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RESUMO: A artroplastia total do quadril (ATQ) é um procedimento cirdrgico utilizado quando
outros métodos de tratamento, como, a fisioterapia e o tratamento médico, ndo conseguem
modificar a dor ou as limitacOes fisicas. A fisioterapia no pds-operatério de ATQ tem como
principal objetivo, recuperar a funcionalidade do paciente, quanto mais precoce a sua
intervencdo, maiores sdo as chances de recuperacdo. O objetivo do trabalho foi verificar os
efeitos benéficos da fisioterapia no pds-operatorio de artroplastia total de quadril. Trata-se de
uma revisao de literatura de carater exploratorio e descritivo, com andlise dos artigos nacionais
e internacionais, com coletas de materiais nos bancos de dados da PUBMED; SCIELO e
MEDLINE e recorte temporal de 2010 a 2022. Foram identificados 473 artigos, logo apos,
foram excluidos 429 e, em seguida, a partir da verificacdo da presenca de palavras-chave, foram
incluidos 44 artigos para serem analisados na integra. Apoés a leitura e analise, foram excluidos
34 artigos e, entdo, foram incluidos 6 artigos, sendo estudos de ensaios clinicos, ensaios clinicos
randomizados e revisfes sistematicas. A realizacdo precoce da fisioterapia apds a cirurgia, se
mostrou eficiente para restaurar e melhorar a forca muscular, mobilidade articular, treino de
marcha e o equilibrio no p6s-operatorio.

Palavras-chave: Artroplastia total de quadril; Exercicio; Fisioterapia; 1doso.

ABSTACT: Total hip arthroplasty (THA) is a surgical procedure used when other treatment
methods, such as physical therapy and medical treatment, cannot change pain or physical
limitations. Physiotherapy in the postoperative period of THA has as its main objective, to
recover the patient's functionality, the earlier the intervention, the greater the chances of
recovery. To verify the beneficial effects of physical therapy in the postoperative period of total
hip arthroplasty. This is an exploratory and descriptive literature review, with analysis of
national and international articles, with collection of materials in the PUBMED databases;
SCIELO and MEDLINE and time frame from 2010 to 2022. 473 articles were identified,
thereafter, 429 were excluded and, then, from the verification of the presence of keywords, 44
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articles were included to be analyzed in full. After reading and analysis, 34 articles were
excluded and, then, 6 articles were included, being clinical trial studies, randomized clinical
trials and systematic reviews. Early physical therapy after surgery was efficient to restore and
improve muscle strength, joint mobility, gait training and postoperative balance.

Keywords: Total hip arthroplasty; Exercise; Physiotherapy; Old man.

INTRODUCAO

Segundo a Organizacao das Nac¢des Unidas (ONU), nas ultimas décadas, a populagdo
global aumentou cerca de 7,920 bilhGes s6 no ano de 2022, em decorréncia disso, observou-se
um crescimento exponencial de envelhecimento demogréafico, onde o nimero de idosos com
idade de 65 anos ou mais, devera aumentar cerca de 1,5 bilhdo em 2050 (ONU, 2022).

No Brasil, a expectativa é de que a populacao de idosos deve alcancar 61,5 milhdes em
2100, representando 40% da populacéo brasileira (IPEA, 2021). Esta crescente probabilidade
da propor¢do do nimero de pessoas com idades mais avancadas, vém acompanhada de um
consideravel impacto individual, econdmico e social, elevando a expectativa de vida e,
consequentemente, aumentando a taxa de comorbidades (BABULAL, 2022).

Além da vulnerabilidade bioldgica que ocorre nos idosos, existe outro fator preocupante,
o elevado indice de fraturas com les6es do fémur proximal, denominada fratura de quadril. As
fraturas podem ser dividas em intracapsulares, que incluem les6es do colo do fémur e da cabeca
e as extracapsulares, que incluem lesdes transtrocantéricas (DIAS et al., 2021). Em sua grande
maioria, as fraturas referem-se as condicdes predisponentes das quedas associadas a traumas de
baixa energia, a maioria ocorre em casa por queda da propria altura (QPA) (BAGGIO;
OLIVEIRA; FECHADURAS, 2019; LUSARDI et al., 2017).

A suscetibilidade das quedas resulta em multiplos fatores, entre eles, diminuicdo da
acuidade sensorial, reducdo das respostas posturais, comprometimento neuromuscular,
musculoesquelético e/ou cardiopulmonar, além de apresentar descondicionamento associado a
inatividade, baixa autoeficacia no equilibrio, levando ao um quadro de ansiedade e depressao,
além da reducéo da qualidade de vida (CARVALHO; BOCCHI, 2017; LUSARDI et al., 2017).

Atualmente, esta questdo é umas das principais problematicas coexistentes no processo
do envelhecimento, onde cerca de 90% dos casos de fratura entre idosos ocorrem ap6s os 70
anos, com uma taxa estimada de que, 30% dos idosos sofrerdo essa categoria de fratura em
algum momento da vida, apontando que apenas 50 a 65% desses pacientes recuperam sua
atividade funcional, de maneira que, 14 a 36% deles apresentam um risco de mortalidade

elevado de 1 ano apos a fratura de fémur. Por outro lado, mais de 98% dos casos sdo tratados
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de maneira cirargica, tendo como uma das principais op¢es, a substituicdo da articulagdo do
quadril, amplamente descrita como Artroplastia Total do Quadril (ATQ) (PINTO et al., 2019;
ROCHA et al., 2020; SANTOS; VIEIRA, 2021).

A artroplastia € um procedimento cirurgico indicado para aliviar a dor em seu estagio
final de pacientes com doencas cronico-degenerativas, como, por exemplo, a osteoartrite,
osteoartrose, artrose, artrite, reumatoide e necrose avascular, ambas, podem alterar ou ocasionar
sequelas no desenvolvimento articular do quadril, ou do joelho (ANZOLIN; BERTOL, 2018;
FIORENTIN e PIAZZA, 2016; LENZA et al., 2013).

A definicdo do tratamento fisioterapéutico no pés-operatorio esta relacionada com o tipo
de prétese utilizada e ao tipo de acesso cirdrgico. A fisioterapia no pés-operatdrio de ATQ tem
como principal objetivo, recuperar a funcionalidade do paciente, quanto mais precoce a sua
intervencdo, maiores sdo as chances de recuperacdo, evitando dessa maneira complicagdes,
como, por exemplo, infecges, lesbes vasculares, luxacao de protese, entre outras complicacdes
decorrentes do processo cirdrgico (BARBOSA; FERRARI, 2017).

Nesse sentido, os exercicios de fisioterapia se mostraram eficazes na recuperacdo da
capacidade de deambular e da forca em pacientes que realizaram a ATQ. De modo que, a
fisioterapia para os idosos tem como objetivo o fortalecimento muscular, treino de marcha,
propriocepcao e equilibrio (FONTES et al., 2021).

Por sua vez, o treino de marcha restaurara a habilidade locomotora do idoso, tornando-
0 mais independente nas realizacdes das suas tarefas cotidianas. Por fim, a propriocepcao
auxiliara na recuperacao e na prevencao de les6es causadas nas articulacdes, com a recuperagédo
dessa habilidade, o equilibrio € restaurado (CAMPQOS; PEREIRA, 2020; SANTOS, 2017). Tais
exercicios sao comumente utilizados em pacientes com ATQ, sendo indicado e iniciado durante
todo o processo de internacdo e, de forma continua, por um periodo de 3 a 6 meses apos a alta
hospitalar (FRANSEN et al., 2017).

Desta maneira, em face ao exposto, o presente estudo torna-se relevante para os futuros
profissionais de fisioterapia que irdo atuar de maneira direta com o tratamento para ATQ.
Diante disso, 0 objetivo do estudo é verificar os efeitos benéficos da fisioterapia no pds-

operatorio de artroplastia total de quadril.

METODOLOGIA
Trata-se de uma revisao de literatura de carater exploratorio e descritivo, com analise

dos artigos nacionais e internacionais referentes a fisioterapia no pos-operatério da ATQ, com



base em ensaios clinicos randomizados, estudos de ensaios clinicos controlados e revisdes
sistematicas.

O seguinte trabalho utilizou informacdes coletadas de artigos e periodicos cientificos
especificos da area que contribuiram com a pesquisa, sendo disponibilizados nos bancos de
dados National library of medicine (PUBMED), Scientific Electronic Library Online (SCIELO)
e Medical Literature Analysis and Retrival (MEDLINE). Para encontrar trabalhos relacionados
com a tematica abordada, tiveram como referéncia os descritores nos idiomas portugués e
inglés, respectivamente, Artroplastia total de quadril; Exercicio; Fisioterapia; ldoso; Total hip
arthroplasty; Exercise; Physiotherapy; Old man.

Os estudos recuperados foram inicialmente selecionados por titulo e por resumo. Para
exclusdo dos estudos, foram considerados os estudos que ndo estavam completos e nem
disponivel de forma gratuita, ou, que os resultados ndo fossem apropriados com a metodologia
utilizada. Apos o processo de exclusao, a selecdo dos artigos e 0 seu texto completo, foram
selecionados para possivel inclusdo. Apds a conclusdo da busca eletronica, a bibliografia dos
artigos relevantes foi inclusa.

Os artigos selecionados foram lidos na integra pela autora da pesquisa e, em seguida,
foi realizada a extracdo e sintese dos dados para a elaboracdo desta revisdo. Em relagcdo ao
delineamento temporal, as referéncias foram selecionadas a partir de publicacdes realizadas no
periodo de 2010 a 2022, sendo disponiveis de forma integral e gratuita. O processo de busca €

resumido no fluxograma representado na figura 1.



Figura 1- Fluxograma de artigos selecionados
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RESULTADOS

O estudo foi realizado seguindo as normas para a revisao de literatura. A busca por
fontes ocorreu nos bancos de dados da Pubmed, Scielo e MedLine. Foram identificados 473
artigos no total. Depois da leitura dos resumos foram excluidos 429 artigos e, em seguida, a
partir da verificacdo da presenca de palavras-chave, foram incluidos 44 para serem analisados
na integra. Apos a leitura e analise dos artigos foram excluidos 34 artigos. Foram entéo,

incluidos 6 artigos, sendo estudos de ensaios clinicos, ensaios clinicos randomizados e revisoes

sistematicas, conforme representado no quadro 1.

Quadro 1- Resultados dos artigos selecionados

Titulo Autor Objetivo Metodologia | Intervengdo | Resultados Concluséao
Efeitodeum | HEIBER | Examinar Estudo Todos 0s O grupo de O programa
programa de Getal, efeitos de | randomizado pacientes treinamento | de treinamento

treinamento de 2012 um controlado. tiveram teve melhorias | de habilidades

habilidades de programa rotina diaria maiores do de marcha foi
caminhada em de de que 0 grupo eficaz,
Avrtroplastia: treinament fisioterapia controle no principalment
Acompanham ode por pos-teste. e na melhora
ento um ano habilidades aproximadam da marcha
apos a de ente 30 tanto
cirurgia. caminhada, minutos. imediatamente
escalada, apos a
equilibrio, intervencéo,
funcionam guanto 1 ano
ento fisico apos a cirurgia
autorreferi de ATQ.
do, dor e
autoeficéci
aem
comparaga
0 com um
grupo
controle
sem
fisioterapia
supervisio
ARTIGO 1 nada.

O inicio HAAS et Avaliar Estudo de O efeito do Evidéncias O inicio
precoce da al., 2016 | sistematica revisdo inicio preliminares precoce da
fisioterapia na mente as sistemética e precoce da sugerem que, fisioterapia e
fase aguda evidéncias metanalise. fisioterapia | o momento do | os servigos de

apos disponiveis aliada pelo inicio da salde de fim
artroplastia relacionad tempo desde | fisioterapia na de semana,
eletiva de asao a cirurgiaem fase pds- podem
membros momento comparacdo operatoria produzir
inferiores de inicio, comum pode ser mais resultados
produz dose total e inicio tardio. | importante do favoraveis
resultados efeito dos que a apos
favoraveis: servicos de quantidade de artroplastia,
uma revisao salde fisioterapia quando o
sistemética e aliada de fornecida apos tempo de
metandlise fim de a artroplastia. | permanéncia




examinando

modelos de

servicos de
salide aliados.

semana, na

fase aguda
apos

artroplastia

inicial é de 4
dias ou mais.

ARTIGO 2
Fisioterapia | AUSTIN | Comparar Estudo O grupo N4&o houve Este estudo
formal ap6s etal., a eficcia | randomizado. recebeu 2 diferenca randomizado
artroplastia 2017 de um semanas de significativa sugere que o
total do programa fisioterapia em nenhum exercicio
quadril ndo é de em casa dos resultados | domiciliar ndo
necessaria; um exercicios seguida de funcionais supervisionad
estudo domiciliar fisioterapia | medidos entre 0 é seguro e
controlado nédo ambulatorial 0s pacientes eficaz para a
randomizado. supervisio com2a3 que receberam maioria
nado e sessoes fisioterapia dos pacientes
fisioterapia semanais por | ambulatorial e | submetidos a
ambulatori mais 8 em casa. artroplastia
al. semanas apds total do
a cirurgia. quadril, e a
fisioterapia
ambulatorial
pode néo ser
ARTIGO 3 necessaria.
Ensaio MONAG | Awvaliar a Estudo Pacientes do | Nasemana 18, | Os resultados
controlado HAN et eficacia de controlado grupo de 0 grupo de deste estudo
randomizado | al., 2017 um randomizado. exercicio exercicio fornecem
para avaliar programa funcional funcional evidéncias
um programa de comparecera melhorou a importantes de
de exercicios exercicio m a uma distancia que 0s
funcionais funcional sessdo de percorrida e 0 pacientes se
conduzido por supervisio fisioterapia | esforgo fisico, beneficiam
fisioterapia nado por supervisiona quando funcionalment
apos fisioterapia da 2 vezes comparado e deum
artroplastia entre 12 e por semana COmM 0 grupo programa de
total do 18 de 12218 sem reabilitacdo de
quadril. semanas semanas apés | intervencdo de exercicios
apos a ATQ. exercicios. funcionais
ATQ. Pacientes no conduzido por
grupo fisioterapia de
controle, 12a18
seguiram o semanas apds
protocolo de ATQ.
cuidados
habituais sem
intervencgdo
ARTIGO 4 de exercicio.
Um estudo WINTH | Avaliaro Estudo Uma semana | Pacientes que | O treinamento
controlado ER, et efeito de 2 prospectivo de pos- realizaram de forga
randomizado | al., 2018 | programas | randomizado | operatdrio, 0s | treinamento de maxima
sobre de controlado. pacientes que | forca no pos- aumenta a
treinamento de reabilitac realizam os operatéria forca muscular
forca maxima 0, ha exercicios precoce, mais do que a
em 60 pratica especificos. apresentaram fisioterapia
pacientes clinica Os pacientes aumento da convencional
submetidos & regular. do grupo for¢a muscular em
artroplastia controle mais do que pacientes com
total do foram pacientes que ATQ apos
quadril. instruidos a realizaram reabilitacdo na
seguir a pratica clinica.
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reabilitacdo fisioterapia
convencional | convencional.
ARTIGO 5
Reabilitagdo | MARCH | Comparar | Ensaio clinico | Os Maiores Um protocolo
acelerada ISIO et um randomizado | participantes valores de fisioterapéutic
versus al., 2020 | protocolo | duplo-cego. receberam forca muscular | o acelerado
reabilitacéo de Protocolo de foram deve ser
convencional fisioterapia Assisténcia observados incentivado,
na artroplastia acelerada Padréo e nos resultados | pois apresenta
total comum Protocolo de pos- resultados
do protocolo Reabilitacdo | operatorios no favoraveis
quadrilatero fisioterapia Acelerado. A grupo na marcha,
(ARTHA): um convencio primeira intervencdo | forca muscular
ensaio clinico nal avaliacdo em relacdo ao e tempo de
randomizado, em ocorreu no grupo internacéo,
duplo cego. pacientes momento da controle, para | mesmo na alta
com admissao, rotagdo hospitalar.
artroplastia antes da interna,
total de cirurgia. rotacdo
quadril. externa e
abducéo.
ARTIGO 6

Fonte: Autoria prépria, 2022.

DISCUSSAO

Esta revisao identificou 6 estudos que examinaram o efeito da fisioterapia na fase pos-
operatoria da ATQ. De acordo com ANZOLIN e BERTOL, (2018) e PINTO et al. (2019), a
artroplastia total do quadril (ATQ) é um procedimento cirirgico comumente utilizado quando
outros metodos de tratamento, como, a fisioterapia e o tratamento medico, ndo conseguem
modificar a dor ou as limitacdes fisicas causadas por doencas cronico-degenerativas, ou, fratura
do fémur, decorrente de uma queda.

Tradicionalmente, a fisioterapia tem sido um componente de rotina da reabilitacdo do
paciente apos a cirurgia de ATQ. LimitacGes funcionais permanecem um ano apés a cirurgia,
por isso, € valido considerar a eficacia da fisioterapia no poés-operatério em termos de
restauracdo da saude fisica do paciente (COULTER et al., 2013).

As maiores prioridades que a cirurgia de ATQ pode oferecer, esta relacionada com o
alivio da dor, retorno das fungdes diarias, amplitude de movimento articular e aumento da
qualidade de vida (artigo 1 HEIBERG et al., 2012). No entanto, a fraqueza do musculo abdutor,
o0 controle postural, a diferengca no comprimento dos membros inferiores e a diminui¢do da
amplitude de movimento, sdo alguns dos efeitos colaterais relatados por pacientes ap6s a ATQ
(CHEN et al., 2012).

Alguns estudos forneceram resultados positivos de programas de exercicios de

fisioterapia realizados em periodos de 8 a 18 semanas apds a artroplastia, onde foi possivel

11



observar a melhora da dor, aumento da amplitude de movimento e do equilibrio (artigo 3
AUSTIN et al., 2017; artigo 4 MONAGHAN et al., 2017). Consistente com 0S mesmos
achados, no estudo de KWON et al. (2018) foi possivel observar a diminuicdo da dor de 6,24%
na primeira semana para 1,19% na décima segunda semana ap0s a cirurgia. Constatando que,
o0 programa de exercicios de fisioterapia fornecido neste estudo, foram eficazes na reducéo da
dor.

A importancia da cirurgia de ATQ e a sua mobilizacdo precoce, é uma das indicacfes
para populacdes geriatricas (FRENKEL et al., 2018). O atraso na mobilizacao interfere na
recuperacdo da deambulacéo e, estd associado com aumento das taxas de pneumonia, delirium,
Ulcera de pressdo e maior permanéncia hospitalar, com alta taxa de mortalidade a longo prazo
(OTTESEN et al., 2018).

Para mitigar o risco de permanéncia hospitalar e mortalidade, uma abordagem de
fisioterapia hospitalar iniciada de maneira precoce, é indicada (HANKINS; MOLONEY, 2022).
No artigo 2 HAAS et al. (2016) a partir do seu estudo baseado em revisdes sistematicas,
demonstrou evidéncias significativas de que o inicio precoce da fisioterapia logo apds a ATQ,
reduz o tempo de internacdo, com maior probabilidade de alta hospitalar.

Ainda nesta linha de consideracgdes, um estudo realizado por artigo 6 MARCHISIO et
al. (2020) comprovou melhora estatisticamente significativa, em resultados pds-operatérios
com protocolos de recuperacdo acelerada, ou seja, 0s pacientes que realizaram a cirurgia de
ATQ, iniciaram o treino de marcha e aumento de forca de alguns mdsculos do quadril, no
mesmo dia da cirurgia, contribuindo para recuperacdo precoce e alta hospitalar.

Neste cenario, artigo 1 HEIBERG et al. (2012) realizou um programa de exercicios
conduzido por fisioterapeuta logo apds a ATQ. A rotina diéria de fisioterapia consistiu em
instrucdes de autocuidado, mobilidade articular e exercicios de fortalecimento muscular. A
melhora foi particularmente notavel para a distancia percorrida e, 12 meses apds a cirurgia, 0
grupo que realizou exercicios com fisioterapeuta, apresentou melhora significativa na
caminhada (50 metros a mais do que o0 grupo controle).

Em concordancia com os mesmos achados, alguns autores argumentam que, O
fortalecimento muscular esta relacionando com efeitos benéficos no desempenho funcional da
marcha, aumentando os escores de qualidade de vida e diminuindo os niveis de dor, alem de
desenvolver um papel importante no subir escadas e levantar, corroborando com melhorias nos
cuidados pos-operatdrios (BURIS et al., 2016; ROSENLUND et al., 2016).
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Neste sentido, MIKKELSEN et al. (2017), afirma que os pacientes podem iniciar sua
reabilitacdo com exercicios de fortalecimento muscular na primeira semana ap6s a ATQ e que,
esses exercicios de forca ndo exacerbam a dor no pos-operatério. Por sua vez, KWON et al.
(2018) comprovou que o fortalecimento dos musculos ao redor da articulacdo do quadril,
desempenha um papel importante na restauracdo da funcdo normal da articulagéo, reduzindo a
dor e aumentando a mobilidade.

Compativel com os mesmos resultados, artigo 5 WINTHER et al. (2018) comprovou
que os exercicios de forca, realizados com auxilio de um fisioterapeuta e de maneira precoce,
aumentou a forca muscular quando comparados com pacientes que realizaram a fisioterapia
convencional. Os exercicios de forca ajudam no fortalecimento dos musculos ao redor da
articulacdo, aumentando a amplitude do movimento articular e prolongando a vida util da
articulacdo artificial, além de reduzir a dor. De acordo com os resultados, essa diferenca de
forca, observada no estudo, persistiu até 6 meses de pds-operatdrio.

Protocolos individuais, podem apresentar impacto maior sobre a otimizacdo dos
resultados em pacientes que realizam a ATQ. No entanto, diante de um sistema consciente de
custos, os hospitais ndo desejam alocar recursos de fisioterapia imediata apds a cirurgia, porque
demanda aumento das despesas no dia da cirurgia (CHEN et al., 2012). De fato, alguns estudos
demonstraram resultados eficazes de exercicios de reabilitacdo dirigidos por fisioterapeutas,
sejam eles realizados sem supervisdo, em domicilio, ou, supervisionados em um ambiente
ambulatorial (COULTER et al., 2013; UMPIERRES et al., 2014).

No que se refere a exercicios de fisioterapia realizados em domicilio, um estudo
randomizado com 120 pacientes, realizado por artigo 3 AUSTIN et al., (2017) constatou que
ndo houve diferencas significativas entre os pacientes que receberam fisioterapia ambulatorial
e 0s que ndo receberam fisioterapia supervisionados em casa. O estudo utilizou uma ferramenta
validada de resultado relatado pelos pacientes, que registra rigidez, dor e funcédo fisica. Os
resultados apresentados foram de 36,9 pontos para fisioterapia ambulatorial e 36,4 pontos para
fisioterapia ndo supervisionada domiciliar, ndo havendo diferencas estatisticas entre ambas.

Em consonancia com esses mesmos achados, artigo 4 MONAGHAN et al., (2017)
utilizou a mesma ferramenta validada de resultados relatados pelos pacientes e, comprovou que
18 semanas apos a cirurgia, a funcgéo fisica, dor e a velocidade da marcha, foi significativamente
maior no grupo que realizou exercicios funcionais com supervisdo de fisioterapeuta, quando

comparado com o grupo controle, que recebeu somente os cuidados habituais sem intervencéo

13



de exercicios funcionais. 1sso demonstra que, a realizacdo de exercicios na préatica clinica, sdo

eficazes tanto quanto a fisioterapia convencional.

CONSIDERACOES FINAIS

O estudo permitiu importantes ponderacdes em relagdo aos aspectos dos beneficios da
fisioterapia no pos-operatdria da ATQ. Além disso, os exercicios de fortalecimento muscular,
precedidos por um fisioterapeuta, pode melhorar a dor, a velocidade da marcha e aumentar
qualidade de vida dos pacientes.

Ressalta-se, ainda, a importancia da realizacdo precoce da fisioterapia apés a cirurgia,
com intuito de evitar complicagdes e futuros efeitos colaterais. Nesta perspectiva, revelam-se
necessarios mais estudos para comprovar a eficacia de exercicios ndo supervisionados,
realizados em ambiente domiciliar.

Em conclusdo, a amplitude e repeticdo dessas descobertas, demonstram evidéncias
cientificas de que, os métodos de reabilitagdo, baseados em exercicios de forga e na fisioterapia
convencional, sdo eficientes para restaurar e melhorar a forca muscular, mobilidade articular,

treino de marcha e o equilibrio no p6s-operatério.
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