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SPECIALIST ORTHOPAEDIC SURGEON

PATIENT INFORMATION

Revisao de artroplastia de quadril

Esta pagina foi traduzida automaticamente e ainda nao foi verificada por um médico. A versdo em inglés é a versao oficial.

Por que esta cirurgia foi recomendada

A revisdo consiste na substitui¢do de algumas ou todas as pegas da prétese original. Geralmente a indicamos por
alguns motivos: as pegas se soltaram sem infec¢éo, o quadril tornou-se instavel e apresenta luxagtes, ou hd

infeccdo ao redor do implante. Pegas soltas ou desgastadas também podem causar dor e dificultar a caminhada.

O objetivo desta operagdo é aliviar a dor, restaurar a funcdo e manter a estabilidade do seu quadril.

Antes da operagdo

O planejamento come¢a com imagens do seu quadril. Serfo feitos raios-X e, as vezes, ressonancia magnética (um
exame que mostra os tecidos moles) ou ultrassonografia. Esses exames nos ajudam a identificar o que esta errado

e a planejar a operagéo.

Nas semanas que antecedem a cirurgia, prepare algumas coisas praticas. Pare de comer e beber sete horas antes
da operagdo. Pedimos sete horas em vez de seis para que seja possivel antecipar o procedimento caso a lista de
cirurgias avance mais cedo. O seu cirurgido informara quais medicamentos habituais vocé deve interromper e
quando. Leve uma lista por escrito de todos os medicamentos que toma. Organize alguém para leva-lo para casa

e, no dia da cirurgia, use roupas largas e confortaveis.

Se vocé tem outras condi¢des médicas, pode ser necessario fazer exames de sangue ou uma consulta com o
anestesista (0o médico responsavel pela anestesia). A maioria das pessoas, porém, ndo precisa de nenhum desses

procedimentos.

No dia da cirurgia

Vocé chega a unidade de admissdo cirturgica do hospital, onde serd registrado e preparado para a sala de

operagOes. Em seguida, encontrara o anestesista. Esta cirurgia € realizada sob anestesia geral. As vezes, um
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bloqueio nervoso regional é adicionado para alivio da dor pds-operatdria; o anestesista conversara com vocé

sobre isso no proéprio dia.

Vocé é levado para a sala de operagdes, onde a cirurgia é realizada. Ao final, acorda na sala de recuperagdo, onde
as enfermeiras o monitoram enquanto a anestesia vai passando. Quando seu estado se estabilizar, vocé sera
encaminhado para o quarto ou poderd ir para casa, dependendo do tipo de procedimento e da evolug¢do da

recuperagao.

O que envolve a operagao

A revisdo da prétese de quadril é uma operagdo mais longa e complexa do que a primeira colocagio da prétese.
O cirurgido faz um corte na lateral do quadril, muitas vezes utilizando a cicatriz da operacdo anterior. A escolha
do método cirtrgico depende do motivo da falha da primeira prétese, de quais partes precisam ser removidas,

se houve perda dssea e de quaisquer cicatrizes decorrentes de operagdes anteriores.

Uma vez dentro da regifio operada, o cirurgido retira as partes soltas ou desgastadas da prétese original.
Algumas partes podem ser mantidas no lugar caso estejam firmes e bem posicionadas. Caso haja perda dssea ao
redor do implante, o cirurgido pode reconstruir o 0osso com enxerto 6sseo, utilizando osso de doador ou osso
retirado do préprio paciente. Em seguida, sdo instaladas as novas pecas da prétese. Dependendo da qualidade
do osso, elas podem ser fixadas com cimento ou pressionadas firmemente contra o 0sso para que este cres¢a ao
redor delas. Se o quadril tiver sofrido deslocamentos, o cirurgido verificard se as novas pegas estdo alinhadas de

forma a manter a estabilidade da articulagéo.

Algumas operagOes sdo mais simples que outras. Se apenas uma pega precisar ser trocada e o restante da prétese
estiver bem fixado, o cirurgifo pode substituir apenas essa pe¢a. Contudo, se o osso ao redor do implante estiver
muito danificado ou fraturado, o procedimento pode exigir maior reconstrugéo, as vezes utilizando um pedago

de osso de doador moldado para substituir uma grande area dssea ausente.

Ao final, o cirurgido fecha o corte com pontos e cobre a drea com um curativo. Este curativo permanece no local

por cerca de 10 dias.

ApOs a operacao

Vocé acordara na sala de recuperagédo, onde as enfermeiras o monitorardo de perto enquanto o efeito da
anestesia passa. O alivio da dor serd providenciado antes de vocé deixar o centro cirirgico, e as enfermeiras
mantero a medica¢do em niveis adequados para que vocé se sinta confortavel. Seu quadril sera coberto por um
curativo. Deixamos esse curativo por cerca de 10 dias; por favor, ndo o retire antes disso, a menos que receba
instrugdes em contrario. Trocamos ou retiramos o curativo quando o examinamos. A maioria dos pacientes
consegue ficar de pé e dar alguns passos com a ajuda de um andador ou muletas no prazo de um dia; o
fisioterapeuta lhe mostrara como se mover com seguranca. Alguém deve permanecer com vocé nas primeiras 24
horas ap6s chegar em casa. Sua equipe informara se vocé podera ir para casa no mesmo dia ou se precisard ficar

uma noite no hospital.
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Recuperacao

Os primeiros dias apds uma artroplastia de quadril revisional podem ser desconfortdveis. Vocé sentird dor e
inchaco ao redor do quadril; a pele préxima a incisdo pode parecer machucada. Isso melhora gradualmente.
Tomar os analgésicos conforme orientagdo, repousar com a perna elevada e aplicar compressas de gelo envoltas
em uma toalha ajudam bastante. O curativo permanece no local por cerca de 10 dias; nds o trocamos ou

retiramos durante sua consulta de acompanhamento.

A maioria das pessoas consegue ficar de pé e dar alguns passos com o auxilio de um andador ou muletas dentro
de um dia. Seu fisioterapeuta lhe ensinard exercicios simples para fortalecer os muisculos e manter o quadril em
movimento. Vocé ird praticar caminhadas um pouco mais longas a cada dia. Em casa, devera evitar flexdes
profundas, tor¢des com a perna operada ou cruzar as pernas até que o cirurgido autorize. Alguns movimentos
podem colocar as novas préteses em risco de deslocamento enquanto os tecidos cicatrizam. De inicio, costuma

ser mais confortavel dormir de costas, com um travesseiro entre os joelhos.

A medida que o inchag¢o diminui e a mobilidade retorna, vocé passard do andador para as muletas ou bengala, e
depois para caminhar sem apoio. Assim que o cirurgido der autorizacdo, podera voltar a dirigir e retomar suas

atividades habituais, gradativamente.

A recuperagdo varia de pessoa para pessoa. Alguns quadris exigem mais reabilita¢do do que outros; portanto,

seu cronograma pode ser diferente. Seu cirurgido e fisioterapeuta o guiardo em cada etapa.

O que pode dar errado

A maioria dos pacientes se recupera bem, mas, ocasionalmente, podem surgir problemas. O seu cirurgido e a

equipe monitoram vocé de perto para detectar qualquer problema precocemente.

A infeccédo ao redor das novas proteses é o problema mais grave a ser observado. Vocé pode notar uma dor
profunda e latejante que ndo melhora com analgésicos comuns, vermelhiddo que se espalha a partir da inciséo
ou secrecdo vinda da ferida. Algumas pessoas apresentam febre ou sensagdo geral de mal-estar. Se notar
qualquer um desses sinais, ligue para a clinica ainda no mesmo dia. Caso se sinta muito mal, va ao pronto-
socorro. Uma infeccdo que se instala ao redor da prétese é mais dificil de tratar quando descoberta tardiamente

e pode afetar sua saude de forma mais ampla; portanto, nunca se deve esperar para procurar ajuda.

As vezes, a nova prétese pode sair do encaixe; isso é chamado de luxagio. Geralmente ocorre de repente, muitas
vezes durante um movimento que vocé consegue sentir ou ouvir. Vocé sentira dor aguda, e a perna podera
parecer mais curta ou estar numa posi¢do anormal. Se isso acontecer, va ao pronto-socorro. A equipe la
recolocara a prétese no lugar. O seu cirurgido conversara com vocé sobre as medidas a serem tomadas para

manter a estabilidade da prétese caso isso ocorra mais de uma vez.

Com o tempo, as pegas da prétese também podem se soltar do osso, mesmo sem infec¢do. Isso geralmente
acontece de forma gradual. Vocé pode sentir dor na virilha ou na coxa meses ou anos apos a recuperagdo,

especialmente ao ficar de pé ou caminhar. Essa dor pode ser semelhante a que sentia antes da primeira cirurgia
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de substituigdo. Comente sobre isso na préxima consulta de acompanhamento, em vez de esperar que piore.

Exames de imagem realizados rotineiramente costumam revelar o que esta acontecendo.

Se a sua proétese original continha componentes de metal contra metal, hd uma preocupagio adicional. Algumas
pessoas tém rea¢des a minusculas particulas metalicas provenientes do desgaste da superficie da prétese. Vocé

pode notar dor, inchago ou um nédulo préximo ao quadril, além de um som de clique ou rangido. Se vocé possui
esse tipo de prétese, acompanhamos vocé mais de perto por meio de exames e consultas regulares; portanto, por

favor, cumpra o cronograma de acompanhamento.

A tabela de complica¢Oes nesta pagina apresenta as taxas tipicas, caso vocé queira informag¢des mais detalhadas.

Quando nos contactar

Contacte-nos imediatamente se tiver febre, sentir arrepios ou se sentir geralmente mal, ou se notar que a ferida

estd a ficar mais vermelha, inchada ou a secretar liquido. Dirija-se ao servico de urgéncias se se sentir muito mal,
se sentir uma dor subita e intensa na anca, ou se a perna parecer mais curta ou estiver numa posicéo estranha, o

que pode indicar uma luxagdo da anca. Também deve ir as urgéncias se tiver inchaco ou dor na panturrilha, dor

no peito ou dificuldade em respirar, pois estes sintomas podem indicar a presenc¢a de um coagulo sanguineo.

Contacte-nos com urgéncia se perder a sensibilidade na perna ou se ndo conseguir mové-la.
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