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DESCRIÇÃO DE ACESSOS CIRÚRGICOS E CORREDORES SEGUROS DO MEMBRO 

TORÁCICO, POR MEIO DE ESTUDO ANATÔMICO DA MUSCULATURA DE 

TAMANDUÁ-BANDEIRA 

(Myrmecophaga thidactyla) 

 

 

RESUMO - Mamífero da fauna neotropical, considerado vulnerável à extinção, o 

tamanduá-bandeira tem sido objeto de muito estudo referente à sua morfologia, 

especialmente pelo aumento significativo de atendimentos veterinários. Os hábitos 

solitários e movimentos lentos contribuem para a susceptibilidade à atropelamentos nas 

rodovias, sendo esta, uma das causas de redução na densidade populacional desses 

animais. O intuito desse estudo é descrever a anatomia muscular do membro torácico, 

com ênfase nas estruturas que envolvem o úmero e rádio, bem como descrever os 

possíveis acessos cirúrgicos e corredores seguros para tratamento de fraturas desses 

ossos, comparando-os com os acessos cirúrgicos descritos e utilizados para cães. Três 

cadáveres de tamanduá-bandeira e três de cão doméstico provenientes de óbitos não 

relacionados a este projeto foram utilizados. Após as dissecações e estudo dos corredores 

seguros, foi possível observar que o acesso medial à diáfise umeral de tamanduá-bandeira 

promove menor trauma tecidual, além de possuir superfície mais plana para acomodação 

de implantes. A abordagem lateral ao rádio tornou-se mais limitada em relação ao acesso 

medial devido a necessidade de desinserção total do músculo extensor radial do carpo e 

presença do músculo abdutor longo do 1º dedo, impedindo acesso à diáfise distal sem que 

seja incisado. Os resultados obtidos nesse estudo são aplicáveis facilmente na rotina 

cirúrgica de médicos veterinários que tenham ou não, experiência com a espécie, através 

da comparação realizada com o cão. Foi possível concluir que oscorredores seguros para 

abordagem à diáfise desses ossos para possíveis osteossínteses são imprescindíveis 

para um acesso cirúrgico preciso e que não ofereça danos à função motora dessa espécie. 

 

Palavras-chave: silvestres, osteossíntese, tamanduá-bandeira, anatomia. 
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DESCRIPTION OF SURGICAL APPROACH AND SAFE CORRIDORS OF THE 

THORACIC LIMB, THROUGH AN ANATOMICAL STUDY OF THE MUSCULATURE OF 

THE TAMANDUÁ-BANDEIRA 

(Myrmecophaga thidactyla) 

ABSTRACT - A mammal of the neotropical fauna, considered vulnerable to 

extinction, the giant anteater has been the subject of much study regarding its morphology, 

especially due to the significant increase in veterinary care. Solitary habits and slow 

movements contribute to the susceptibility to being run over on highways, which is one of 

the causes of reduction in the population density of these animals. The purpose of this study 

is to describe the muscular anatomy of the thoracic limb, with emphasis on the structures 

that involve the humerus and radius, as well as to describe the possible surgical approaches 

and safe corridors for the treatment of fractures of these bones, comparing them with the 

surgical approaches described and used for dogs. Three giant anteater and three domestic 

dog corpses from deaths not related to this project were used. After the dissections and 

study of safe corridors, it was possible to observe that the medial approach to the humeral 

diaphysis of the giant anteater promotes less tissue trauma, in addition to having a flatter 

surface for implant accommodation. The lateral approach to the radius became more limited 

in relation to the medial approach due to the need for total detachment of the extensor carpi 

radialis muscle and the presence of the abductor digitorum longus muscle, preventing 

access to the distal diaphysis without being incised. The results obtained in this study are 

easily applicable in the surgical routine of veterinarians, whether or not they have experience 

with the species, through the comparison made with the dog. It was possible to conclude 

that safe corridors to approach the diaphysis of these bones for possible osteosynthesis are 

essential for a precise surgical approach that does not damage the motor function of this 

species. 

Keywords: wild, osteosynthesis, giant anteater, anatomy. 
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CAPÍTULO 1 – Considerações gerais 

1. INTRODUÇÃO E REVISÃO DE LITERATURA

Os tamanduás fazem parte da ordem Xenarthra, que abriga três espécies 

brasileiras: Myrmecophaga tridactyla, Tamandua tetradactyla e Cyclopes didactylus 

(Medri e Mourão, 2005). Os membros torácicos são compostos por grossas garras, 

que na maioria do tempo estão voltadas para trás, fazendo com que o apoio do peso 

corpóreo fique sobre a parte dorsal da mão (Miranda e Costa, 2007; Superina, 2012). 

Essa espécie é especializada em cavar, dessa forma, a musculatura torácica é quase 

duas vezes maior que a do membro pélvico (Gambaryan et al., 2009). O ângulo caudal 

expandido da escápula e o epicôndilo medial robusto estão relacionados aos bem 

desenvolvidos músculos redondo maior e flexor da mão, respectivamente (Lima et al., 

2013). A extremidade distal do úmero é ampla mediolateralmente, devido ao grande 

epicôndilo medial (Sesoko, 2012). 

O úmero pode ser retraído pelos músculos redondo maior e latíssimo dorsal, 

sendo que, o redondo maior origina-se na metade posterior da fossa pós-escapular, 

inserindo-se no ponto médio do úmero (Minto et al., 2021). Ele é fortemente ligado ao 

latíssimo dorsal, por tecido conectivo firme. Essas modificações permitem uma grande 

capacidade de retração do ombro, diferentemente do que ocorre em outros mamíferos 

(Gambaryan et al., 2009). A retração do ombro rotaciona o membro inteiro 

caudalmente, sendo útil na escalada, no ataque de ninhos de inseto e no 

comportamento defensivo (Miranda e Costa, 2007). 

Um dos principais rotatores laterais do úmero é a cabeça espinhal do deltóide. 

Sua origem em Tamanduá é ao longo da espinha da escápula e da parte caudal da 

fáscia do infra-espinhoso (Collevatti et al., 2007). Entre os rotatores mediais do úmero, 

o subescapular destaca-se como sendo modificado para aumento de força. As

características dos rotatores sugerem que a rotação axial umeral é de grande 

importância no Tamanduá, já que os representantes do gênero andam 

caracteristicamente com os cotovelos largamente abduzidos (Sesoko, 2012). 

Os músculos ancôneo e epitrocleo-ancôneo tendem a puxar o olécrano ou 

lateralmente (ancôneo) ou medialmente (epitrócleo-ancôneo), resultando na adução 
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ou abdução, respectivamente, do antebraço. Esses músculos são grandes porque 

estabilizam o cotovelo e transmitem torque axial do úmero para o antebraço (Collevati 

et al., 2007). 

Dentre as particularidades do braço, uma das mais marcantes é o arranjo da 

cabeça medial do tríceps, que não se insere na ulna, proporcionando maior flexão 

medial dos dígitos (Taylor, 1978). A inserção das cabeças longa e curta do músculo 

extensor carporradial ocorre no aspecto extensor do terceiro metacarpo; tendo grande 

deslocamento e promovendo aumento na flexão do cotovelo (Miranda e Costa, 2007). 

O tamanduá utiliza grande flexão do cotovelo e dos dígitos para captura de 

alimento em direção ao corpo (Taylor, 1978). Para flexionar o cotovelo, são utilizados 

os músculos bíceps, braquial, braquiorradial e extensor do carporradial. O 

braquiorradial se origina no úmero proximal e se insere no aspecto flexor do antebraço 

e pulso (Miranda et al., 2012). 

As cabeças longa e curta do extensor carporradial não são distintas em 

Tamanduá, tendo origem na ponta da tuberosidade deltóide, no ligamento delto-

epicondial e no terço superior da crista supracondilar, possuindo inserção no aspecto 

extensor do terceiro metacarpo (Taylor, 1978). A extensão do cotovelo é realizada 

pelas cabeças lateral e escapular do tríceps e pelo dorso-epitroclear que se insere no 

aspecto extensor do antebraço proximal e do olecrano, tendo como efeito, a 

estabilização da origem do músculo dorso-epitroclear, permitindo assim que a maioria 

de sua força seja exercida na sua fixação distal (Gambaryan et al., 2009).  

Nos mamíferos em geral, o braquial se insere na ulna e é um simples flexor do 

cotovelo, sem ação rotatória concorrente sobre o rádio; a cabeça curta do bíceps se 

insere inteiramente no rádio e a cabeça longa se insere inteiramente na ulna (Johnson 

e Hulse, 2005). Nesse caso, a cabeça curta produziria a flexão do cotovelo e a 

supinação concorrente, enquanto a cabeça longa produziria apenas flexão (Johnson 

e Hulse, 2005). No Tamanduá, no entanto, o deslocamento de cerca da metade da 

cabeça longa sobre o rádio permite o recrutamento adicional da musculatura flexora 

braquial, que produz supinação concorrente (Sesoko, 2012). O braquiorradial possui 

ação flexora importante do cotovelo, pela posição proximal de sua origem. Este 

músculo também tende a fazer supinação, já que ele envolve o aspecto medial do 

antebraço (Minto et al., 2021). Então, uma grande porção da musculatura que flexiona 
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o cotovelo também produz supinação do antebraço, concedendo movimentos de

torção da mão que podem ser utilizados para afrouxar o material quando o animal está 

rasgando uma parte do objeto (Ferrigno et al., 2003). 

Em rádio e ulna, chama atenção a curvatura na porção distal em relação à 

proximal, o que aumenta o impulso do braço na rotação axial feito pelo músculo 

redondo maior (Miranda et al., 2012).  Os músculos pronadores redondos, que se 

inserem até a metade distal do rádio, e os pronadores quadrados são altamente 

desenvolvidos, pois desempenham um papel importante na pronação da mão (Minto 

et al., 2021). 

O olécrano e sua tuberosidade são notavelmente robustos em comparação 

com pequenos animais (Latorre, 2012). Essa característica anatômica está 

relacionada à grande demanda muscular que os membros torácicos apresentam, uma 

vez que essas estruturas participam ativamente da estabilização dos cotovelos (Lima 

et al., 2013).  

O Myrmecophaga utiliza suas garras voltadas para trás ao caminhar e o apoio 

de seu corpo fica sobre as almofadas do 4º e 5º dígito (Superina, 2012). Há duas 

articulações nos dígitos onde ocorre flexão: metacarpofalangeana e interfalangeana 

distal, tendo quantidade grande de musculatura nessa região (tríceps medial e flexor 

digital profundo) que se inserem na base da falange distal, evidenciando a grande 

importância da flexão da articulação para a alimentação dessa espécie (Ribeiro, 

2012). 

O úmero possui crista peitoral e tuberosidade peitoral, onde se insere o 

músculo peitoral superficial; entre a tuberosidade deltóide e a crista supracondilar 

lateral encontra-se o ligamento delto-epicondilar; a extremidade distal é achatada 

craniocauldamente e alargada lateromedialmente, devido ao pronunciado epicôndilo 

medial (Dahroug et al., 2009). O braço do tamanduá-bandeira possui ainda forame 

supratroclear, por onde passam a artéria e a veia braquial, e o nervo mediano (Miranda 

e Costa, 2007). O músculo tensor da fáscia antebraquial é um músculo robusto e 

origina-se do tendão do músculo grande dorsal como no bovino e no equino (Taylor, 

1978). O músculo bíceps braquial possui duas cabeças, a cabeça longa e a cabeça 

curta (Taylor, 1978). Em cão o músculo bíceps braquial possui apenas uma cabeça 

(Latorre, 2012). Como no tamanduá-mirim, a cabeça medial do tríceps do tamanduá-
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bandeira passa por debaixo do epicôndilo medial do úmero, tornando-se contínuo com 

o músculo flexor digital profundo e inserindo-se na mão (Ribeiro, 2012).

O tratamento das fraturas nesta espécie deve promover rápida recuperação 

funcional do membro, baixo índice de complicações pós-operatórias, e permitir que o 

animal manifeste seu comportamento natural na vida selvagem, após um curto 

período de hospitalização (Alves et al., 2020). 

Há escassez de dados sobre a anatomia e estabilizações de fraturas em 

tamanduá-bandeira, o que impede ou dificulta o planejamento cirúrgico eficaz para 

acessar os ossos longos desses indivíduos (Minto et al., 2021). A maioria das fraturas 

em animais de vida livre são tratadas com base nas técnicas cirúrgicas utilizadas em 

animais de estimação ou humanos, uma vez que nem todas as espécies possuem 

uma descrição anatômica disponível ou estudos dos melhores métodos de fixação 

(Ferrigno et al., 2003). 

Embora alguns estudos anatômicos do tamanduá-bandeira estejam 

disponíveis, as abordagens cirúrgicas dos ossos ainda não foram estudadas em 

detalhes, o que representa grandes desafios para o veterinário, principalmente 

quando se busca realizar a abordagem cirúrgica menos traumática possível.  
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CONCLUSÃO 

Foi possível concluir que o tamanduá-bandeira possui variações anatômicas muito 

distintas dos cães no úmero e rádio, proeminências ósseas, robustez e divisões musculares 

que não permitem a utilização de acessos cirúrgicos semelhantes aos descritos para pequenos 

animais. Os corredores seguros para abordagem à diáfise desses ossos para possíveis 545 

osteossínteses são imprescindíveis para um acesso cirúrgico preciso e que não ofereça danos 

à função motora dessa espécie. 
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