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RESUMO

Introdugdo: A artroplastia total de quadril (ATQ) é o tratamento de escolha para pacientes com
osteoartrite avancada, proporcionando melhora funcional e alivio da dor. Objetivo: Esta revisdo
integrativa teve como objetivo avaliar a qualidade de vida de pacientes submetidos a ATQ,
considerando as diferentes vias de acesso cirurgico, com énfase na via de Hardinge, a partir de estudos
publicados nos ultimos cinco anos que utilizaram o questionario WOMAC como instrumento de
avaliagdo. Metodologia: Foram selecionados seis artigos, abrangendo coortes prospectivas,
retrospectivas e um ensaio clinico piloto, com amostras diversificadas e seguimento de trés meses a
oito anos. Resultados: Os achados demonstraram melhora consistente nos escores WOMAC em todos
os estudos, principalmente nos dominios dor e fungao, independentemente da via de acesso utilizada.
Contudo, fatores como idade avangada, presenga de comorbidades, autoeficacia, cinesiofobia, nivel
de literacia em saude e estratégias de reabilitacdo influenciaram a magnitude e a manutengéo dos
ganhos. Conclusdo: A ATQ promove melhora significativa da qualidade de vida, mas os resultados
sao modulados por determinantes clinicos, psicossociais e assistenciais, reforcando a necessidade de
abordagens multiprofissionais e individualizadas no manejo desses pacientes.
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INTRODUCAO

A osteoartrite de quadril € uma doenga crénica degenerativa caracterizada por
dor, rigidez articular e perda progressiva da mobilidade, resultando em significativa
limitagdo funcional. Globalmente, as taxas ajustadas por idade de incidéncia de
osteoartrite de quadril passaram de 17,0 para 18,7 casos por 100 000 pessoas entre
1990 e 2019. Nesse contexto, a artroplastia total de quadril (ATQ) mostra-se essencial
para restabelecer a fungdo e melhorar a qualidade de vida de pacientes com
osteoartrite avangada (GBD, 2021).

Destacam-se trés principais vias de acesso e ATQ: a via posterior (Moore), a
via direta lateral (Hardinge) — que se caracteriza por trajeto transgluteo envolvendo o
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gluteo médio — e a via anterior direta (Smith-Petersen). A via de Hardinge apresenta
menor risco de luxagcdo pds-operatoria, justificando seu uso frequente, embora
comprometa temporariamente a funcido dos abdutores. A via anterior, minimamente
invasiva, tem ganhado popularidade por promover recuperagao funcional mais rapida
e menor dor precoce , enquanto a via posterior mantém relevancia tradicional, apesar

de seu risco potencialmente maior de instabilidade (Cherian et al., 2015).

Investigar comparativamente o impacto das diferentes vias cirurgicas na
qualidade de vida p6s-ATQ com base no escore WOMAC pode fornecer subsidios
clinicos para orientar cirurgides e equipes multiprofissionais na escolha da técnica

mais adequada ao perfil individual dos pacientes.

Nesse sentido, este trabalho tem como objetivo comparar a qualidade de vida
apos artroplastia total de quadril entre diferentes acessos cirurgicos — especialmente
a via de Hardinge em relacédo as demais — utilizando artigos originais publicados nos
ultimos cinco anos, a fim de identificar possiveis vantagens associadas a um acesso
especifico e, assim, contribuir para a tomada de decisdo clinica baseada em

evidéncias.

MATERIAIS E METODOS

O presente estudo caracteriza-se como uma revisao integrativa de literatura.
Para o estabelecimento do objetivo da pesquisa e os descritores de busca, foi utilizada
a estratégia PICO, de Souza et al (2007), em que para a Populacao (P), foi
determinado “pacientes diagnosticados com artrite de quadril”, para a Intervencgao (1),
“artroplastia de quadril’, e para o Desfecho (O), “qualidade de vida”. Nao houve a
inclusdo de um grupo comparativo. Foram realizadas buscas no PubMed, Scielo e
LILACS, dtilizando-se os descritores em ssaude “Arhtritis”, “Arthroplasty,
Replacement, Hip”, “Quality of life” e “Review”, sendo o ultimo incluido com o operador
booleano “NOT”. Também foi utilizado o filtro de artigos dos ultimos cinco anos,

reusltando em 147 artigos para selegéo.

Os critérios de inclusdo foram: artigos do ultimos cinco anos, pacientes com

artrite e submetidos a artroplastia de quadril, e uso de questionarios WOMAC para
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avaliacdo da qualidade de vida. Os critérios de exclusdo foram: artigos de revisao,

artigos fechados e artigos de estudos ainda n&o finalizados.
RESULTADOS

Dentre os 147, 135 foram excluidos a partir da leitura do titulo e do resumo,
ficando apenas 12 artigos para a leitura completa. fluxograma 1 representa o processo
de selegao de estudos. No total foram inclusos seis estudos. A tabela 1 apresenta as

caracteristicas dos estudos inclusos nesta revisao.

Em todos os estudos, o WOMAC evidenciou melhora significativa apés o THA,
sobretudo nos dominios de dor e fungcdo. As maiores mudangas ocorreram no periodo
inicial (3 a 12 meses), com reducdo expressiva da sintomatologia e aumento da
capacidade funcional. Na coorte latino-americana, por exemplo, os escores WOMAC
mostraram forte associacdo com a reducdo da dor, considerada o principal

determinante da melhora global de qualidade de vida (Santos, et al., 2020).

Fluxograma 1. Fluxo de selegéo de estudos.

Estudos identificados nas bases de dados

|

Excluidos apds triagem inicial

l Textos excluidos por ndo
Estudos selecionados para leitura completa

l

Estudos incluidos no estudo

cumprirem com os critérios

i

de inclusdo

Fonte: fluxograma elaborado pelos préprios autores. Legenda: motivo 1: trata-se de um protocolo de

estudo. Motivo 2: estudos nao disponiveis gratuitamente. Motivos 3: estudo ndo compara vias de

acesso cirurgico.
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Tabela 1. Principais caracteristicas dos estudos inclusos: autor/ano/pais, T (tempo de
seguimento), desenho de estudo, n (numero de participantes), dominios WOMAC,
instrumentos de avaliagao, e principais achados.
Autor/Ano/Pais T Desenho de Dominios Resultado Principal
estudo + n WOMAC
Santos, 2020. 12 Coorte Dor, Melhora significativa em todos os
Brasil. meses prospectica. n = Funcgao, dominios; dor foi o principal
217 Rigidez determinante
Strahl, 2024. 1 e 12  Coorte Dor, WOMAC melhorou aos 12 meses;
Alemanha. meses | prospectica. n = | Funcao escore inicial prediz componente fisico
250 do SF-12
Al-Amiry, 2022. 6-8 Coorte Dor, Cinesiofobia elevada associada a
Suécia. anos prospectica. n = Funcgao, piores WOMAC apds 6—8 anos
276 Rigidez
Fuchs, 2020. 3 Coorte Dor, Autoeficacia pré-operatéria associada
Alemanha. meses | prospectica. n = | Funcéo, a maior melhora do WOMAC em 3
205 Rigidez meses
Osterloh, 2023. 3 e 6 Ensaio clinico. Dor, Tendéncia de melhora WOMAC com
Alemanha. meses n=54 Funcéo, reabilitacao digital, sem significancia
Rigidez estatistica
Anderson, 2022. 12 Coorte Dor, Idosos =280 alcancaram melhora
Alemanha. meses | prospectica. n = Fungao semelhante em WOMAC comparados
178 a <80

Em 3 meses, a autoeficacia pré-operatoria esteve positivamente associada a

maiores ganhos nos dominios dor, rigidez e funcdo do WOMAC, indicando que

aspectos psicossociais influenciam a magnitude da recuperacao inicial, como citado

por Fuchs et al. (2025). Ja a satisfacdo com informag¢des pré-operatérias nao

apresentou impacto direto sobre os escores do WOMAC em 12 meses, embora tenha

influenciado a percepgao de qualidade de vida em escalas complementares (Stahl, et

al., 2024).

No longo prazo, o estudo de acompanhamento entre 6 e 8 anos mostrou que

niveis elevados de cinesiofobia se associaram a piores escores WOMAC, refletindo

dor persistente, menor fungcao e maior dependéncia de dispositivos auxiliares para

marcha. Esses achados sugerem que fatores psicolégicos podem comprometer os

ganhos funcionais mantidos a longo prazo (Al-Amiry, et al., 2022).
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CONCLUSAO

Esta revisdo integrativa evidenciou que a artroplastia total do quadril (ATQ)
proporciona melhora significativa da qualidade de vida relacionada a saude, da dor e
da fungado em diferentes contextos populacionais e de acompanhamento. Contudo, os
resultados ndo sado homogéneos e variam de acordo com fatores clinicos,
psicossociais, educacionais e assistenciais. Entre os principais determinantes
observados, destacam-se a intensidade da dor, a presenga de comorbidades, a
autoeficacia, a cinesiofobia, o nivel de literacia em saude e os modelos de reabilitacéo

adotados.

Portanto, os achados reforcam que a ATQ deve ser compreendida como uma
intervencao complexa, cujo sucesso depende nao apenas da técnica cirurgica, mas
também da integracdo entre fatores clinicos, psicossociais e organizacionais.
Investimentos em protocolos de avaliagdo e acompanhamento personalizados,
aliados a novas estratégias de reabilitagdo, podem potencializar os resultados e

ampliar a efetividade da ATQ na pratica clinica
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