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RESUMO 

Em pacientes submetidos a Artroplastia Total da Articulação Coxo-
Femoral, foi avaliada a ocorrência de Trombose Venosa Profunda nos 
Membros Inferiores, através da Ultrassonografia. Foi utilizado o Eco-
Color-Doppler como método de exame em todos os casos. 

Os objetivos foram: 

avaliar a eficiência do método utilizado e comparar com 
os resultados publicados na literatura; 

estabelecer um critério para tratamento dos pacientes com 
risco de desenvolver Embolia Pulmonar. 

Os resultados e a Revisão Bibliográfica demonstraram que o Eco-
C o l o r - D o p p l e r apresen ta um a l to g r a u de c o n f i a b i l i d a d e no 
rastreamento da Trombose Venosa Profunda. Desta fo rma, poderia 
ser reservada a terap ia com ant icoagulantes apenas para estes 
pacientes. 



ABSTRACT 

In patients submitted to total arthroplasty of the hip joint, the oc-
currence of deep venous thrombosis in the lower l imb was evaluated, 
with the use of ultrasonography. The Eco-Color-Doppler was used as 
the diagnostic method in all cases. 

The main objectives were: 

evaluate the method's efficiency and compare it to other 
results published in the literature; 

establish a criteria on treating patients that could de-
velop a pulmonar emboly. 

The results and the bibl iography review showed that the Eco-Color-
Doppler is highly reliable in detecting deep venous thrombosis. From 
these results the anticoagulant therapy could be proposed for these 
patients only. 
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Introdução - 2 

A busca de métodos diagnósticos ideais é 
constante no mundo méd ico , e a tecnolog ia 
moderna tem sido uma al iada ímpar da ciência 
pa ra a t i n g i r estes ob je t i vos . Os níveis de 
informatização e sofisticação a que chegaram os 
aparelhos produzidos pela indústria dir igida à 
Medic ina, c r ia ram novas opor tun idades neste 
sentido. A classe médica tem procurado expandir 
a aplicação destes equipamentos, visando sempre 
obter resultados mais confiáveis, na tentativa de 
encontrar o que seria o ideal: métodos cada vez 
menos invas ivos , de m a i o r sens ib i l i dade e 
especificidade, a custos acessíveis. 

A aplicação da ultrassonografia ao estudo 
do sistema venoso, realizou-se de fo rma mais 
in tensa a p a r t i r dos anos 8 0 , c o m o 
desenvo l v imen to de novos a p a r e l h o s , com 
recursos técnicos maiores. 

I n i c i a l m e n t e m u i t o u t i l i z a d a , a 
ultrassonografia convencional logo cedeu lugar 
à chamada u l t rassonograf ia em tempo real , 
m o d o B (UTR). Resul tados me lho res f o r a m 
a l c a n ç a d o s , s e m p r e s e n d o os mesmos 
comparados com aqueles obt idos através da 
f lebograf ia. Esta, que sempre foi considerada o 
exame padrão para detectar tromboses venosas, 
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Intodução - 3 

não é totalmente isenta de complicações, inclusive tromboses, além de 
ser o de maior custo. 

Com o objetivo de obter sempre melhores imagens, combinou-
se a U7R com o Doppler, surgindo assim o Duplex Scan. O entusiasmo 
despertado com o seu uso concentrou esforços que possibil itaram o 
aparecimento da última geração de aparelhos: o Eco-Color-Doppler 
(ECD). Este, ao unir a resposta sonora a uma imagem codificada em 
cores, aumentou a sua confiabil idade. 

Em pacientes de risco para Trombose Venosa Profunda (TVP), ou 
a inda, em cirurgias de risco, como as Artroplast ias dos Membros 
Inferiores, onde as incidências de TVP e Embolia Pulmonar (EP), apesar 
da profi laxia prévia, ainda são elevadas, é al tamente indicado um 
exame rápido, acurado, inócuo e passível de ser repetido tantas vezes 
quanto necessário. 

Com base nestes princípios, alguns Centros Médicos desenvolvem 
estudos p rocurando mostrar a eficácia do Eco-Color -Dopp ler na 
detecção da Trombose Venosa Profunda após Artroplastia da articulação 
coxo-femoral, para obter diagnóstico precoce e tratamento adequado. 

Este estudo objetiva avaliar a apl icação do método em nosso 
meio e tenta estabelecer uma conduta quanto ao uso ou não de 
medicação anticoagulante, baseado nos resultados do Eco-Color-Dop-
pler. 
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.0 REVISÃO DA LITERATURA 

A frequência da Trombose Venosa Profunda 
-TVP- após Prótese Total de Quadr i l -PTQ- está 
bem demonstrada na literatura ortopédica, bem 
como o esforço para procurar diagnost icá- la 
precocemente. 

A preocupação com a prevenção de TVP 
na PTQ também está amplamente manifestada 
nas p u b l i c a ç õ e s r e l a c i o n a d a s a vá r ias 
especial idades médicas, com destaque para 
Radiologia, Angiologia, e Medicina Interna, onde 
inúmeros artigos pertinentes merecem citação. 

Merli, em recente atualização, aponta uma 
incidência de TVP de 40% a 50% após PTQ, 45% 
a 50% na Fratura de Colo de Fémur e 72% após 
prótese total de joelho. Cita ainda a ocorrência 
de EP entre 1% a 5% de t o d o este g r u p o . 
Apresenta critérios para classificar os pacientes 
de risco para TVP em graus baixo, moderado 
ou alto. Aponta como pacientes de alto risco, 
entre outros, aqueles que tem mais de cinquenta 
anos de idade, uma operação com duração 
maior que 30 minutos e, em especial, cirurgias 
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ortopédicas. Desta forma, inclui todos os procedimentos ortopédicos 
no membro inferior como de alto risco (Merli,G., 1993). 

Em 1992, Wroblewski publica seus resultados após analisar 18.104 
PTQ num período de 1 7 anos, mostrando 0,7% de Embolia Pulmonar 
fatal, o que representa mais de uma centena de óbitos, num mesmo 
serviço, para a mesma cirurgia (Wroblewski,B.M., 1992). 

Swayze, analisando especificamente a ocorrência de TVP em PTQ, 
diz que em levantamento realizado entre cirurgiões que efetuaram 
este procedimento, um em cada 4 destes cirurgiões, teve um caso de 
Embolia Pulmonar fatal nos últimos 5 anos. Observa que apesar da 
alta ocorrência de TVP e EP a ela re lac ionada, o d iagnóst ico, o 
tratamento e a profilaxia desta enfermidade permanecem um problema 
complexo e ainda sem solução definitiva (Swayze,O.S., 1992). 

Eriksson, após comparar os resultados da profilaxia com heparina 
de baixo peso molecular e heparina standard em 136 operações de 
PTQ, conclui que a TVP e EF? embora em menor incidência, ainda 
ocorrem em número preocupante. Encontrou TVP em 30% dos pacientes 
que receberam heparina de baixo peso molecular e em 42% dos que 
receberam a heparina standard (Eriksson,B.I., 1991). 

A respeito da profi laxia, vários estudos propõem outras maneiras 
de combater a TVP sem o uso de medicação.Woolson recomenda o 
uso de compressão pneumática intermitente durante e após o ato 
cirúrgico; Stranks aconselha o uso de equipamento automático que 
estimula de forma intermitente a região plantar, imitando a bomba 
fisiológica (Woolson, S.T., 1991; Stranks,G.J.,1992). 

Todas estas publicações estudam a TVP ou EP na PTQ e concluem 
que embora deva ser feita, a profilaxia não é inteiramente segura. 

Hufnagel identifica os pacientes de risco elevado para a ocorrência 
de TVf^ especificando a idade acima de 50 anos, cirurgia de maior 
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porte, t rauma muscular e anestesia geral. Comenta vários artigos 
publicados que mostram haver diminuição do fluxo sanguíneo venoso 
durante a anestesia geral, favorecendo a estase. Faz ainda uma análise 
dos principais métodos atuais de Diagnóstico: f lebograf ia, lodo 125, 
pletismografia venosa, Doppler e Duplex-Scan. Este últ imo método é 
recomendado pelo autor para uso de rotina na aval iação da TVP 
(Hufnagel,C.A., 1990). 

A literatura sobre o tema, tem mostrado, nos últimos anos uma 
profusão de artigos que tentam mostrar a eficácia do ultrassom-US-
como método diagnóstico inócuo e confiável. 

Vogel compara a sensibilidade do Duplex Scan com a Flebografia 
em 54 pacientes. Determina a sensibilidade do Duplex em 91% para a 
veia femoral comum e 94% para as veias femoral superficial ou poplítea, 
sem nenhum exame falso-positivo. Chama a atenção para o fato de 
que o US pode identificar outras causas de compressão venosa, tais 
como hematoma ou tumor, ao contrário de outros métodos (Vogel,R, 
1987). 

Appe lman, em 121 pacientes com diagnóstico clínico de TVf^ 
compara também a util ização do Duplex-Scan com a Flebografia. 
Conclui que esta forma de ultrassom é a melhor indicação para o 
diagnóstico e aponta uma sensibilidade de 96% e especificidade de 
97% (Appelman,PT., 1987). 

Paiement, estudando 537 pacientes assintomáticos submetidos a 
PTQ, c o m p a r a os resu l tados da f l e b o g r a f i a con t ras tada , por 
impedância e com f ibr inogênio marcado com lodo-125. Determina a 
sensibil idade da f lebograf ia por impedância em apenas 30% para 
trombos grandes. Com a utilização do f ibr inogênio 1-125 encontra 
59,1% de sensibilidade. Mesmo associando os dois métodos, não foi 
at ingido um índice seguro para recomendar o seu uso (Paiement,G., 
1988). 
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A eficácia do ultrassom como método diagnóstico de escolha vem 
sendo progressivamente divulgada, evoluindo do uso do Doppler ao 
Eco-Color-Doppler. 

Froehlich, util izando apenas a ultrassonografia com o Doppler 
em 112 pac ientes c o m f r a t u r a do co lo f e m o r a l , ob teve uma 
especificidade de 97% e uma sensibilidade de 100%. Comparou os 
dados com aqueles provenientes da f lebograf ia, e destaca o fato de 
que , na sua ins t i tu ição, este exame custa 5 vezes mais que a 
ultrassonografia (Froehlich,J.A., 1989). 

Lensing, em 220 pacientes ambulatoriais com suspeita clínica de 
TVf? compara a f lebograf ia com a ultrassonografia em tempo real; 
reafirma a confiabi l idade do método e conclui que a UTR é eficiente, 
simples, segura e objetiva. Aponta duas desvantagens: a dif iculdade 
diagnost ica ac ima do l igamento ingu ina l (veia i líaca) e a menor 
sensibilidade para vasos da panturri lha. Mas também af irma que são 
extremamente raras as oclusões acima do l igamento inguinal em 
pacientes ambulator iais e que os pequenos trombos da panturri lha 
merecem cada vez menos impor tânc ia c l ín ica. Esta op in i ão é 
compart i lhada por vários autores aqui citados (Lensing,A.W.A., 1989). 

Woolson publica em 1990 o primeiro estudo a respeito da eficácia 
da UTR, realizada em pacientes sem sintomas de TVP, submetidos à 
operação para colocação de PTQ. Compara a UTR com a f lebografia 
em 152 membros inferiores, efetuadas com 7,6 dias de pós-operatório 
m é d i o . Conc lu i que os resul tados entre os dois métodos são 
comparáveis , mas esta semelhança favorece a UTR, por ser não 
invasiva. Acredita que o rastreamento com este método pode limitar 
o uso de medicação anticoagulante (Woolson,S. T., 1990). 

Habscheid compara a UTR e f lebograf ia em 126 pacientes e 
determina para a ultrassonografia uma sensibilidade de 100% para 
trombose da veia femoral comum, 96% para veias femorais superficiais, 
98% para a veia poplítea e 93% para as veias da panturri lha. Também 
indica o ultrassom como a primeira escolha no diagnóstico da TVP dos 
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membros inferiores. Menciona o fato de que no futuro, o uso do Eco-
Color-Doppler poderá ser fornecer melhores resultados, especialmente 
no estudo dos vasos pélvicos (Habscheid,W.,l 990). 

Estes e outros estudos semelhantes, incent ivaram o uso da 
ultrassonografia e estimularam os investimentos em equipamentos mais 
sofisticados, como o Eco-Color-Doppler. A imagem do fluxo, obtida 
pelo efeito Doppler, é codificada em cores segundo a velocidade deste 
fluxo, distinguindo veias de artérias segundo a direção do fluxo. O uso 
mais amplo deste equipamento produziu estudos que trataram de situar 
melhor a sua indicação atual. 

Assim, Rose utiliza o Eco-Color-Doppler para analisar pacientes 
com TVP já comprovada através da Flebograf ia. Em 75 exames 
consecutivos, mostra que 99% das tromboses acima do joelho e 81% 
das tromboses abaixo do joelho foram confirmadas. Este índice menor 
para níveis abaixo do joelho é explicado pela l imitação técnica do 
método na região; a penetração sonora é pobre em edemas profundos, 
múltiplos vasos colaterais ou obesidade. Mas destaca que quando as 
condições desta região permitem tecnicamente a realização do exame, 
o diagnóstico foi possível em 98% das tromboses abaixo do joelho 
(Rose,S.C.,1990). 

De imediato, o método passou a ser testado no período pós-
operatório de cirurgias ortopédicas ou traumas de bacia. 

White descreve o uso rotineiro do Duplex-Scan nos pacientes 
portadores de fratura de bacia para detecção de TVP É o primeiro 
estudo pub l i cado sobre a ap l i cação do mé todo a esta afecção 
específica. Recomenda o uso rotineiro do ultrassom nos traumas e 
fraturas pélvicos, pois encontrou 15% de TVP (White,R.H.,1990). 

Barnes publica os resultados de 158 pacientes submetidos a PTQ, 
comparando a f lebografia com o Duplex-Scan. Após uma eficiente 
análise dos dados obtidos contesta a f lebografia como o método padrão 
de diagnóstico da TVP para comparações com outros procedimentos. 
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Chama a atenção para o custo 50% menor em relação à f lebografia. 
Critica a f lebograf ia por ser invasiva, dolorosa, por suas possíveis 
complicações (reação alérgica, necrose de pele, trombose). Af irma que 
não é 100% eficiente e apresenta casos onde trombos detectados pelo 
Duplex-Scan só fo ram evidenciados no 2° exame f lebográf ico. De suas 
conclusões, destaca o fato de que o Duplex-Scan, passa a partir de 
então, a ser o "gold standard" para detecção de TVP poplítea ou proxi-
mal (Barnes,C.L.,1991). 

Kraay, anal isando 203 cirurgias artroplásticas totais de joelho, 
utiliza o Duplex-Scan como único método de avaliação pós-operatória 
e também questiona a f lebografia pelas complicações possíveis e pelo 
custo, em relação ao ultrassom (Kraay,M.J.,l 993). 

Elliott es tudando 1 78 pacientes consecut ivos, submet idos a 
artroplastias totais de quadri l (113 pacientes) e de joelho (66 pacientes), 
compara o Duplex-Scan com a f lebograf ia. Os pacientes fo ram todos 
examinados em torno do 10° dia de pós-operatór io com o Duplex-
Scan e 12 horas após foi realizada a f lebografia. Comenta a dificuldade 
em se fazer o diagnóstico de pequenos trombos da panturri lha mais 
sensíveis à f lebograf ia, mas ressalta a pequena importância clínica 
destes pequenos trombos. Serve-se destes dados para recomendar a 
profilaxia de rotina em todos os pacientes. Conclui que o Duplex-Scan 
é específico para o diagnóstico da TVP pós artroplastias de joelho e 
quadri l (Ell iott,C.G.,1993). 

De uma maneira geral, todos os estudos recentes cof i rmam a 
sensibil idade e especificidade da ultrassonografia moderna para o 
diagnóstico da TVP pós Artroplastia coxo-femoral. São poucos ainda 
os estudos publicados apenas sobre o Eco-Color-Doppler e com um 
número elevado de casos, porque o método ainda é recente. Mas 
está demonstrado nesta revisão bibliográfica que há uma generalizada 
opinião favorável à sua utilização. 
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Deve ser mencionado ainda o fato de que não há, na literatura 
brasi leira envolv ida com o tema, nenhum estudo pub l icado que 
investigue a TVP na PTQ com o Eco-Color-Doppler. 
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3.0 MATERIAL E MÉTODOS 

No período de junho de 1992 a julho de 
1 993 foram estudados 32 pacientes consecutivos 
submetidos a PTQ na Santa Casa de Misericórdia 
e no Hospital Cajuru, em Curit iba. 

Todos os pacientes f o ram operados pelo 
mesmo cirurgião. A via de acesso foi a póstero-
lateral em 30 casos , com o paciente em decúbito 
lateral. A via de acesso anterior foi utilizada em 
2 casos, com o paciente em decúbito dorsal. A 
anestesia foi peri-dural em todos os casos. O 
tempo médio de cirurgia fo i de 1 hora e 50 
minutos, variando de um máximo de 2 horas e 
4 0 minutos a um mínimo de 55 minutos. O 
sangramento médio, per e pós-operatór io, foi 
de 820ml , var iando de 380 ml a 1600 ml. A 
antibioticoterapia profilática foi mantida por 24 
horas em todos os casos, sendo u t i l i zada 
c e f a l o s p o r i n a ( l g de 8 / 8 ho ras ) . Fo ram 
colocadas Próteses Cimentadas em 20 pacientes 
e Próteses não Cimentadas em 12. 

Foram ope rados 13 pacientes do sexo 
masculino e 19 do sexo feminino. A idade média 
foi de 62,6 anos, variando de 40 a 78. A Tabela 
I mostra estes dados. 
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TABEIÀ l 
Identificação de pacientes 

Número Nome Idade Sexo 

01 DE 67 F 
02 AM 66 M 
03 CFM 68 M 
04 U 56 F 
05 AAW 55 F 
06 OM 52 F 
07 WC 65 M 
08 RBFC 67 F 
09 MIS 33 F 
10 MLR 40 F 
) 1 JFK 62 M 
12 MOM 66 F 
13 LFS 70 F 
14 AC 68 M 
15 ASM 51 M 
16 IP 70 F 
17 EB 71 F 
18 AAS 49 M 
19 OD 50 F 
20 JDC 71 M 
21 EB 72 F 
22 HS 78 F 
23 AMG 65 F 
24 DJ 66 M 
25 RZ 69 M 
26 OQ 71 F 
27 AS 67 F 
28 FK 66 F 
29 AM 58 M 
30 MB 70 F 
31 IF 57 M 
32 JAM 68 M 

Os diagnósticos foram : 

- Doença Degenerativa Articular (Artrose primária ou 
secundária) : 24 pacientes 

- Fratura do Colo Femoral : 5 pacientes 
- Artrite Reumatóide : 3 pacientes 

O programa pós-operatório incluia fisioterapia imediata, com 
contrações musculares e movimentos das articulações do joelho e do 
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tornozelo. A deambulação com muletas era estimulada a partir do 3o 

dia. 

Nenhum paciente recebeu qualquer t ipo de profilaxia para TVf? 
pois um dos objetivos era prescrever anticoagulantes apenas para os 
casos diagnosticados no exame. 

O exame ultrassonográfico foi feito no 8o dia pós-operatório, em 
ambos os membros inferiores.O aparelho utilizado foi o Eco-Doppler 
com mapeamento a cores do f luxo, S iemens-Quantum 2000 , com 
transdutor linear curvo de 5 MHz e Doppler Pulsado. Todos os exames 
fo ram realizados pelo mesmo examinador no Laboratório Vascular 
Não Invasivo da Santa Casa de Misericórdia de Curit iba. 

A técnica de exame uti l izada fo i a seguinte: 

1 - paciente em posição supina com discreta flexão e rotação externa 
da extremidade a ser aval iada. 

2- avaliação rotineira da extremidade contralateral à cirurgia. 

3- mapeamento em tempo real das veias profundas (Escala de 
Cinzas) em cortes transversais, na face medial da coxa e perna, 
identificando-se a veia femoral comum, junção safeno-femoral, 
veia f e m o r a l super f ic ia l , t rans ição f ê m o r o - p o p l í t e a e veias 
poplíteas, tibiais posteriores ef ibulares; em cada segmento venoso 
aval iado, foi realizada compressão manual com transdutor sobre 
os vasos para observar a compressibil idade e colabamento das 
paredes venosas. 

4- m a p e a m e n t o em cores do f luxo em corte l ong i tud ina l dos 
segmentos venosos acima descritos para observação da presença 
do fluxo (mapeamento em cores + Doppler pulsado), assim como 
real ização de manobras de compressão distai e proximal ao 
segmento examinado, com o transdutor. 

5- todos os exames foram gravados em vídeo VHS e os casos positivos 
registrados através de fotografia colorida. 
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A in terpretação do exame no rma l deu-se segundo os critérios 
que seguem: 

Quanto à Imagem: 

1- m a p e a m e n t o em corte t ransversal : as veias apa recem como 
estruturas circulares com parede def inida e conteúdo anecóico, 
sem imagens ecogênicas no inter ior do vaso e de d iâmetros 
proporcionais às artérias correspondentes. 

2- compressibi l idade: durante a compressão manua l com o trans-
dutor as paredes venosas co labam quando normais. 

Quanto ao Fluxo: 

1 - em corte longi tudinal com o auxílio do mapeamento em cores do 
fluxo e do Doppler Pulsado é feita a análise do f luxo venoso, com 
as seguintes características: 

a - f luxo espontâneo; 
b - f luxo fásico com os movimentos respiratórios; 
c - aumento do fluxo durante manobra de compressão distai; 
d - aumento do f luxo após o relaxamento da compressão 

exercida pelo transdutor, proximal ao local de observação. 

O r e c o n h e c i m e n t o da t r o m b o s e venosa p r o f u n d a o c o r r e u 
q u a n d o : 

1 - as veias encontravam-se di latadas, com imagens ecogênicas no 
i n t e r i o r , s e n d o i ncompress í ve i s ( t r o m b o s e t o t a l ) o u semi -
compressíveis (trombose parcial) durante a compressão manual 
com o transdutor; 

2- a análise do fluxo mostrava ausência de fluxo no caso de t rombose 
total e f luxo contínuo ou d iminuído nos casos de t rombose parcial, 
não havendo resposta satisfatória às manobras de compressão 
proximal e distai. 
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A aval iação f ina l do exame procurou determinar : 

- a permeabi l idade ou não da rede venosa; 
- a insuficiência valvular; 
- a existência de trombose e a sua localização. 

Os casos positivos eram encaminhados para tratamento profilático 
de ER Após o exame os casos negativos cont inuaram a ser avaliados 
ambulator ialmente, com acompanhamento semanal no primeiro mês 
e mensal até o sexto mês. 
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4.0 RESULTADOS 

Foram encon t rados três casos de TVP, 
conforme demonstrado na Tabela II. O primeiro 
caso de TVP diagnosticado, foi em paciente ainda 
assintomático, do sexo feminino, com 55 anos, 
que recebeu uma PTQ c imentada. A TVP foi 
encontrada na veia femoral superficial direita, 
sendo total e oclusiva. Na veia femoral comum 
esquerda foi encontrado um t rombo pequeno, 
não oclusivo. 

O segundo caso ocorreu em paciente de 
78 anos, sexo feminino, que apresentou aumento 
de v o l u m e do m e m b r o c o n t r a l a t e r a l . Foi 
identificada trombose poplítea deste membro. 

O terceiro caso era de um paciente do sexo 
masculino, de 66 anos, que recebeu uma PTQ 
não cimentada, e que havia apresentado um 
exame normal no 7° dia pós-operatório. Este 
pac ien te a p r e s e n t o u um q u a d r o c l ín ico e 
radiológico de EP aos 1 7 dias de operado. O 
reexame com o Eco-Color-Doppler mostrou um 
t rombo na veia femoral comum. 
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TABHLÀ II 
Ináòénáa òe Trombose e sua Localização 

N ú m e r o N o m e Trombose Local ização 

01 DE Não 
02 AM Não 
03 CFM Não 
04 ü Não 
05 M W Sim Veia femoral superficial dir. (total) 

Veia femoral comum esq. (parcial) 
06 OM Não 
07 WC Não 
08 RBFC Não 
09 MIS Não 
10 MLR Não 
1 1 JFK Não 
12 MOM Não 
13 LFS Não 
14 AC Não 
15 ASM Não 
16 IP Não 
17 EB Não 
18 AAS Não 
19 OD Não 
20 JDC Não 
21 EB Não 
22 HS Sim Veia poplítea contralateral 
23 AMG Não 
24 DJ Sim Veia femoral comum 
25 RZ Não 
26 OG Não 
27 AS Não 
28 FK Não 
29 AM Não 
30 MB Não 
31 IF Não 
32 JAM Não 

Vários pacientes apresentaram pequenos sinais de insuficiência 
valvular femoral ou poplítea, como está demonstrado na Tabela III, 
não sendo este dado considerado no presente estudo. 
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TABEIA HI 
Insuficiência Valvular 

Número Nome Insuficiência Valvular 

01 DE Femoral 
02 AM Femoro-poplítea 
03 CFM Femofo-poplítea 
04 U Não 
05 M W Trombo 
06 OM Femono-poplítera 
07 WC Femoral 
08 RBFC Não 
09 MIS Não 
10 MLR Não 
11 JFK Femoral bilateral 
12 MOM Femoral bilateral 
13 LFS Femoral bilateral 
14 AC Não 
15 ASM Femoral 
16 IP Não 
17 EB Não 
18 AAS Não 
(9 OD Não 
20 JDC Não 
21 EB Não 
22 HS Trombo 
23 AMG Não 
24 DJ Femoral comum 
25 RZ Não 
26 OG Não 
27 AS Não 
28 FK Não 
29 AM Não 
30 MB Não 
31 IF Não 
32 JAM Não 

A absoluta maioria dos pacientes examinados não evidenciou TVR 
Mesmo nos acompanhamentos pós-operatórios ambulatoriais, não 
houve clínica sugestiva de TVP ou Ef̂  exceto no caso já mencionado 
acima. 

Estes três casos representam uma incidência de 9,37% de TVP 
(limite de confiança a 90%, de 0,9 a 17,8%) e 3,1% de EP (limite de 
confiança a 90%, de 0 a 8,1%). 
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5.1 Prótese Total de Quadr i l 

A partir da década de 60, o emprego da 
Artroplastia por substituição dos elementos ósteo-
ar t icu lares ao nível do quad r i l recebeu um 
extraordinário impulso. 

A sua a p l i c a ç ã o , nos casos o n d e a 
ar t i cu lação era do lo rosa ou não func iona l , 
passou a ser aceita e praticada universalmente. 
Os estudos real izados em todos os grandes 
centros de pesquisa anal isam os resultados de 
operações realizadas há três décadas, trazendo 
conclusões fundamentais quanto às indicações 
e técnicas cirúrgicas ideais. 

A indústria teve colaboração marcante, ao 
p r o d u z i r e q u i p a m e n t o s e s p e c i a l m e n t e 
desenhados para a realização do ato cirúrgico 
e desenvolver materiais de maior resistência e 
adaptação ao osso. 

Das primeiras Artroplastias, realizadas com 
a substituição de só um dos componentes da 
articulação, até o estágio atual, da Artroplastia 
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Total - a chamada Prótese Total do Quadr i l (PTQ) - um longo caminho 
de sucessos e derrotas foi percorrido. Mas hoje, a PTQ, nas suas duas 
modalidades de fixação ao osso- com ou sem o uso de cimento acrílico-
é amp lamente aceita como um procedimento rot ineiro dentro da 
Ortopedia, com indicações precisas e técnica cirúrgica consagrada. 

Com o aumento da população e com as medidas gerais de saúde, 
que aumentaram as taxas de sobrevida, cresceu também o grupo que 
se beneficia da PTQ, isto é, pessoas acima de 65 anos, portadores de 
Artrose Degenerativa ou Fratura do Colo Femoral. Estes pacientes, 
que se apresentam mais saudáveis e com esta maior expectativa de 
vida, exigem também a melhor qual idade desta vida, com um quadril 
funcional e indolor. Rutkov estima que cerca de 160.000 artroplastias 
de quadri l são feitas anualmente nos EUA (Rutkow, 1986). 

Criou-se, portanto, um problema social e econômico, pelo custo 
total do procedimento. O mundo ortopédico viu-se então na obrigação 
de torná-lo acessível a todas as camadas sociais, d iminuindo o seu 
custo e ampl iando o grupo de cirurgiões treinados para realizá-lo. A 
disseminação do método é tão grande que alguns centros têm publicado 
análises, como Wroblewski, de 18104 próteses realizadas na sua 
instituição (Wroblewski,B.M.,1992). 

Mas apesar de não se discutir mais a aplicação da PTQ, algumas 
complicações persistem, desafiando melhor solução. Duas delas, as 
mais importantes, a inda estão sendo alvo de pesquisa intensa: a 
durabi l idade da prótese e a Trombose Venosa Profunda. 

Quanto à durabi l idade, a indústria metalúrgica tem respondido 
de forma positiva às exigências biomecânicas, a tal ponto que se pode 
prever uma utilização por no mínimo 12 anos, sem necessidade de 
substituição da prótese. No nosso serviço existem PTQ cimentadas 
colocadas há 15 anos que ainda funcionam perfeitamente. 

Mas a Trombose Venosa Profunda e a Embolia Pulmonar seguem 
representando uma ameaça à segurança que foi conquistada por esta 
intervenção. 
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5.2 Trombose Venosa Profunda 

A TVP é uma complicação frequente no pós-operatório de vários 
procedimentos. Sua incidência na Cirurgia Geral varia de 25% a 50%, 
em pacientes acima de cinquenta anos (Hufnagel ,C.A., l 990). 

Na formação do t rombo, ocorre a clássica tríade de Virchow, que 
consiste em estase sanguínea, lesão da parede do vaso e estado de 
h ipercoagu lab i l idade, ou seja, alterações diversas dos fatores de 
c o a g u l a ç ã o ; esta descr ição a inda ho je é acei ta e re fer ida nas 
publicações mais recentes (Vresilovic,EJ.,1 993). 

Sua consequência mais temida, a Embolia Pulmonar, é apontada 
como a terceira maior causa de morte nos Estados Unidos, com cerca 
de 200 .000 pacientes por ano (Mohr,D.N.,1988). 

C o m o está e s t i m a d o que a p e n a s 10% das EP são fa ta is 
(Moser,K.M.,l 977), podemos imaginar o total de pacientes que podem 
ser vítimas desta complicação da TVP A ocorrência de EFJ na sua 
esmagadora maioria (90%), está l igada à TVP das veias dos Membros 
Infer iores (Dor fman ,G.S . ,1 992 ) , que nem sempre se apresenta 
claramente. Ao contrário, a TVP passa desapercebida com frequência 
quando são utilizados apenas os sinais clínicos mais importantes; estes 
- dor, in f lamação, rubor - só estão presentes em 50% dos casos 
diagnosticados por a lgum tipo de monitorização (Moser, K.M.,1988). 

De especial importância são os fatores de risco, isto é, situações 
que favorecem a instalação da TVP Entre estes fatores, três merecem 
a nossa atenção: 

- idade acima de 50 anos; 
-diminuição do fluxo sanguíneo; 
-cirurgia na pelve ou membros inferiores (Moreira, J.S.,1991). 

5.3 A P T Q e a T V P 

A TVP é a principal complicação da PTQ. Lowe, em 1981, registra 
a ocorrência de TVP em PTQ entre 30% a 50% dos casos e EP em 10%, 
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com uma mortal idade de cerca de 2% (Lowe, 1981). 

Doze anos após, a incidência relatada por Swayze alcança entre 
45% a 70%, com a EP situando-se entre 4,6% a 19,7% ; a mortal idade 
p o d e a t i n g i r 2%, o q u e é m u i t o p a r a u m a c i r u r g i a e le t iva 
(Swayze,O.S.,1 992) . Isto ocor re po rque os fatores de risco já 
mencionados estão sempre presentes no público alvo da PTQ. Juntam-
se a estes fatores os detalhes técnicos próprios da execução do ato 
cirúrgico, como anestesia, posição do paciente e posição do membro 
inferior (Merli,G.J.,l 993). 

A anestesia diminui o fluxo sanguíneo pela vasodilatação e pode 
produzir lesão do endotélio. A posição supina do paciente, quando é 
utilizado o acesso anterior, também ajuda a diminuir o retorno venoso. 
A posição do membro inferior com a flexão e adução extremas do 
quadri l , para permitir a colocação da prótese, mantém a rede venosa 
na altura da região inguinal comprimida por longo tempo. Além disto, 
o uso necessário de afastadores apoiados na pelve, compr imindo 
diretamente a parede dos vasos, também pode produzir lesão. 

Associando-se todos os comentários anteriores, pode-se deduzir 
a ansiedade com que o cirurgião ortopédico encara a possibilidade 
de ocorrência da TVf^ e o interesse em diagnosticá-la precocemente 
para evitar a EP e também as alterações venosas posteriores que se 
instalarão no membro afetado. 

A profilaxia é comprovadamente eficaz na redução dos índices 
estatísticos, mas apresenta, através de cada um dos métodos propostos, 
algumas desvantagens. Além de não ser isenta de riscos, deve ser 
considerado o seu elevado custo (Stranks,G.J, 1992). 

Mesmo assim, a mais eficaz das drogas, a heparina de baixo 
peso molecular, ainda apresenta resultados conflitantes, com efeitos 
que evidenciam 31,8% de TVP, segundo um estudo real izado em 
pacientes portadores de fratura do colo femoral (Monreal,M. ,1989). 

Nos estudos sobre a prevenção da TVP especificamente na PTQ 
destaca-se o de Francis, que encon t rou um m a i o r n ú m e r o de 
complicações deste tipo nas próteses cimentadas. Outros resultados 
levam à mesma conclusão, embora os fatores que possam influir não 
estejam bem determinados (Francis,C.W.,1989). 
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De toda esta exposição, sobressai a importância do diagnóstico 
da TVP, que nos permitirá tratar os pacientes de forma selecionada. 

5.4 A utilização do Eco-Color-Doppler 

A ultrassonografia, tanto no levantamento realizado na literatura, 
como nos casos do presente estudo, mostrou-se eficiente na visualização 
da rede venosa dos membros inferiores. 

A utilização do Eco-Color-Doppler nas mãos de um examinador 
treinado, traz inúmeras vantagens. Do ponto de vista técnico, as veias 
intra-pélvicas podem ser melhor investigadas, a rede venosa é rastreada 
mais rapidamente, e os trombos podem ser classificados como oclusivos 
ou não oclusivos. Também a extensão proximal do t rombo pode ser 
determinada e facilmente reavaliada em exames posteriores. 

A rede venosa da panturr i lha, que sempre fo i mais difícil de 
analisar com o ultrassom, agora consegue, através do Eco-Color-Dop-
pler, ser rastreada com melhor imagem. A dif iculdade principal nesta 
região segue sendo a obesidade, que infelizmente também é fator de 
risco para TVP De qualquer fo rma, cada vez se considera menos 
importante a presença de pequenos trombos na panturri lha, em relação 
à possibilidade de Embolia Pulmonar. 

Analisando a história natural da TVP após PTQ em 499 pacientes, 
Sikorski encontrou uma incidência de 52% de TVP Chama a atenção 
neste estudo o predomínio evidente de TVP nos pacientes operados 
por acesso anterior; 31% destes apresentaram t rombo no segmento 
f e m o r a l , c o n t r a 19% dos o p e r a d o s p o r acesso p o s t e r i o r 
(Sikorski,J.M.,1981). 

Talvez isto ajude a explicar a menor ocorrência de TVP nos casos 
analisados pelo presente estudo, todos operados, exceto 2, por via 
posterior; a única embolia pulmonar encontrada neste grupo, é de um 
destes dois casos. 

No mesmo estudo Sikorski mostra um pico de TVP no 4o dia pós-
operatório. Esta é uma das razões para justificarmos a realização do 
exame no 8o dia pós-operatório, anterior à alta. 
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Nos resultados obtidos nesta série de pacientes, 2 casos de TVP 
foram identificados no primeiro exame. Em um dos pacientes a TVP 
localizou-se na veia femoral superficial direita e foi identificada como 
total; o mesmo paciente apresentou TVP parcial da veia femoral comum 
esquerda. O outro paciente apresentou TVP da veia poplítea con-
tralateral . 

Todos os outros pacientes apresentaram exame normal ou com 
sinais de insuficiência valvular femoral ou fêmoro-popl í tea; contudo, 
este é um dado adicional, comum aos pacientes de faixa etária mais 
elevada. Um único paciente cujo exame havia sido inicialmente nor-
mal, apresentou TVP após o 1 7o dia pós-operatório, evoluindo para 
Embolia Pulmonar, que cedeu com o tratamento adequado. Neste 
paciente, o segundo exame mostrou a obstrução da veia femora l 
comum. Sikorski reconhece a possibil idade de um segundo pico de 
TVP em torno do 13° dia pós-operatór io e isto poder ia justificar a 
repetição do exame neste prazo (Sikorski,J.M.,1 981). 

A menor incidência de complicações vasculares nesta série, pode 
ser justificada por outro ângulo, que não seja a discussão sobre a 
sensibilidade da ultrassonografia. Entre estes, podemos destacar: 

- o grupo envolvido nesta cirurgia já possuía experiência em mais 
de 500 casos tratados préviamente a esta série. 

- a via de acesso posterior: o uso rotineiro deste acesso, ao invés 
do tradicional acesso anterior, evita as posições extremas de 
flexão e adução do quadri l , que mantém compressão venosa 
por longo período. 

- a mobil ização precoce do paciente, iniciando a deambulação 
no 3o dia pós-operatório seguido de exercícios permanentes. 

A imagem que se obtém com o Eco-Color-Doppler é tão nítida 
que inspira, por si só, confiança no método. As f iguras de 1 a 11 
mostram esta nitidez em imagens normais e com t rombo; especialmente 
abaixo do joelho, área considerada difícil para o exame com o US, 
pode-se obter imagens como as aqui demontradas. Mas este não 
deixa de ser um exame dependente do treinamento do examinador. 
Por este motivo, todos os pacientes fo ram submetidos à análise do 
mesmo examinador que já acumulava a experiência de 2000 exames 
realizados através deste aparelho, sendo 35% venosos. 

Nos pacientes considerados normais, após o primeiro exame não 
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foi instituída outra terapia que não a mobil ização precoce e intensa. 
Nos casos onde começam a surgir sinais de edema não postural, ou 
qualquer suspeita de obstrução venosa, a repetição do exame parece 
ser uma al ternat iva mais at raente de que in ic iar p ron tamente a 
medicação. 

\ 

A luz desta exper iênc ia e a p o i a d o s pelos d a d o s recentes 
publ icados, podemos aceitar o uso do Eco-Color-Doppler como o 
exame de eleição para rastreamento da TVP na PTQ. 

Por tratar-se de um método barato, de fácil repetição, sensível, 
específico e inócuo, o seu uso rotineiro pode mostrar com maior certeza 
quais os pacientes que deverão se beneficiar com uma terapia agressiva. 

Desta forma, estaremos preservando inúmeros outros pacientes 
dos problemas inerentes à terapia anticoagulante pro longada. 
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Da revisão bibl iográf ica e dos resultados 
ob t idos nesta série de pac ientes, pudemos 
concluir: 

1 - a Trombose Venosa Profunda pode ser 
d e t e c t a d a p r e c o c e m e n t e pe la 
u l t rassonogra f ia com o Eco-Color-
Doppler, pois ele é sensível e específico 
o suficiente para ser confiável; 

2- a identif icação da Trombose Venosa 
Profunda não detectável clinicamente 
p e r m i t e o t r a t a m e n t o p r o f i l á t i c o 
a d e q u a d o p a r a ev i t a r Embo l i a 
Pulmonar; 

3- esta conduta para com os pacientes 
submetidos a Prótese Total de Quadr i l 
nos dá a possibilidade de evitar o uso 
i n d i s c r i m i n a d o da m e d i c a ç ã o 
ant icoagulante. 
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figo 1 - Vasos femorais superficiais. Imagem normal. 
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Fig. 2 : Imagem de trombo ( T ) na veia femoral superficial 





figo 4 : Veia femoral comum. Imagem de trombo ( T ). 
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Fig. 5 : Junção eafeno femoraJ. Imagem normal 
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Fig.6 : Junção safemo femoral. Trombo na veia femoral comum ( flecha ). 
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Fig. 7 : Imagem de trombo na bifurcação femoral ( T ). 
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Fig.8 Imagem de -t:rombo ( T ) na veia poplí-tea. 



Fig. 9 : Veia6 tibiai6 p06teriore6 e fibulare6.lmagem normal J corte longitudinal 
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Fig. 10 : Va~o~ tibiai~ po~teriore~. Corte tran~ver~al, imagem normal. 



figo 11 : Imagem de trombos nas veias tibiais posteriores ( T e flecha ) . 
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