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AVALIAÇÃO DO CANAL FLARE INDEX (CFI) FEMORAL DE DIFERENTES 

RAÇAS DE CÃES  

RESUMO – As disfunções degenerativas do quadril representam uma das 
condições ortopédicas mais prevalentes e importantes em cães, uma vez que são 
potencialmente debilitantes e de manejo desafiador. A substituição da articulação por 
componentes protéticos, conhecida como artroplastia total do quadril (ATQ), é uma 
possibilidade de tratamento capaz de preservar a funcionalidade do membro, com 
movimentação articular livre de dor. Para que a ATQ seja bem-sucedida e livre de 
complicações, é de suma importância o conhecimento detalhado da morfologia dos 
componentes anatômicos da articulação coxofemoral. A presente tese propõe avaliar 
o índice de alargamento femoral (CFI – Canal Flare Index) em quatro raças específicas
de cães. Os objetivos principais do estudo foram identificar a existência de valor de 
referência ou padronização do CFI para cada raça, além de comparar os valores 
obtidos por meio de mensurações com referenciais anatômicos distintos, e ainda 
avaliar a variabilidade intra e interobservador ao medir o CFI femoral. Foram utilizadas 
35 radiografias de articulações coxofemorais de cães das raças Rottweiler, Pastor 
Alemão, Golden Retriever e Retriever Labrador, de ambos os gêneros, configurando 
70 unidades experimentais (fêmures direito e esquerdo) submetidas ao cálculo do CFI. 
Três avaliadores realizaram as mensurações a partir das radiografias em projeções 
ventrodorsais. Foi determinado o valor objetivo (CFIob) e subjetivo (CFIsub) do CFI e 
verificou-se que houve diferença significativa do CFIob entre as raças Golden 
Retriever e Pastor Alemão e do CFIsub entre as raças Golden Retriever, Pastor 
Alemão e Rottweiler. Observou-se ainda que a forma subjetiva de mensuração 
apresentou valores significativamente maiores que a forma objetiva. Os valores de 
CFI para cada raça se apresentaram similares, sugerindo haver determinado padrão 
racial, de acordo com o intervalo de confiança a 95%. Além disso, na avaliação intra 
e interobservador, verificou-se que não houve diferença significativa intraobservador, 
enquanto na avaliação interobservadores houve diferença significativa tanto do 
CFIsub quanto do CFIob em todas as raças. Pôde-se concluir a existência de 
padronização nos valores de CFI para cada uma das raças, e a necessidade de 
estipular o melhor referencial anatômico a ser utilizado na mensuração deste 
parâmetro, uma vez que os resultados de CFI objetivo e subjetivo foram 
estatisticamente diferentes. Ademais, sugere-se que a variação encontrada entre os 
observadores nas mensurações do CFI seja pela falta de padronização no referencial 
anatômico, mas principalmente por terem sido realizadas manualmente, visto que é 
uma forma imprecisa de mensuração. 

Palavras-chave: articulação, displasia coxofemoral, fêmur, prótese, quadril 
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EVALUATION OF THE FEMORAL CANAL FLARE INDEX IN DIFFERENTS 

BREED DOGS 

ABSTRACT – Degenerative hip dysfunctions represent one of the most 
prevalent and important orthopedic conditions in dogs, as they are potentially 
debilitating and challenging. Replacement of the diseased joint by prosthetic 
components, known as total hip arthroplasty (THA), is a possibility of treatment that 
can preserve limb functionality, with joint movement free of pain. In order THA to be 
successful and free of complications, detailed knowledge of the morphology of the 
anatomical components of the hip joint is of paramount importance. This thesis 
proposes to evaluate the femoral canal flare index (CFI) in four specific dog breeds. 
The main objectives of the study were to identify the existence of a reference value or 
standardization of the CFI for each race, as well to compare the values obtained 
through measurements with distinct anatomical references, and to evaluate the intra 
and interobserver variability when measuring the femoral CFI. Thirty-five radiographs 
of hip joints of Rottweiler, German Shepherd, Golden Retriever and Retriever Labrador 
dogs of both genders were used, configuring 70 experimental units (right and left 
femurs) submitted to CFI calculation. Three evaluators performed measurements from 
radiographs in ventrodorsal projections. The objective (CFIob) and subjective (CFIsub) 
CFI values were determined and it was found that there was a significant difference of 
CFIob between the Golden Retriever and German Shepherd breeds and CFIsub 
between the Golden Retriever, German Shepherd and Rottweiler breeds. It was also 
observed that the subjective form of measurement presented significantly higher 
values than the objective form. The CFI values for each breed was similar, suggesting 
that there was a certain racial pattern, according to the 95% confidence interval. 
Moreover, in the intra and interobserver evaluation, it was verified that there was no 
significant intraobserver difference, while in the interobserver evaluation there was a 
significant difference of both CFIsub and CFIob in all races. It was concluded that there 
was standardization in the values obtained from CFI for each breed, and that there is 
a need to stipulate the best anatomical reference to be used in the measurement of 
this parameter, since the results of objective and subjective CFI were statistically 
different. In addition, it is suggested that the variation found among observers in CFI 
measurements is due to the lack of standardization in the anatomical reference, but 
mainly because they were performed manually, since it is an inaccurate form of 
measurement. 
Keywords: articulation, hip dysplasia, femur, prosthesis, hip 
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CAPÍTULO 1 – Considerações Gerais 

1. INTRODUÇÃO

As disfunções degenerativas do quadril são condições ortopédicas muito 

prevalentes e importantes em cães, pois são potencialmente debilitantes e de difícil 

manejo, já que o seu tratamento implica em grande desafio para os médicos 

veterinários. Representada em grande parte pela displasia da articulação 

coxofemoral, tem como característica o desenvolvimento de doença articular 

degenerativa progressiva, o que reduz significativamente a qualidade de vida do 

paciente (Kim et al., 2005; Haney e Peck, 2009; Roberts e McGreevy, 2010; Bergh e 

Budsberg, 2014).  

A substituição da articulação doente por componentes protéticos, conhecida 

como artroplastia total do quadril (ATQ), é uma possibilidade de tratamento capaz de 

preservar a funcionalidade total do membro, com movimentação articular livre de dor e 

cura da doença articular degenerativa (Guerrero e Montavon, 2009; Marsolais et al., 

2009; Bergh e Budsberg, 2014; Diogo et al., 2014; Kidd et al., 2016).  

No decorrer dos anos, inúmeros modelos protéticos foram desenvolvidos para 

cães, e com isso diferentes tipos de fixação foram testados, cada qual com índices de 

sucesso e taxas de complicações particulares (Guerrero e Montavon, 2009; Ganz et 

al., 2010). As próteses cimentadas foram as primeiras a serem utilizadas na 

veterinária, mas seu uso foi drasticamente reduzido devido às complicações inerentes 

a esse tipo de fixação (Guerrero e Montavon, 2009; Lascelles et al., 2010; Allen, 

2012). Os sistemas de fixação não cimentados, por sua vez, ganharam popularidade 

nas ATQ em cães por apresentarem resultados promissores, contudo, complicações 

relacionadas a esse tipo de fixação são descritas (Guerrero e Montavon, 2009; Ganz 

et al., 2010; Lascelles et al., 2010; Liska e Doyle, 2015). 

Diante da utilização em larga escala do sistema de fixação não cimentado, é de 

extrema importância que se tenha o conhecimento de alguns fatores que são 

essenciais para o sucesso da ATQ quando utilizado tal sistema, como, por exemplo, 
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a qualidade do osso que envolve a haste femoral, preparação cirúrgica magistral do 

leito ósseo e o ajuste geométrico preciso entre a prótese e o fêmur proximal (Rashmir-

Raven et al., 1992; Tawada et al., 2015). 

Para que a ATQ seja bem-sucedida e livre de complicações, é de suma 

importância o conhecimento da morfologia do fêmur proximal (Noble et al., 1988; 

Summer et al., 1990; Husmann et al., 1997; Sevil-Kilimci e Kara, 2017). Todavia, a 

morfologia femoral canina varia com a idade e raça de forma semelhante ao fêmur 

humano (Noble et al, 1988; Carter et al., 1995; Crooijmans et al., 2009; Baharuddin et 

al., 2014). 

Para a avaliação da morfologia femoral durante o processo de planejamento pré-

cirúrgico, uma das ferramentas utilizadas é o Canal Flare Index (CFI), que pode ser 

traduzido como “índice de alargamento do canal femoral”, e auxilia na seleção da 

haste femoral no planejamento da ATQ tanto na medicina quanto na veterinária (Noble 

et al., 1988; Casper et al., 2012; Sevil-Kilimci e Kara, 2017). 

Na medicina, já há dados confiáveis sobre as particularidades da geometria 

proximal do fêmur de determinadas etnias (Dairaku et al., 2010; Casper et al., 2012; 

Rawal et al., 2012; Baharuddin et al., 2014; Boymans et al., 2015), entretanto, na 

veterinária, existem dados insuficientes para avaliar as variações na geometria do 

canal medular do fêmur proximal em cães (Sevil-Kilimci e Kara, 2017). 

Neste sentido, embora existam alguns estudos, não há consistência sobre os 

valores de referência de CFI em fêmures de cães de raças específicas (Sevil-Kilimci 

e Kara, 2017), assim, estudos morfológicos acerca destes valores devem ser 

encorajados. Rashmir-Raven et al. (1992) e DeYoung e Schiller (1992) destacam que 

a raça do cão pode ser fator importante e determinante da morfologia femoral canina 

de acordo com suas experiências clínicas. 

Diante do exposto acima, e da relevância do assunto no contexto atual da 

medicina veterinária, buscou-se estímulos para a realização da presente tese.  
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CONCLUSÃO 

Diante dos resultados encontrados no estudo, podemos concluir que há diferença dos 

valores obtidos de CFI somente quando são comparados entre os diferentes avaliadores. Fato 

este que pode ser atribuído aos diferentes referenciais anatômicos utilizados para a mensuração 

do CFI, bem como ao método de mensuração manual utilizado para tal avaliação. Esta 

mensuração promove menor precisão dos dados, sugerindo, desta forma, a relevância e 

necessidade de estudos futuros em se comparar o método manual e o digital, para determinar a 

confiabilidade de ambos, a fim de minimizar a inconsistência de dados encontrados na literatura 

e; padronizar os referenciais anatômicos utilizados para a mensuração do CFI em cães, podendo 

assim, auxiliar de maneira mais precisa o profissional que irá realizar o planejamento pré-

operatório das ATQ. 
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Capítulo 4 – Considerações Finais 

 

Ambos os estudos foram realizados sem que fossem encontradas maiores 

dificuldades para o seu desenvolvimento. Os dados foram coletados por três 

cirurgiões separadamente e analisados por meio de teste estatístico para maior 

relevância dos resultados. 

Todos os procedimentos foram realizados seguindo a metodologia prevista 

incialmente. Os resultados foram analisados cuidadosamente para que a presente 

tese fosse finalizada. 

Durante a escrita inicial do trabalho, foi encontrada dificuldade na revisão da 

literatura, pois é escasso o número de trabalhos publicados na área de medicina 

veterinária sobre o assunto, tendo que, por muitas vezes, fazer uso da literatura 

humana. 

Já na fase experimental, a maior dificuldade encontrada foi a padronização da 

imagem radiográfica com o adequado posicionamento do paciente, o que fez com 

que essa fase se estendesse um pouco além do esperado, na tentativa de aumentar 

o “n” da pesquisa, mas ainda dentro do previsto, não prejudicando o desenvolvimento 

do estudo. 

Diversos trabalhos da medicina discutem a localização e a influência dos 

pontos de mensuração para o cálculo do CFI, contudo em cães isso ainda não foi 

estudado, o que leva à discrepância dos dados da presente tese ao se comparar os 

valores de CFI objetivo e subjetivo. 

A mensuração manual do CFI por diferentes avaliadores foi comparada e, 

diante do resultado obtido, sugere-se novos estudos que comparem a mensuração 

digital à manual, para avaliar se a reprodutibilidade dos dados na mensuração digital 

é superior à mensuração manual. 

Entre as limitações do estudo, podemos citar a utilização de paquímetro 

manual para a coleta dos dados, devido a possível imprecisão na leitura do resultado 

pelos avaliadores, bem como o “n” das raças estipuladas, podendo ser um viés no 

resultado obtido. Além disso, por não haver na literatura veterinária o referencial 

anatômico padrão para a mensuração do CFI, os valores de CFI obtidos podem ser 

falhos. 

59 




