecionadas por sua abrangéncia internacional e pela indexag¢do de periddicos relevantes para

a ortopedia e o trauma musculoesquelético.

Foram utilizados descritores relacionados ao tema, como fratura da cabeca do radio, radial
head fracture, artroplastia do radio, fixacdo interna e reabilitacdo do cotovelo, combinados por
operadores booleanos. As buscas foram estruturadas de modo a abranger diferentes abordagens

diagnosticas, terapéuticas e funcionais.

Os critérios de inclusdo contemplaram estudos que abordassem diretamente a fratura da
cabeca do radio, com acesso ao texto completo e pertinéncia ao objetivo da pesquisa. Foram
excluidos trabalhos que ndo tratassem da tematica central, publicagdes incompletas e textos com

inadequagdo metodoldgica evidente.

O processo de selegdo seguiu as etapas de identificagdo, triagem, elegibilidade e inclusao,
em consonancia com a légica do fluxo PRISMA. A andlise dos dados foi conduzida de forma
descritiva e interpretativa, com integracdo dos achados dos estudos selecionados ao eixo tedrico do

trabalho, assegurando coeréncia entre objetivos, método e fundamentacgao teorica.
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RESULTADOS E DISCUSAO

Os estudos analisados apontam que a fratura da cabeca do radio ocorre em contexto de
trauma com impacto funcional relevante, exigindo avaliagdo cuidadosa da estabilidade articular e
das lesdes associadas. Relatos clinicos mostram que, quando hé instabilidade do cotovelo ou
comprometimento do triceps, o0 manejo torna-se mais complexo e demanda estratégias cirurgicas
mais abrangentes (Benaroch et al., 2025). Esses achados refor¢am a necessidade de integracio entre

diagnostico estruturado e definigdo terapéutica.

No campo das abordagens cirurgicas, os resultados indicam que diferentes métodos de
fixagdo produzem desfechos distintos quanto a estabilidade e a recuperagdo funcional. Ensaio
clinico controlado demonstrou que miniplacas e parafusos sem cabeca apresentam comportamentos
diferentes na estabilizag¢do da fratura desviada da cabeca do radio, com impacto direto na condugao
pos-operatoria (Afifi et al., 2025). Esses dados dialogam com a literatura que defende a escolha

individualizada da técnica.

A artroscopia tem sido apresentada como alternativa vidvel em fraturas desviadas,
permitindo visualizacdo direta da superficie articular e tratamento menos invasivo. Revisdao
sistematica demonstrou resultados satisfatorios e taxas de complicagdes compativeis com a
abordagem aberta, desde que bem indicada (Mousa; Williams; Aresti, 2024). Esse achado contribui

para ampliar o espectro terapéutico disponivel ao cirurgido.

Em fraturas cominutivas, a impossibilidade de reconstrucao da cabec¢a do radio direciona a
indicagdo para artroplastia. Estudo recente mostrou diferengas radiograficas e clinicas entre hastes
do tipo loose-fit e press-fit, indicando que o tipo de implante influencia a adaptagdo ao osso e a
estabilidade final da articulacdo (Shimura ef al., 2025). Esses resultados sustentam o papel da

artroplastia como estratégia funcional em quadros selecionados.

No que se refere a estabilidade ligamentar, ensaio biomecanico evidenciou que o reparo € a
reconstru¢do do ligamento anular exercem papel central na manutencao da estabilidade da cabeca
do radio, especialmente em fraturas associadas a lesdes do antebrago proximal (Vannitamby et al.,
2025). Esse achado refor¢a que o tratamento ndo deve se limitar ao osso fraturado, mas considerar

o conjunto das estruturas envolvidas.

O acompanhamento por exames de imagem também foi abordado na literatura. Estudo

especifico indicou que, em fraturas isoladas tratadas de modo ndo operatorio, as radiografias de
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controle tém utilidade limitada na modificacdo da conduta clinica, o que contribui para a discussao
sobre uso racional de exames (Giberson-Chen et al., 2025). Esse resultado dialoga com a

necessidade de equilibrio entre monitoramento e custo assistencial.

No campo da reabilitacdo, estudo nacional demonstrou que a cinesioterapia tem papel
decisivo na recuperagdo da mobilidade e na reducdo das sequelas funcionais ap6s fraturas da cabeca
do radio (Urquiza et al., 2012). Esses resultados complementam os achados cirargicos, indicando

que o desfecho favoravel depende da articulagdo entre tratamento e reabilitagao.

A literatura também evidencia esfor¢cos no aprimoramento do ensino da classificacdo das
fraturas. Proposta didatica recente mostrou que o método hand-as-foot auxilia na compreensao da
classificagdo de Mason, favorecendo a identificacao do tipo de fratura e apoiando a tomada de
decisdo terapéutica (Li et al., 2025). Esse aspecto se relaciona diretamente a qualificagdo da pratica

clinica.

No plano assistencial mais amplo, as diretrizes da Organizacdo Mundial da Satide indicam
que as condi¢des musculoesqueléticas representam parcela expressiva da carga global de
adoecimento e requerem sistemas organizados de atencao ao trauma (OMS, 2004; OMS, 2023). No
Brasil, a condugao desses casos ocorre no interior da rede de ortopedia do Sistema Unico de Satde,

ainda que sem protocolo especifico para essa fratura (Brasil, 2022).

De forma sintese, os resultados da literatura indicam convergéncia quanto a necessidade de
avaliar estabilidade, tipo de fratura e lesdes associadas para definicdo da conduta, ao passo que
diferem quanto a escolha da técnica cirtirgica e do implante mais adequado para cada situagao clinica
(Afifi et al., 2025; Shimura et al., 2025; van der Windt et al., 2024). Essa combinacao de

convergeéncias e diferengas sustenta a complexidade do manejo da fratura da cabeca do radio.
Tabela 1 — Sintese dos principais achados da literatura sobre fratura da cabeca do radio

Autores Foco principal

AFIFl et al., 2025 Fixacao interna

Contribui¢ao dos resultados

Diferencgas entre miniplacas e
parafusos sem cabega na

estabiliza¢do

MOUSA et al., 2024 Artroscopia Resultados e complicacdes da

redugdo artroscopica
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SHIMURA et al., 2025 Artroplastia Comparagao entre hastes loose-fit e

press-fit
VANNITAMBY et al., Ligamento anular Influéncia do reparo ligamentar na
2025 estabilidade
m Reabilitacao Importancia da cinesioterapia na

recuperagdo funcional

Fonte: elaboragdo propria a partir dos estudos analisados.

A andlise conjunta dos resultados sustenta que o tratamento da fratura da cabega do radio
deve ser orientado por critérios clinicos e anatdmicos precisos, com atengao a estabilidade articular,
a escolha da técnica cirrgica e ao papel da reabilitagdo. Os achados permitem sustentar a
importancia da abordagem integrada, alinhada as recomendacdes assistenciais e as evidéncias

disponiveis na literatura.

CONSIDERACOES FINAIS

Este estudo teve como objetivo analisar os principais aspectos relacionados a fratura da
cabeca do radio a luz da literatura especializada, considerando diagnoéstico, tratamento e recuperagao
funcional. A sintese dos achados evidencia que a condugao clinica dessa lesao depende da avaliagao
da estabilidade articular, do tipo de fratura e das estruturas associadas, fatores que orientam a escolha

entre tratamento conservador e cirrgico.

Os resultados reunidos na literatura mostram convergéncia quanto a importancia da
individualizagdo da conduta, tanto na selecdo da técnica de fixacdo quanto na indicacdo de
artroplastia em fraturas cominutivas. Também se destacou o papel do reparo ligamentar na
estabilidade do cotovelo e da cinesioterapia na restauragdo funcional, reforcando que o desfecho

favoravel estd vinculado a integracdo entre tratamento e reabilitacao.

Do ponto de vista pratico, os achados oferecem subsidios relevantes para a qualificacdo da
tomada de decisdo clinica, para o planejamento terapéutico e para a organiza¢do do cuidado em
servicos de ortopedia. A incorporacao dessas evidéncias pode contribuir para maior seguranga no

manejo das fraturas da cabeca do radio e para a otimizacao da recuperacao dos pacientes.

No campo cientifico, a analise integrada da literatura fortalece a compreensdo da

complexidade que envolve essa lesdo e amplia o didlogo entre abordagens cirargicas, métodos de
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estabilizacdo e estratégias de reabilitacdo. Dessa forma, o estudo contribui para a consolidagao do
conhecimento sobre a fratura da cabeca do radio, sustentado exclusivamente nos achados

disponiveis na literatura.
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