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REVISION SURGERY IN TOTAL HIP ARTHROPLASIA: ANALYSIS OF 

INDICATIONS AND RESULTS
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Resumo: A cirurgia de revisão em artroplastia total de quadril (ATQ) é um procedimento desafia-

dor realizado após a falha de uma artroplastia primária. Ela é necessária em casos de afrouxamento, 

desgaste ou instabilidade da prótese, infecção ou fratura periprotética. Este estudo tem como objetivo 

analisar as indicações para a cirurgia de revisão, os resultados obtidos e as principais considerações 

no manejo desses pacientes e as complicações da cirurgia de revisão em artroplastia total de quadril, 

visando contribuir para a melhor compreensão e abordagem dessa importante intervenção cirúrgica. 

Trata-se de uma revisão bibliográfica, utilizando-se de premissas qualitativas, com as bases de dados 

da PubMed, Scopus e Web of Science. Para melhor refinamento da pesquisa, utilizou-se os descritores 
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em saúde “Artroplastia de Quadril”, “Fixação Interna de Fraturas” e “Prótese de Quadril”. O trabalho 

em questão também constou no estabelecimento de critérios de inclusão e exclusão e tendo um re-

corte temporal entre os anos de 2000 a 2008. A cirurgia de revisão em ATQ requer uma abordagem 

cuidadosa e individualizada, levando em consideração a causa da falha da prótese, a condição óssea 

do paciente e a presença de infecção. As indicações para a cirurgia de revisão incluem afrouxamento 

asséptico, infecção, fratura periprotética, desgaste do polietileno e instabilidade da prótese. Os resul-

tados da cirurgia de revisão podem variar dependendo da causa da falha da prótese e das condições 

do paciente. Em geral, a cirurgia de revisão pode melhorar a dor, a função e a qualidade de vida dos 

pacientes, mas o sucesso do procedimento depende de uma série de fatores, incluindo a habilidade do 

cirurgião, a escolha adequada dos materiais de revisão e a adesão do paciente ao programa de reabi-

litação pós-operatória. Com isso, as complicações da cirurgia de revisão em ATQ incluem infecção, 

fratura periprotética, luxação da prótese, trombose venosa profunda e lesões nervosas. É importante 

que os pacientes sejam cuidadosamente avaliados e acompanhados após o procedimento para mini-

mizar o risco de complicações e garantir resultados satisfatórios. Conclui-se que a cirurgia de revisão 

em artroplastia total de quadril é um procedimento complexo que pode melhorar significativamente a 

qualidade de vida dos pacientes após a falha de uma artroplastia primária. É essencial que o procedi-

mento seja realizado por um cirurgião experiente e que os pacientes sejam adequadamente acompa-

nhados após a cirurgia para garantir resultados positivos.

Palavras-chave: Ortopedia; Cirurgia Geral; Artroplastia Total de Quadril.

Abstract: Revision surgery for total hip arthroplasty (THA) is a challenging procedure performed 

after the failure of a primary arthroplasty. It is necessary in cases of loosening, wear or instability 

of the prosthesis, infection or periprosthetic fracture. This study aims to analyze the indications for 

revision surgery, the results obtained and the main considerations in the management of these patients 

and the complications of revision surgery in total hip arthroplasty, in order to contribute to a better 
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understanding and approach to this important surgical intervention. This is a bibliographic review, 

using qualitative premises, with the PubMed, Scopus and Web of Science databases. To better refine 

the research, the health descriptors “Hip Arthroplasty”, “Internal Fixation of Fractures” and “Hip 

Prosthesis” were used. The work in question also included the establishment of inclusion and exclu-

sion criteria and a time frame between 2000 and 2008. Revision surgery in THA requires a careful 

and individualized approach, taking into account the cause of the prosthesis failure, the patient’s bone 

condition and the presence of infection. Indications for revision surgery include aseptic loosening, 

infection, periprosthetic fracture, polyethylene wear and prosthesis instability. The results of revi-

sion surgery can vary depending on the cause of the prosthesis failure and the patient’s condition. In 

general, revision surgery can improve patients’ pain, function and quality of life, but the success of 

the procedure depends on a number of factors, including the surgeon’s skill, the appropriate choice 

of revision materials and the patient’s adherence to the post-operative rehabilitation program. Com-

plications of revision surgery in THA include infection, periprosthetic fracture, dislocation of the 

prosthesis, deep vein thrombosis and nerve damage. It is important that patients are carefully assessed 

and followed up after the procedure to minimize the risk of complications and ensure satisfactory 

results. It is concluded that revision surgery for total hip arthroplasty is a complex procedure that can 

significantly improve patients’ quality of life after the failure of a primary arthroplasty. It is essential 

that the procedure is performed by an experienced surgeon and that patients are properly followed up 

after surgery to ensure positive results.

Keywords: Orthopedics; General Surgery; Total Hip Arthroplasty.

INTRODUÇÃO

A cirurgia de revisão em artroplastia total de quadril é um procedimento complexo e desafia-

dor, realizado para corrigir complicações ou falhas após uma artroplastia primária. Essa intervenção 
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cirúrgica apresenta particularidades que a diferenciam da artroplastia primária, exigindo do cirurgião 

ortopédico habilidades técnicas avançadas e uma compreensão profunda da anatomia e biomecânica 

do quadril (MCAULEY e ENGH, 2004).

A cirurgia de revisão em artroplastia total de quadril é frequentemente necessária devido a 

complicações como afrouxamento ou desgaste dos componentes protéticos, infecção, fraturas peri-

protéticas e instabilidade. Essas complicações podem resultar em dor persistente, perda de função e 

comprometimento da qualidade de vida do paciente. A decisão de realizar a cirurgia de revisão deve 

ser cuidadosamente ponderada, levando em consideração a gravidade da complicação, a condição 

clínica do paciente e suas expectativas em relação ao resultado da cirurgia (KURTZ et al., 2002).

Durante a cirurgia de revisão, o cirurgião ortopédico pode enfrentar desafios adicionais, 

como a remoção de componentes protéticos fixados de forma estável, reconstrução de defeitos ósseos 

e restauração da estabilidade e função do quadril. Técnicas avançadas, como o uso de enxertos ósse-

os, implantes de revisão e técnicas de fixação aprimoradas, são frequentemente necessárias para obter 

resultados satisfatórios (HAYDON et al., 2004).

Os resultados da cirurgia de revisão podem variar dependendo da complexidade do caso, da 

habilidade do cirurgião e da saúde geral do paciente. Em geral, a cirurgia de revisão visa restaurar a 

função do quadril, aliviar a dor e melhorar a qualidade de vida. No entanto, é importante ressaltar que 

a cirurgia de revisão apresenta um maior risco de complicações em comparação com a artroplastia 

primária, e os pacientes devem ser informados sobre esses riscos antes de tomar uma decisão sobre o 

procedimento (MCAULEY e ENGH, 2004).

Além disso, o acompanhamento pós-operatório é crucial para monitorar a recuperação do 

paciente e detectar precocemente quaisquer complicações. A fisioterapia desempenha um papel fun-

damental na reabilitação após a cirurgia de revisão, ajudando a restaurar a mobilidade, força e função 

do quadril (NADAUD et al., 2005).

É importante ressaltar que a decisão de realizar a cirurgia de revisão deve ser individualiza-

da, levando em consideração as características específicas de cada paciente e a experiência do cirur-
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gião. A avaliação cuidadosa pré-operatória e o planejamento adequado da cirurgia são essenciais para 

obter os melhores resultados possíveis (KURTZ et al., 2002).

Diante disso, a cirurgia de revisão em artroplastia total de quadril é um procedimento com-

plexo que requer habilidade técnica e experiência por parte do cirurgião. Embora apresente desafios, 

a cirurgia de revisão pode proporcionar alívio da dor e melhora da função em pacientes com compli-

cações após a artroplastia total de quadril primária  (HAYDON et al., 2004).

Nesta revisão, há de se analisar as indicações para a cirurgia de revisão, os resultados obtidos 

e as principais considerações no manejo desses pacientes e as complicações da cirurgia de revisão 

em artroplastia total de quadril, visando contribuir para a melhor compreensão e abordagem dessa 

importante intervenção cirúrgica.

MATERIAIS E MÉTODOS

Trata-se de uma revisão bibliográfica, utilizando-se de premissas qualitativas, com as bases 

de dados da PubMed, Scopus e Web of Science. Para melhor refinamento da pesquisa, utilizou-se os 

descritores em saúde “Artroplastia de Quadril”, “Fixação Interna de Fraturas” e “Prótese de Quadril”. 

O trabalho em questão também constou no estabelecimento de critérios de inclusão e exclusão e tendo 

um recorte temporal entre os anos de 2000 a 2008.

Critérios de Inclusão:

1. Estudos que avaliaram métodos de fixação femoral em artroplastia total do quadril.

2. Estudos que incluíram pacientes com perda óssea considerável.

3. Estudos que relataram resultados clínicos e funcionais.

4. Estudos em humanos.

5. Estudos em inglês.
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Critérios de Exclusão:

1. Estudos que não abordaram a fixação femoral.

2. Estudos com amostras pequenas (menos de 10 casos).

3. Estudos em animais.

Com isso, estabeleceu-se uma pergunta norteadora, sendo ela “Quais são as indicações e 

resultados da cirurgia de revisão em artroplastia total de quadril?”. Além disso, para melhor desenvol-

vimento da pesquisa e dos achados bibliográficos, utilizou-se protocolos de busca, sendo eles (“Artro-

plastia de Quadril” OR “Prótese de Quadril”) AND (“Fixação Interna de Fraturas” OR “Componente 

Cilíndrico” OR “Revestimento Extensivo”) AND (“Perda Óssea” OR “Defeitos Ósseos”) NOT (“Ar-

troplastia Primária” OR “Artroplastia de Revisão”).

FUNDAMENTAÇÃO TEÓRICA

A cirurgia de revisão em artroplastia total do quadril (ATQ) é um procedimento desafiador 

realizado para corrigir complicações relacionadas à ATQ primária. As indicações para a cirurgia de 

revisão incluem afrouxamento asséptico, osteólise, fratura periprotética, infecção e instabilidade do 

implante. A avaliação pré-operatória inclui exames de imagem, como radiografias simples, tomogra-

fia computadorizada e ressonância magnética, para avaliar o estado do implante e planejar a aborda-

gem cirúrgica (BARRINGTON, FREIBERG e RUBASH, 2007).

A técnica cirúrgica pode variar dependendo da indicação específica para a cirurgia de revi-

são. Geralmente, a cirurgia envolve a remoção do componente acetabular e femoral existente, seguida 

pela reconstrução do acetábulo e/ou fêmur com implantes adequados. A escolha dos implantes e ma-

teriais deve levar em consideração a estabilidade, durabilidade e biocompatibilidade (PARK, MOON 

e LIM, 2007).

Durante a cirurgia, é essencial garantir uma adequada hemostasia e minimizar o tempo 
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cirúrgico para reduzir o risco de complicações. A reabilitação pós-operatória é fundamental e ge-

ralmente envolve fisioterapia para melhorar a amplitude de movimento, força muscular e função do 

quadril (MCCARTHY e LEE, 2007).

Os resultados da cirurgia de revisão podem variar dependendo da indicação, estado do pa-

ciente e técnica cirúrgica utilizada. Estudos mostram que a cirurgia de revisão pode levar a uma 

melhora significativa na dor e função em pacientes selecionados, mas também pode estar associada a 

taxas mais altas de complicações em comparação com a ATQ primária (PINA CABRAL et al., 2006).

Na abordagem da cirurgia de revisão em artroplastia total do quadril, é essencial considerar 

não apenas os aspectos técnicos da cirurgia, mas também a abordagem multidisciplinar para lidar 

com as possíveis complicações e desafios pós-operatórios. A equipe médica deve estar preparada 

para lidar com questões como infecção, afrouxamento do implante, osteólise, fraturas periprotéticas 

e instabilidade, que são comuns em casos de cirurgia de revisão (BOEHM, 2007).

A seleção adequada dos pacientes é crucial, levando em consideração a saúde geral, a con-

dição óssea, as expectativas realistas do paciente e a capacidade de adesão ao plano pós-operatório. 

Além disso, a comunicação eficaz com o paciente é fundamental para garantir que ele entenda os 

riscos e benefícios do procedimento e esteja comprometido com o processo de reabilitação  (BAR-

RINGTON, FREIBERG e RUBASH, 2007).

A pesquisa e o desenvolvimento de novas técnicas e materiais também são importantes para 

melhorar os resultados da cirurgia de revisão. Avanços na tecnologia de imagem, como a tomogra-

fia computadorizada e a ressonância magnética, ajudam na avaliação pré-operatória mais precisa, 

enquanto novos materiais e implantes mais duráveis ​​podem melhorar a longevidade do implante e 

reduzir o risco de complicações a longo prazo (KANG et al., 2008).

Diante disso, a cirurgia de revisão em artroplastia total do quadril é um procedimento de-

safiador que requer uma abordagem cuidadosa e individualizada. Com uma equipe multidisciplinar 

bem preparada, uma cuidadosa seleção de pacientes e o uso de técnicas e materiais avançados, é pos-

sível melhorar os resultados e a qualidade de vida dos pacientes submetidos a essa cirurgia complexa 
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(SIERRA et al., 2008).

Com isso, a cirurgia de revisão em artroplastia total do quadril é um procedimento complexo 

e desafiador que deve ser realizado por cirurgiões ortopédicos experientes. A avaliação cuidadosa 

pré-operatória, a seleção adequada dos pacientes e a técnica cirúrgica adequada são cruciais para 

alcançar resultados satisfatórios e minimizar complicações (BOEHM, 2007).

CONCLUSÃO

Conclui-se portanto que a cirurgia de revisão em artroplastia total do quadril é um procedi-

mento complexo que requer uma abordagem multidisciplinar e individualizada. A seleção cuidadosa 

dos pacientes, a comunicação eficaz com eles e a utilização de técnicas e materiais avançados são fun-

damentais para o sucesso da cirurgia e para a melhoria da qualidade de vida dos pacientes. A pesquisa 

contínua e o desenvolvimento de novas tecnologias são essenciais para avançar ainda mais nessa área 

e proporcionar melhores resultados aos pacientes submetidos a essa intervenção.

Além disso, é importante destacar a importância da avaliação cuidadosa do paciente antes 

da cirurgia, incluindo a análise de suas condições médicas pré-existentes, a identificação de possíveis 

fatores de risco e a discussão detalhada dos objetivos e expectativas do paciente em relação ao proce-

dimento. A abordagem cirúrgica deve ser precisa e baseada em evidências, levando em consideração 

a experiência do cirurgião e as características específicas de cada caso. Dessa forma, é possível mini-

mizar complicações e maximizar os resultados, proporcionando aos pacientes uma melhor qualidade 

de vida e funcionalidade após a cirurgia de revisão em artroplastia total do quadril.
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