. Revista Ibero-Americana de Humanidades, Ciéncias e Educacaio — REASE

doi.org/10.51891/rease.v11i2.18106

IMPACTO DA ANESTESIA REGIONAL NA REDUGCAO DE
COMPLICACOES POS-OPERATORIAS EM CIRURGIAS DE
ARTROPLASTIA TOTAL DE QUADRIL: UMA REVISAO INTEGRATIVA

IMPACT OF REGIONAL ANESTHESIA IN REDUCING POSTOPERATIVE
COMPLICATIONS IN TOTAL HIP ARTHROPLASTY SURGERY: AN
INTEGRATIVE REVIEW

Amanda de Paiva Gomes!
José Euricles da Silva Neto?
Hestefany Tawana Gaiovski?

Heitor Silva Coelho*

RESUMO: A artroplastia total de quadril é um procedimento amplamente realizado
para o tratamento de doencas degenerativas e fraturas do quadril, estando associada a
um risco significativo de complicagdes pés-operatdrias. A escolha da técnica anestésica
desempenha um papel fundamental na seguranca e recuperacio dos pacientes
submetidos a essa intervencdo. A anestesia regional tem sido amplamente estudada
como uma alternativa 3 anestesia geral, demonstrando potenciais beneficios na
reducio de eventos adversos pds-operatdrios. Esta revisio integrativa teve como
objetivo analisar o impacto da anestesia regional na reducio de complicacdes pds-
operatdrias em cirurgias de artroplastia total de quadril. A busca foi realizada em bases
de dados cientificas, incluindo PubMed, Scopus, Web of Science e SciELO,
abrangendo estudos publicados nos dltimos 10 anos. Os resultados evidenciaram que a
anestesia regional est4 associada a menor incidéncia de complicacdes cardiovasculares
e tromboembdlicas, menor necessidade de transfusées sanguineas, redu¢io do tempo
de internagio e menor risco de delirium pés-operatério em pacientes idosos. Além
disso, os achados sugerem que essa abordagem contribui para um melhor controle da
dor pés-operatdria, reduzindo a necessidade de opioides e seus efeitos adversos.
Conclui-se que a anestesia regional é uma estratégia eficaz para otimizar os desfechos
perioperatérios em pacientes submetidos a artroplastia total de quadril, sendo
recomendada sua adog¢do como primeira escolha em candidatos elegiveis. No entanto,
estudos adicionais sdo necessdrios para padronizar protocolos anestésicos e confirmar
seus beneficios a longo prazo.
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ABSTRACT: Total hip arthroplasty is a widely performed procedure for the
treatment of degenerative diseases and hip fractures, and is associated with a
significant risk of postoperative complications. The choice of anesthetic technique
plays a fundamental role in the safety and recovery of patients undergoing this
intervention. Regional anesthesia has been widely studied as an alternative to general
anesthesia, demonstrating potential benefits in reducing postoperative adverse events.
This integrative review aimed to analyze the impact of regional anesthesia in reducing
postoperative complications in total hip arthroplasty surgeries. The search was
performed in scientific databases, including PubMed, Scopus, Web of Science and
SciELO, covering studies published in the last 10 years. The results showed that
regional anesthesia is associated with a lower incidence of cardiovascular and
thromboembolic complications, reduced need for blood transfusions, reduced hospital
stay and lower risk of postoperative delirium in elderly patients. Furthermore, the
results suggest that this approach contributes to better control of postoperative pain,
generally the need for opioids and their adverse effects. It is concluded that regional
anesthesia is an effective strategy to improve the perioperative stages in patients
undergoing total hip arthroplasty, and its adoption as the first choice in eligible
candidates is recommended. However, additional studies are needed to standardize
anesthetic protocols and confirm its long-term benefits.

Keywords: Regional anesthesia. Total hip arthroplasty. Postoperative complications.
Perioperative outcomes.

INTRODUCAO

325
A artroplastia total do quadril (ATQ) é um dos procedimentos ortopédicos

mais realizados globalmente, sendo indicada para o tratamento de condices
debilitantes, como osteoartrose avancada e fraturas de quadril. Embora a ATQ_
proporcione alivio da dor e melhora da mobilidade, o procedimento est4 associado a
riscos significativos de complicacdes pds-operatdrias, incluindo tromboembolismo
venoso (TEV), sangramento excessivo, infecces e comprometimento da funcio
cardiovascular. O tipo de anestesia utilizada pode influenciar diretamente esses
desfechos, tornando a escolha entre anestesia geral e anestesia regional um fator critico
na prética clinica.

A anestesia regional, incluindo a anestesia raquidiana e peridural, tem sido
amplamente estudada devido a seus potenciais beneficios em comparagio 4 anestesia

1A . . Y PO

geral. Evidéncias sugerem que a anestesia regional pode reduzir a incidéncia de eventos
tromboembdlicos, minimizar a necessidade de transfusGes sanguineas e diminuir
complicacdes respiratérias e cardiovasculares. Esses efeitos estio relacionados 2

melhor hemodinimica intraoperatéria, menor resposta inflamatéria sistémica e

Revista Ibero-Americana de Humanidades, Ciéncias e Educacio. Sao Paulo, v. 11, n. 2, fev. 2025.
ISSN: 2675-3375



Revista Ibero-
Americana de
Humanidades,
Cienciase
Educagio

. Revista Ibero-Americana de Humanidades, Ciéncias e Educacaio — REASE

preservacido da fungio pulmonar, tornando-a uma alternativa atrativa para pacientes
submetidos 4 ATQ.

Além dos beneficios fisioldgicos, a anestesia regional pode impactar o tempo
de recuperacio e a experiéncia do paciente no pds-operatério. Estudos indicam que
pacientes submetidos 3 ATQ_sob anestesia regional apresentam menor tempo de
internacdo hospitalar, menor incidéncia de delirium pds-operatério e melhores indices
de controle da dor. No entanto, hd divergéncias na literatura quanto & magnitude
desses beneficios, especialmente quando comparados a técnicas modernas de anestesia
geral, que evoluiram para proporcionar maior seguranga e estabilidade hemodinimica.

Diante do avanco das técnicas anestésicas e da necessidade de otimizar os
desfechos pés-operatérios, a andlise critica das evidéncias disponiveis torna-se
essencial para embasar a prética clinica. A identificacdo de vantagens e limita¢des da
anestesia regional na ATQ pode contribuir para a formulacio de diretrizes que visem
reduzir complica¢Ges e melhorar a qualidade da recuperagio dos pacientes. Assim, uma
revisio integrativa se faz necessdria para sintetizar os achados mais relevantes e
fornecer subsidios para a tomada de decisdo na anestesiologia ortopédica.

Esta revisio integrativa tem como objetivo analisar o impacto da anestesia
regional na reducdo de complicagdes pds-operatdrias em cirurgias de artroplastia total
do quadril, comparando seus efeitos aos da anestesia geral. Busca-se identificar os
principais beneficios e limitacdes dessa abordagem, considerando desfechos clinicos
como incidéncia de tromboembolismo venoso, sangramento perioperatdrio,

complicacBes respiratérias e tempo de internagio hospitalar.

METODOLOGIA

Esta pesquisa caracteriza-se como uma revisio integrativa da literatura,
metodologia que permite a sintese e anilise critica de estudos primérios sobre um
determinado tema, proporcionando uma visio abrangente do estado da arte e
identificando lacunas no conhecimento. Para garantir rigor metodolégico, a revisdo
seguiu as diretrizes, que envolvem seis etapas principais: formula¢io da questio de
pesquisa, estabelecimento de critérios de inclusio e exclusdo, busca sistemdtica da
literatura, avaliacdo da qualidade dos estudos, anélise e sintese dos dados e

apresentacdo dos resultados.
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A questdo norteadora foi elaborada com base na estratégia PICO (Populacio,
Intervenc¢do, Comparacdo e Desfecho), sendo definida da seguinte forma: "Qual o
impacto da anestesia regional na redu¢io de complicagdes pds-operatérias em cirurgias
de artroplastia total de quadril em comparacio com a anestesia geral?”. A busca dos
estudos foi conduzida nas bases de dados PubMed, Scopus, Web of Science, Embase e
Cochrane Library, utilizando descritores controlados e n3o controlados combinados
por operadores booleanos (AND, OR). Os principais descritores em inglés foram
"regional anesthesia”, "hip arthroplasty”, "postoperative complications”, "spinal
anesthesia", "epidural anesthesia", "general anesthesia" e "surgical outcomes".

Os critérios de inclusio abrangeram estudos publicados nos dltimos 10 anos,
disponiveis em inglés, portugués e espanhol, com delineamento de ensaios clinicos
randomizados, estudos de coorte e revisGes sistemdaticas que comparassem a anestesia
regional com a anestesia geral em cirurgias de artroplastia total de quadril. Foram
excluidos artigos que abordassem exclusivamente populages pediitricas, revisdes
narrativas, estudos de caso e aqueles que nio apresentassem desfechos clinicos
comparativos relevantes. A triagem dos artigos foi realizada em trés etapas: leitura dos
titulos, leitura dos resumos e anélise completa dos textos elegiveis.

Os dados extraidos incluiram informagdes sobre o delineamento do estudo,
caracteristicas da amostra, tipo de anestesia utilizada, principais desfechos clinicos
(incidéncia de tromboembolismo venoso, necessidade de transfusio sanguinea,
complicagdes respiratdrias, tempo de internagio hospitalar) e conclusdes dos autores.
A anilise dos achados foi realizada de forma qualitativa e quantitativa, quando

possivel, considerando a heterogeneidade dos estudos.

RESULTADOS

A busca sistemitica nas bases de dados selecionadas resultou em um total de
306 estudos inicialmente identificados. Apds a remocdo de duplicatas e a aplicacdo dos
critérios de inclusio e exclusdo, 20 artigos foram considerados elegiveis para a anélise
final. Os estudos incluidos abordaram diferentes tipos de anestesia regional, como
anestesia raquidiana e peridural, comparando seus efeitos com a anestesia geral em

cirurgias de artroplastia total de quadril. Os principais desfechos analisados foram
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incidéncia de tromboembolismo venoso (TEV), necessidade de transfusio sanguinea,
complicaces respiratdrias e cardiovasculares, além do tempo de internagio hospitalar.

A anilise dos estudos revelou que a anestesia regional esteve associada a uma
reducio significativa na incidéncia de TEV, principalmente devido & menor estase
venosa e a preservacdo da perfusdo tecidual durante o pés-operatério imediato. Além
disso, pacientes submetidos i anestesia regional apresentaram menor necessidade de
transfusGes sanguineas, o que pode ser atribuido a uma reducio da pressdo arterial
intraoperatéria e consequente menor sangramento cirdrgico. Essa vantagem pode
impactar diretamente a recuperagio dos pacientes, minimizando complica¢des
relacionadas & hemodilui¢io e anemia pds-operatdria.

Com relacdo as complicacdes respiratdrias, os achados indicaram que a
anestesia regional foi associada a menor incidéncia de eventos adversos pulmonares,
incluindo hipoxemia, necessidade de ventilagio mecinica prolongada e pneumonia
pds-operatdria. Esse efeito pode estar relacionado 4 auséncia de depressio respiratéria
induzida por agentes anestésicos sistémicos e a preservacdo da funcio diafragmética.
No entanto, alguns estudos relataram que a anestesia regional pode aumentar o risco
de hipotensdo intraoperatéria, necessitando de monitorizagdo rigorosa da pressio
arterial e do débito urinério para evitar complica¢ées hemodinimicas.

Outro aspecto relevante identificado foi a redug¢io do tempo de internacio
hospitalar em pacientes submetidos 4 anestesia regional, favorecendo a mobilizacio
precoce e a recuperagio funcional. A analgesia prolongada proporcionada por
bloqueios neuraxiais contribuiu para um melhor controle da dor pds-operatéria,
reduzindo a necessidade de opioides e seus efeitos adversos, como nduseas, vomitos e
sedagdo excessiva. Além disso, evidéncias apontaram que a anestesia regional pode
estar associada a uma menor incidéncia de delirium pds-operatério, especialmente em
idosos, o que representa um fator importante para a reabilitagio e qualidade de vida
dos pacientes.

Apesar dos beneficios observados, alguns estudos destacaram limitacées da
anestesia regional, como o risco de bloqueios incompletos, necessidade de conversio
para anestesia geral em casos de falha do bloqueio e maior incidéncia de retengio
urindria pds-operatdria. Além disso, a heterogeneidade dos protocolos anestésicos nos

estudos analisados reforca a necessidade de ensaios clinicos controlados adicionais
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para padronizar recomendagdes baseadas em evidéncias. Dessa forma, os achados
desta revisdo reforcam que a escolha da técnica anestésica deve considerar ndo apenas
os beneficios clinicos, mas também as caracteristicas individuais dos pacientes e a

experiéncia da equipe anestesiolégica.

DISCUSSAO

Os achados desta revisio integrativa demonstram que a anestesia regional
apresenta beneficios clinicos relevantes na reducio de complicacdes pds-operatérias
em cirurgias de artroplastia total de quadril quando comparada i anestesia geral. Os
principais desfechos analisados, como incidéncia de tromboembolismo venoso (TEV),
necessidade de transfusio sanguinea, complicagdes respiratérias e tempo de internacio
hospitalar, reforcam a superioridade da anestesia regional em diversos aspectos do
cuidado perioperatério. Esses resultados corroboram com estudos prévios que sugerem
que o bloqueio neuraxial pode otimizar a perfusdo tecidual e a recuperacio funcional,
impactando positivamente na morbimortalidade dos pacientes submetidos a esse
procedimento ortopédico de grande porte.

A redugio do risco de TEV observada nos estudos analisados pode estar
associada a multiplos mecanismos, incluindo menor estase venosa, preservacio da
perfusio dos membros inferiores e diminui¢do da resposta inflamatéria sistémica
induzida pela anestesia geral. Esses fatores favorecem uma recuperacio mais rapida e
segura, além de minimizar a necessidade de anticoagulacdo profildtica intensiva,
reduzindo o risco de sangramento pés-operatério. Outro achado relevante foi a menor
necessidade de transfusio sanguinea em pacientes submetidos a anestesia regional, o
que pode ser explicado pela hipotensio controlada intraoperatéria e pela reducdo do
sangramento cirtrgico, aspectos amplamente documentados na literatura.

No que se refere as complicagdes respiratérias, os estudos indicam que a
anestesia regional estd associada a uma menor incidéncia de eventos adversos
pulmonares, como hipoxemia, pneumonia e necessidade de suporte ventilatério
prolongado. Esse efeito protetor pode ser atribuido a auséncia de intubacdo traqueal,
minimizando a aspiracdo de secrecdes e a resposta inflamatéria das vias aéreas. Além
disso, a analgesia prolongada proporcionada pelo bloqueio neuraxial reduz a

necessidade de opioides no pds-operatério, o que, por sua vez, contribui para a
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preservacio da funcdo respiratéria e redugio do risco de depressio respiratéria
induzida por firmacos.

Outro beneficio amplamente discutido na literatura e evidenciado nesta reviso
foi a reducdo do tempo de internagio hospitalar em pacientes submetidos a anestesia
regional. A mobiliza¢io precoce e o melhor controle da dor pds-operatéria sdo fatores
essenciais para otimizar a reabilitacdo e reduzir complica¢des associadas a imobilidade
prolongada, como infec¢Ges hospitalares e trombose venosa profunda. Além disso,
evidéncias sugerem que a anestesia regional pode reduzir a incidéncia de delirium pés-
operatdrio, especialmente em idosos, o que representa um avanco significativo na
qualidade do cuidado perioperatério para essa populagdo vulnerédvel.

Apesar dos beneficios observados, algumas limita¢cGes da anestesia regional
foram destacadas, incluindo a possibilidade de bloqueio incompleto, necessidade de
conversido para anestesia geral e maior incidéncia de hipotensio intraoperatdria. Essas
limitacdes ressaltam a importincia de uma avaliagdo criteriosa dos pacientes
candidatos a essa técnica, considerando fatores como comorbidades cardiovasculares,
uso prévio de anticoagulantes e experiéncia da equipe anestesiolégica. Além disso, a
heterogeneidade dos protocolos anestésicos entre os estudos analisados reforca a
necessidade de ensaios clinicos randomizados adicionais para padronizar
recomendagdes baseadas em evidéncias robustas.

Os resultados desta revisdo, portanto, reforcam que a escolha da técnica
anestésica em cirurgias de artroplastia total de quadril deve ser individualizada,
levando em consideracdo nio apenas os beneficios clinicos da anestesia regional, mas
também os riscos potenciais e as caracteristicas especificas de cada paciente.
Estratégias futuras devem se concentrar na otimizacdo dos protocolos anestésicos e na
integracio de abordagens multimodais para maximizar a seguranca e a eficicia do

procedimento.

CONSIDERACOES FINAIS

Os achados desta revisdo integrativa evidenciam que a anestesia regional
apresenta beneficios significativos na redugio de complicacdes pds-operatdrias em
cirurgias de artroplastia total de quadril. Dentre os principais desfechos favoréveis,

destacam-se a menor incidéncia de tromboembolismo venoso, a redugio da
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necessidade de transfusdes sanguineas, a diminui¢do de complicagdes respiratdrias e
cardiovasculares, além do menor tempo de internacio hospitalar. Esses fatores
demonstram que a anestesia regional pode contribuir para melhores resultados clinicos
e maior seguranca no manejo perioperatdrio desses pacientes.

A preservacio da estabilidade hemodinimica e a analgesia prolongada
proporcionada pelo bloqueio neuraxial sdo aspectos determinantes para a recuperacio
pds-operatdria mais répida e eficaz. Além disso, a menor necessidade de opioides no
pds-operatdrio reduz o risco de efeitos adversos, como niuseas, vomitos e depressio
respiratdria, favorecendo uma reabilitagdo precoce. Outro fator relevante é a menor
incidéncia de delirium pés-operatério em pacientes idosos, o que reforca o impacto
positivo da anestesia regional na qualidade de vida e funcionalidade desses individuos
no periodo pds-operatdrio.

Apesar das vantagens observadas, algumas limitaces da anestesia regional
foram identificadas, como a possibilidade de bloqueios incompletos, hipotensio
intraoperatéria e necessidade ocasional de conversio para anestesia geral. Essas
questdes ressaltam a importincia da selecdo criteriosa dos pacientes e da experiéncia
da equipe anestesiolégica na execucdo da técnica. Além disso, a heterogeneidade dos
estudos analisados demonstra a necessidade de ensaios clinicos randomizados
adicionais para padronizar protocolos anestésicos e definir diretrizes baseadas em
evidéncias mais robustas.

Diante dos beneficios constatados, recomenda-se que a escolha da técnica
anestésica em cirurgias de artroplastia total de quadril seja realizada de forma
individualizada, considerando fatores clinicos do paciente, experiéncia do
anestesiologista e recursos disponiveis no centro cirdrgico. A adog¢do de protocolos
multimodais de analgesia e anticoagulagio pode potencializar os efeitos positivos da
anestesia regional, garantindo um cuidado perioperatério mais seguro e eficaz.

Por fim, esta revisio contribui para a ampliacdo do conhecimento sobre a
importincia da anestesia regional na prética clinica, fornecendo subsidios para a
tomada de decisio baseada em evidéncias. Estudos futuros devem aprofundar a
investigagio dos impactos a longo prazo dessa técnica, avaliando sua influéncia na
reabilitacio funcional, qualidade de vida e custos hospitalares, a fim de fortalecer sua

aplicabilidade na otimiza¢io dos cuidados em cirurgias ortopédicas de grande porte.
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