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Revisdo de Literatura

RESUMO

Introducdo: A reconstrucdo do ligamento cruzado anterior (LCA) é o procedimento mais
realizado em atletas, porém apresenta taxas de falha significativas. A técnica de Lemaire,
descrita em 1967, é um procedimento complementar que visa reduzir a instabilidade
rotacional e proteger o enxerto.

Objetivo: Analisar, por meio de revisao sistematica da literatura, os resultados da técnica
de Lemaire modificada associada a reconstrucao do LCA em atletas.

Metodologia: Foram pesquisadas as bases PubMed, SciELO e Google Académico,
considerando publicagdes dos ultimos 15 anos em portugués, inglés ou espanhol. Foram
incluidos estudos clinicos prospectivos ou retrospectivos, revisdes sistematicas,
metanalises e séries de casos com no minimo cinco atletas submetidos a técnica de
Lemaire. Foram excluidos estudos que ndao abordavam a técnica.

Resultados: Foram identificados 152 artigos, dos quais 13 preencheram os critérios de
inclusdo. A associacdo da técnica de Lemaire a reconstrucdao do LCA reduziu taxas de
falha do enxerto de 8-10% para 2-5%, aumentou a estabilidade rotacional (85-95%
versus 70-80%) e apresentou baixa incidéncia de complicagbes, geralmente
tempordrias.

Conclusdo: A técnica de Lemaire modificada associada a reconstrugao do LCA mostrou
beneficios clinicos relevantes, reduzindo falhas do enxerto e aumentando a estabilidade
articular em atletas, com minima morbidade. S3o necessdrios estudos prospectivos
randomizados de longo prazo para confirmagao desses resultados.
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Modified Lemaire Technique in Athletes: A Literature
Review

ABSTRACT

Introduction: Anterior cruciate ligament (ACL) reconstruction is the most common
procedure performed in athletes, but it presents significant failure rates. The Lemaire
technique, first described in 1967, is a complementary procedure aimed at reducing
rotational instability and protecting the graft.

Objective: To analyze, through a systematic literature review, the outcomes of the
modified Lemaire technique combined with ACL reconstruction in athletes.

Methods: A search was conducted in PubMed, SciELO, and Google Scholar databases,
considering the last 15 years and studies in Portuguese, English, or Spanish. Clinical
prospective or retrospective studies, systematic reviews, meta-analyses, and case series
with at least five athletes undergoing the Lemaire technique were included. Studies not
addressing the technique were excluded.

Results: A total of 152 studies were identified, of which 13 met the inclusion criteria. The
addition of the Lemaire technique to ACL reconstruction reduced graft failure rates from
8-10% to 2-5%, improved rotational stability (85-95% vs. 70-80%), and showed a low
incidence of complications, mostly temporary.

Conclusion: The modified Lemaire technique associated with ACL reconstruction
demonstrated significant clinical benefits, reducing graft failure and improving joint
stability in athletes with minimal morbidity. Future randomized long-term studies are
required to confirm these findings.

Keywords: Anterior Cruciate Ligament; Lemaire Technique; Athletes; Knee Stability; ACL
Reconstruction
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INTRODUCAO

A reconstrucdo do Ligamento Cruzado Anterior (LCA) é amplamente realizada em atletas,
especialmente em esportes que exigem mudangas rdpidas de dire¢do e contato fisico.
Apesar da alta taxa de retorno ao esporte, até 10% dos atletas apresentam falha do
enxerto, resultando em instabilidade articular e risco de nova ruptura. A técnica de
Lemaire, descrita por Marcel Lemaire em 1967, consiste em uma tenodese extra-articular
lateral utilizando um segmento do trato iliotibial, com objetivo de reduzir a carga
rotacional no enxerto do LCA. Este estudo revisa a literatura sobre a aplicacdo da técnica
modificada de Lemaire em atletas.

METODOLOGIA

Este artigo é uma revisdo sistematica de literatura. Foram consultadas as bases PubMed,
SciELO e Google Académico, considerando estudos publicados nos ultimos 15 anos, em
portugués, inglés ou espanhol. Os descritores utilizados foram: Técnica de Lemaire,
Tenodese Anterolateral, Reconstru¢do de LCA e Estabilidade Rotacional do Joelho,
combinados com o termo Atletas. Critérios de inclusdao: estudos clinicos prospectivos ou
retrospectivos, metanalises, revisGes sistematicas e séries de casos com minimo de 5
pacientes. Critério de exclusdo: artigos que ndo abordavam a técnica de Lemaire. Dos 152
artigos identificados, 38 foram selecionados apds leitura de titulo e resumo e 13 foram
incluidos na analise final.

RESULTADOS E DISCUSSAO

A andlise dos estudos indicou que a técnica de Lemaire modificada combinada com a
reconstrucdao do LCA melhora a estabilidade da articulagdo e a falha do enxerto foi
reduzida.

Em 2022, Pavdo et al. descreveram a resolucdo completa do teste de pivot shift em 6 dos
7 atletas que realizaram a cirurgia, o que apoia fortemente sua capacidade de diminuir a
instabilidade rotacional.

Estabilidade satisfatéria foi alcangada em 85-95% dos casos seguindo a técnica, em
comparagdo com 70-80% em reconstrugdes isoladas. Quando combinadas, a taxa de falha
do enxerto foi reduzida de 8-10% para 2-5%, com impacto clinico. Sobre os efeitos
adversos e prejuizos as descobertas foram principalmente de dor lateral leve e
temporaria e rigidez, e nenhuma complicagdo foi relacionada.

Apesar da associagcdes da técnica de Lemaire a reconstru¢do ligamentar aparecer
benéfica, a maioria dos estudos apresenta um nuUmero pequeno e restrito de
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amostragem, e sao estudos de acompanhamento limitados a um periodo de curto de
tempo.

Outro ponto de vital importancia, sdo as indicacGes exatas da técnica. Uma vez que alguns
autores recomendem o uso da técnica de Lemaire em todos os casos de reconstrucées
do LCA, enquanto outros afirmam que esse complemento deve ser limitado a pacientes
de maior risco, como atletas profissionais ou pacientes com recidiva de lesdo ligamentar.
O que destaca ainda mais a importancia de definir critérios de indicacdo padronizados.

Do ponto de vista clinico, os achados deste estudo indicam que a técnica de Lemaire
modificada pode ser um método eficaz para diminuir falhas do enxerto em atletas,
especialmente atletas de alto risco para reruptura. Além disso, os ganhos na estabilidade
rotacional do joelho poderiam aumentar a seguranca do paciente no retorno a esportes
de alto nivel.

CONSIDERAGOES FINAIS

A técnica de Lemaire modificada, associada a reconstrucdo do LCA, apresenta beneficios
clinicos significativos em atletas, proporcionando maior estabilidade rotacional, menor
taxa de falha do enxerto e baixa morbidade. Apesar dos resultados promissores, sao
necessarios ensaios clinicos prospectivos e randomizados com amostras maiores e
seguimento prolongado para consolidar a evidéncia cientifica.
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