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RESUMO

A presente pesquisa pretendeu verificar, por meio de uma revisao bibliografica, o tempo
necessario entre os procedimentos, ou seja, quanto tempo os pacientes acometidos por
artrose e submetidos a artroscopia levaram até que fosse necessaria a artroplastia total.
O objetivo geral foi verificar o tempo médio entre a realizacdo da artroscopia e da
artroplastia em pacientes idosos com gonartrose. Os objetivos especificos incluem
revisar a bibliografia que embasa o tema artroscopia no joelho de pacientes idosos,
determinar o tempo médio entre a realiza¢cdo da artroscopia e a artroplastia e verificar
de que modo a artroscopia retarda ou antecipa a necessidade de artroplastia. Sendo a
artroplastia o tratamento mais utilizado para a gonartrose, é importante que sua
eficiéncia seja revisada e comparada com outros métodos, no sentido de se tentar
estabelecer um procedimento terapéutico que promova o bem-estar do paciente. A
pesquisa foi realizada por meio de uma revisdo de literatura, feita em bases de
indexacdo cientifica, que incluem artigos cientificos, periddicos, revistas e livros
académicos. Buscaram-se pesquisas realizadas por meio do uso dos descritores
"artroscopia na artrose no joelho", "artroscopia na gonartrose em idosos" e
"tratamentos para artrose em idosos". Trata-se de uma pesquisa qualitativa,
documental e bibliografica.
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TIME INTERVAL BETWEEN ARTHROSCOPY AND TOTAL
KNEE ARTHROPLASTY IN ELDERLY PATIENTS WITH
OSTEOARTHRITIS

ABSTRACT

The present research aimed to verify, through a literature review, the necessary time
between procedures, that is, how long patients affected by arthrosis and subjected to
arthroscopy took until total arthroplasty was necessary. The general objective was to
verify the average time between arthroscopy and arthroplasty in elderly patients with
knee osteoarthritis. The specific objectives include reviewing the bibliography that
supports the topic of arthroscopy in the knees of elderly patients, determining the
average time between arthroscopy and arthroplasty, and verifying how arthroscopy
delays or anticipates the need for arthroplasty. As arthroplasty is the most widely used
treatment for knee osteoarthritis, it is important that its efficiency be reviewed and
compared with other methods, in order to try to establish a therapeutic procedure that
promotes the patient's well-being. The research was conducted through a literature
review, carried out in scientific indexing databases, including scientific articles, journals,
magazines, and academic books. Searches were conducted using the descriptors
"arthroscopy in knee osteoarthritis", "arthroscopy in knee osteoarthritis in the elderly"
and "treatments for osteoarthritis in the elderly". This is a qualitative, documentary, and
bibliographic research.

Keywords: Gonoarthrosis, arthroscopy, arthroplasty.
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INTRODUCAO

A osteoartrose (OA) é definida como uma patologia que acomete as articulagGes
com impacto cronico-degenerativo. Caracterizada pelo desgaste da cartilagem articular,
leva a sintomas como dor, rigidez matinal, crepitacdo dssea e atrofia muscular. O
desenvolvimento da doencga interfere progressivamente na mobilidade e na qualidade
de vida do paciente. As modificacdes radioldgicas decorrentes da OA incluem o
estreitamento do espacgo intra-articular, presenca de ostedfitos, esclerose do osso

subcondral e cistos?.

Entre 44% e 70% das pessoas com mais de 50 anos e 85% das pessoas com mais
de 75 anos sdo acometidas pela OA, sendo mais comum entre os 60-70 anos de idade.
Os sintomas tendem a cronicidade e acabam interferindo no cotidiano do paciente,

sendo uma das principais queixas e motivos de afastamento laboral.

A partir dos 65 anos, a OA apresenta-se sintomatica, sendo relatada pelos
pacientes como motivo de fortes dores matinais que acometem as articulagbes e
dificultam o arco de movimento do membro. Quanto maior a idade e o peso corporal,

maiores as chances de desenvolvimento de sintomatologia precoce ou exacerbada®.

O joelho estd entre as principais articulacdbes acometidas pelas dores
decorrentes da doenca, uma vez que a cartilagem articular perde a congruéncia, ao
passo que vao se espalhando as alteracdes no osso subcondral. Ocorrem ainda
mudancas que prejudicam significativamente a elasticidade éssea, aumentam a rigidez
da estrutura déssea e acarretam o0ssos mais vulneraveis as apari¢des de pequenas

fraturas?.

Estas fraturas decorrentes da artrose provocam o surgimento de calo dsseo,
comprometendo a estrutura do joelho e consequentemente de todo o corpo. A OA
prejudica significativamente a qualidade de vida do individuo, impactando na sua
locomocgdo e resultando em doengas cronicas que comprometem o seu bem-estar
diario. Idosos sdao os mais acometidos pela doenca, em idades nas quais a mobilidade ja

¢ modificada por outras condi¢es? (Figura 1).

Figura 1 — Artrose do joelho3
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Nesse sentido, sdo vdrias as pesquisas que procuram buscar métodos de
tratamento que reduzam os transtornos causados pela doenga e promovam o bem-estar
do paciente, sobretudo os idosos, que nessa fase da vida precisam de condicdes de

locomogao que permitam um envelhecimento com autonomia.

Um dos procedimentos recomendados para o tratamento da artrose é a
artroscopia, que consiste em uma cirurgia através da qual é possivel analisar o interior

da articulacdo, por meio de um equipamento denominado artroscopio? (Figura 4).

Figura 2 — Artroscépio*
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THE ARTHROSCOPE 1S INSERTED INTO/THE ARTICULAR CAVITY

Formado por uma haste semelhante a um canudo com uma camera na ponta, o
artroscopio permite que por meio do exame seja possivel observar todas as estruturas
internas da articulacdo, incluindo ligamentos e cartilagem. A artroscopia pode ser

aplicada no diagndstico ou no tratamento de diversas patologias articulares, sendo mais
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comumente utilizada nas articulagdes do joelho e ombro, porém, recentemente vem

sendo amplamente utilizada no quadril e tornozelo.

Em casos mais severos, a artroscopia nao é suficiente para o tratamento, sendo
recomendada a realizacdo de uma cirurgia chamada artroplastia. Consiste em uma
cirurgia na qual as superficies dsseas do joelho sao substituidas por préteses. O objetivo
é retirar cartilagens e ossos lesionados e substitui-los por componentes metalicos
fixados aos ossos. No procedimento, a patela é coberta por um disco plastico e um
espacador é inserido entre os elementos metdlicos de modo a evitar ou reduzir a

possibilidade de atrito.

No entanto, em determinados casos a artroplastia ndo é necessaria, sendo
possivel a adog¢do de métodos ndo invasivos e terapéuticos como a mudanca de habitos
do paciente. Alguns estudos recentes indicam, inclusive, que a artroplastia tem sido
utilizada em casos para os quais ela ndo é necessdria e que a duracdo dos seus resultados

nem sempre é pereneé.

Nesse sentido, a presente pesquisa pretende verificar, por meio de uma revisao
bibliografica, o tempo necessdrio entre os procedimentos, ou seja, quanto tempo os
pacientes acometidos por artrose e submetidos a artroscopia levaram até que fosse

necessaria a artroplastia total.

O objetivo geral desta pesquisa é verificar o tempo médio entre a realiza¢do da
artroscopia e da artroplastia, em pacientes idosos com gonartrose.

Os objetivos especificos sdo:

- Revisar a bibliografia que embasa o tema artroscopia no joelho de pacientes
idosos.

- Determinar o tempo médio entre a realizacdo da artroscopia e a artroplastia.

- Verificar de que modo a artroscopia retarda ou antecipa a necessidade de
artroplastia.

A artrose é uma doenca crénica que provoca graves danos a saude do paciente,
podendo inclusive incapacitar a sua locomogdo. A gonartrose (artrose do joelho) é uma
doenca cronica, cuja evolugdo ocorre paulatinamente e ndo compromete outros érgaos.

Ela vai se desenvolvendo silenciosamente e a demora na identificacdo pode contribuir

com o agravamento do quadro clinico, interferindo na capacidade de locomocado do
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paciente.

Sendo mais comum em idosos, a gonartrose pode dificultar severamente a
qualidade de vida, ao limitar o movimento da articulagao acometida pela patologia. A
artroplastia tem sido amplamente recomendada para o tratamento da gonartrose. No
entanto, existem outras opg¢des terapéuticas, como o uso de medicamentos associado

a mudanca de habitos, ainda que a artroplastia seja o método mais utilizado.

Sendo a artroplastia o tratamento mais utilizado para esse tipo de patologia, é
importante que a sua eficiéncia seja revisada e comparada com outros métodos, no
sentido de se tentar estabelecer um procedimento terapéutico que promova o bem-

estar do paciente.
MATERIAL E METODO

A pesquisa foi realizada por meio de uma revisdao de literatura, realizada em
bases de indexacgao cientifica, que incluem artigos cientificos, periddicos, revistas e livros
académicos. Buscou-se pesquisas realizadas por meio do uso dos descritores
"artroscopia na artrose no joelho", "artroscopia na gonartrose emidosos", "tratamentos
para artrose em idosos". Trata-se de uma pesquisa qualitativa, documental e
bibliografica®.

Os critérios de selecdo foram: estudos transversais com grupos de idosos,
estudos comparativos da eficiéncia da artroscopia em relacdo a outros tratamentos e

procedimentos e estudos voltados para a relacdo entre a artroscopia e o tempo

decorrido até a artroplastia.

Inicialmente serd elaborado um quadro comparativo entre os estudos em
relacdo aos métodos e resultados, para que em seguida seja realizada uma analise
destes, de modo a entender como a artroscopia pode adiar ou antecipar a necessidade
da artroplastia em pacientes com faixa etaria acima de 60 anos. Serdo indicadas as

convergéncias e divergéncias tedricas e dos resultados dos artigos selecionados, de
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modo a tentar responder a problematica do estudo.

Como critérios de exclusdo foram adotados: artigos escritos em inglés, artigos
cujos resumos ndo estdo disponiveis nas bases de dados, artigos cujas metodologias nao
estao claras. A busca retornou 33 artigos produzidos em cujos textos constavam os
descritores indicados. Destes, foram selecionados 6 que se referem aos tratamentos que
utilizaram a artroscopia no tratamento da gonartrose. Destes, foram encontrados
somente dois que realizaram uma pesquisa com avaliacdo dos resultados da artroscopia
apos um periodo de tempo. Ambos os artigos sdo publicacdes produzidas em Portugal

e publicadas no indexador Scielo.

RESULTADO E DISCUSSAO

A artrose acomete mais individuos do sexo masculino até 45 anos de idade,
sendo que a partir dessa idade torna-se mais prevalente entre as mulheres8. Em ambos

os sexos ela se torna mais comum na medida em que a idade avanca.

Apresenta baixa incidéncia em menores de 40 anos sem distingdo por géneros,
enguanto a partir dos 85 anos, 100% dos individuos sdo acometidos pela gonartrose em

seus diferentes graus®.

A artroplastia de joelho vem sendo aplicada em inimeros procedimentos
terapéuticos nas ultimas décadas, apresentando resultados favoraveis na melhora da
dor e dos transtornos causados nas articulacdes, que se encontram com mobilidade

reduzida em consequéncia da doenca’.

Ocorre, entretanto, que os pacientes tratados por meio de artroplastia no joelho
podem desenvolver dores decorrentes da presenca de corpo livre, infeccdo ou da ma
fixacdo de algum dos componentes da protese, podendo evoluir com fratura ou soltura

de algum dos elementos da prétese, bem como lesdo meniscal’.

Na medida em que o tempo decorre e aumenta o numero de pacientes
acometidos pela doenca, surgem novas maneiras para diagndstico e tratamento, mas
muitas delas causam dor ou dificultam a mobilidade do paciente, gerando uma

dificuldade de diagndstico e exigindo um preparo técnico do profissional que trata o

Brazilian Journal of Implantology and Health Sciences
Volume®b, Issue 10 (2024), Page 2076-2088



INTERVALO DE TEMPO ENTRE ARTROSCOPIA E ARTROPLASTIA TOTAL DO JOELHO EM
PACIENTES IDOSOS COM OSTEOARTRITE
Aragdo et. al.

paciente’.

A artroscopia do joelho é recomendada em casos nos quais o paciente possui
deficiéncia na mobilidade e sinovite, ou quando apenas exames comuns ndo sao
suficientes para o diagndstico. Moural® pesquisou a eficiéncia da artroscopia no
tratamento da gonartrose em longo prazo. Verificou que ela é eficiente no tratamento
de curto prazo, mas nao impede a realizagdao de cirurgias ou coloca¢do de préteses em
longo prazo, sendo estimado em 10 anos apds a realizacdo do procedimento inicial. Isso
ocorre porque a artroscopia reduz a inflamagcdao e a dor temporariamente. O autor
recomenda a sutura e/ou o transplante meniscal para a preservacdo da morfologia dos
meniscos. Defende ainda a elaboragdo de estudos que apontem métodos terapéuticos
com resultados de curto prazo que nado propiciem a evolucdo da gonoartrose em longo

prazo.

Vale e Padim!! defendem a necessidade de realizacdo da artroscopia em
pacientes maiores de 50 anos, uma vez que a partir dessa idade ela promove o bem-
estar articular, reduzindo as dores e a restricio de movimento, ainda contribuindo

significativamente para o fim dos sintomas causados pelas lesdes meniscais.

Costal2 afirma que a artroscopia é realizada com referéncia em diagndsticos
nem sempre precisos, onde em muitos casos a terapéutica é recomendada sem o
diagndstico preciso da patologia. Concorda com Moura'® na defesa de que a artroscopia
ndao possui efeitos em tratamentos de longo prazo e acredita que a manipulagado
favoreca a piora da gonoartrose. Esteves et al®® corroboram, afirmando que a eficiéncia

da artroscopia no tratamento da gonartrose é eficiente como a¢des de curto prazo.

Cardoso e Costa'* acrescentam que é importante ter em vista a necessidade de
uma avaliacdo global do paciente para que a artroscopia seja bem-sucedida e nao
ofereca danos a longo prazo. Verificaram também que pacientes diabéticos sdo mais

suscetiveis ao desenvolvimento de infec¢des pds-cirurgicas.

Oliveira et al*> avaliaram pacientes submetidos a artroscopia 10 anos apds a
realizagao do procedimento. Concluiram que 90,1% dos casos foram excelentes ou bons,
7,2% razoaveis e 2,7% maus. A taxa de complicacOes foi de 4,1% (n=31) e a taxa de
revisdo foi de 2,3% (n=17). As referéncias para a classificacdo da qualidade foram o nivel

de dor e mobilidade. Os autores constataram que a mobilidade da maioria dos pacientes
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nao foi afetada pelo tempo apds a realizagdo da artroscopia, considerando que os
resultados indicam a recomendagdao do procedimento para o tratamento da
gonoartrose. Caetano (2016) concluiu que cerca de 12% dos pacientes que realizam a
artroscopia relatam surgimento de complicacdes cerca de 6 meses apds o

procedimento.

Goldstein et al'> fizeram um estudo retrospectivo com 32 pacientes que foram
submetidos a artroscopia para tratamento de lesdes meniscais entre os anos de 1989 e
1996. Concluiram que 90,6% dos pacientes tiveram resultados considerados bons e

excelentes e 9,4% tiveram resultados regulares.

Alvarez Lépez, Soto-Carrasco e Garcia Lorenzo!® defendem que métodos
terapéuticos e mudancas de habitos e comportamentos se demonstram mais eficientes
no tratamento da gonoartrose quando comparadas as cirurgias. Para a autora, a
realizacdo de exercicios fisicos, adocao de habitos alimentares sauddveis e mudanca de
comportamentos podem colaborar muito com o tratamento de doengas degenerativas,
como é o caso da gonoartrose.

Ndo foram encontrados estudos voltados para a identificacdo dos efeitos da
artroscopia no tratamento de pacientes com artrose por longo prazo no Brasil. Ambos
os estudos foram realizados em Portugal. Por este motivo, recomenda-se a realizagao
de estudos alinhados com os objetivos da presente pesquisa e direcionados a
investigacao dos efeitos da artroscopia em diferentes periodos pds-tratamento.

Ainda sdo escassos os estudos sobre os beneficios da artroscopia no tratamento
da gonoartrose no Brasil, assim como sdo poucas as pesquisas voltadas para a
comparacdo dos sintomas pré e pds artroscopia em pacientes portadores de gonartrose.
Esse campo tedrico reduzido conduziu a pesquisa a uma mudanca de foco para os

resultados apresentados pela artroscopia no tratamento da gonoartrose.
CONCLUSAO

A gonoartrose afeta significativamente a qualidade de vida dos idosos, causando dor

cronica e limitando a mobilidade. Embora a artroscopia do joelho seja frequentemente

usada como tratamento inicial, ha controvérsias sobre sua eficacia a longo prazo.

Estudos portugueses mostraram beneficios duradouros da artroscopia, enquanto
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pesquisas brasileiras apresentaram resultados mistos. A escassez de estudos de longo
prazo no Brasil dificulta uma avaliacdo definitiva. Recomenda-se priorizar tratamentos
ndo invasivos, incluindo terapias conservadoras, exercicios e mudancas no estilo de vida,
antes de considerar procedimentos cirurgicos. Quando necessaria, a cirurgia deve ser
acompanhada de fisioterapia e fortalecimento muscular. A decisdo de realizar
artroscopia ou artroplastia deve ser cuidadosamente considerada, levando em conta os
riscos e beneficios para cada paciente. A conclusdo enfatiza a importancia de uma
abordagem holistica no tratamento da gonoartrose, combinando terapias ndo invasivas
com intervengdes cirdrgicas quando necessdrio, e destaca a necessidade de mais

pesquisas de longo prazo no contexto brasileiro.
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