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RESUMO

MOREIRA, Clara Monteiro. Artroplastia do quadril: revisando a imagem dos aspectos
esperados e as principais complicacdes. Trabalho de Conclusédo de Curso (Residéncia
Médica em Radiologia e Diagnéstico por Imagem) — Instituto Nacional de Cancer
(INCA), Rio de Janeiro, 2025.

Introdugao: A artroplastia total do quadril € um procedimento cirurgico destinado a
restaurar a fungao articular e aliviar a dor. Com o aumento da faixa etaria da populagao,
0 maior numero de cirurgias elevou a incidéncia de complica¢cdes e a necessidade de
revisbes. Este trabalho tem como objetivo revisar e ilustrar os principais achados
radiograficos esperados e as complica¢gdes associadas as artroplastias realizadas em
nossa instituicdo. Achados Radiograficos Usuais: Apos a artroplastia total do quadril,
€ comum observar uma série de achados de imagem que fazem parte do processo de
adaptacao da protese. Entre eles, o stress shielding e o stress loading sao frequentes. O
stress shielding refere-se a reabsorgao 6ssea proximal por reducéo do estresse na area
ao redor da prétese. Ja o stress loading se caracteriza pela esclerose Ossea distal,
resultado da sobrecarga na extremidade da prétese. Complicagdes: Diversas
complicagcdes podem surgir e devem ser monitoradas. O afrouxamento (loosening) € uma
complicagdo importante, indicado por uma zona lucente superior a 2 mm na interface
entre 0 0sso e a protese. O deslocamento da prétese, que pode ocorrer por fatores
associados ao paciente ou ao tipo de cirurgia realizada, € uma das principais causas de
revisao precoce. Ainfeccdo € uma complicagcao séria e corresponde a terceira causa mais
comum de revisdo, visualizada como uma zona lucente irregular, com diagndstico
confirmado por cultura positiva. O desgaste (wear), especialmente no copo acetabular de
polietileno, ocorre devido ao atrito com a cabeca femoral protética. Fraturas sao mais
frequentes no fémur e podem ocorrer tanto durante quanto apds a cirurgia. Durante o
procedimento elas geralmente ocorrem na regido trocantérica, sendo a extremidade distal
da prétese usualmente afetada no pdés-operatério. Finalmente, a ossificacao heterotépica,
que é a formacgao de osso nos tecidos moles adjacentes, ndo tem relevancia clinica a
menos que cause rigidez do quadril. Conclusao: A revisdo de proteses de quadril é
frequentemente necessaria devido ao afrouxamento e deslocamento dos componentes,
principalmente por causas mecanicas e desgaste do material. A identificagdo precoce
dessas complicagdes aumenta o sucesso do tratamento e a funcionalidade a longo prazo.

Palavras-chave: artroplastia de quadril; prétese articular; radiografia.



ABSTRACT

MOREIRA, Clara Monteiro. Hip arthroplasty: reviewing the image of expected aspects
and main complications. Final Paper (Medical Residency in Radiology and Diagnostic
Imaging) — Brazilian National Cancer Institute (INCA), Rio de Janeiro, 2025.

Introduction: Total hip arthroplasty is a surgical procedure designed to restore joint
function and relieve pain. As the population ages, the greater number of surgeries has
increased the incidence of complications and the need for revisions. This paper aims to
review and illustrate the main expected radiographic findings and complications
associated with arthroplasties performed at our institution. Usual radiographic findings:
After total hip arthroplasty, it is common to observe a series of imaging findings that are
part of the prosthesis adaptation process. Among them, stress shielding and stress
loading are common. Stress shielding refers to proximal bone resorption, which occurs
due to reduced stress in the area around the prosthesis. On the other hand, stress loading
is characterized by distal bone sclerosis, as result of the overload at the prosthesis
extremity. Complications: Various complications can arise and need to be monitored
carefully. Loosening is an important complication, indicated by a lucent zone greater than
2 mm at the interface between the bone and the prosthesis. Displacement of the
prosthesis, which can occur due to factors associated with the patient or the type of
surgery performed, is one of the main causes of early revision. Infection is a serious
complication and the third most common cause of revision, visualized as an irregular
lucent zone, with diagnosis confirmed by a positive culture. Wear, especially on the
polyethylene acetabular cup, occurs due to contact with the metal femoral head.
Fractures, which are more frequent in the femur, can occur both during and after surgery.
During the procedure, they usually occur in the trochanteric region, while after surgery,
the distal end of the prosthesis is usually affected. Finally, heterotopic ossification, which
is the formation of bone in adjacent soft tissues, has no clinical significance unless it
causes hip stiffness. Conclusion: Revision of hip prostheses is often necessary due to
loosening and displacement of components, mainly due to mechanical causes and
material wear. Early identification of these complications improves treatment and long-
term functionality.

Keywords: hip arthroplasty; joint prosthesis; radiography.
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Introducao

A artroplastia total do quadril € um procedimento cirargico destinado a
restaurar a funcéo articular e aliviar a dor. Com o0 aumento da faixa etaria da
populacédo, o namero de cirurgias tem crescido, o que também elevou a

incidéncia de complicactes e a necessidade de revisoes.

Reconhecer as principais complicacoes precocemente € crucial para o

sucesso do tratamento.

Este trabalho tem como objetivo revisar e ilustrar os principais achados
radiograficos esperados e as complicacbes associadas as artroplastias

realizadas em nossa instituicao.




Achados Radiograficos

Stressing shielding.
Figura 1A. Radiografia AP do quadril direito, apds artroplastia primdria total ndo cimentada, demonstrando rarefagdo dssea
no grande trocanter femoral e reabsorgdo dssea do calcar (seta) devido a redugdo do estresse.

Stressing loading.

Figura 1B. Radiografia obliqua do quadril esquerdo, apés artroplastia primaria total ndo cimentada, demonstrando
esclerose ao redor do pedestal (seta) devido ao aumento do estresse.




Complicacoes

Lossening (Ostedlise) _E a principal indicagtio de revisdo da artroplastia do quadril. Pode ser indicada por uma zona lucente maior que 2
mm na interface do osso com a prétese e por migragdo de algum dos componentes.

Figura 2A. Radiografia AP do quadril direito, apés artroplastia priméria total ndo cimentada, com questionavel rarefacdo dsseo ao redor do
componente acetabular.

Figura 2B. Radiografia AP do quadril direito, apds artroplastia priméria total ndo cimentada, mostrando aumento da zona de ostedlise ao
redor do parafuso acetabular.

Figura 2C. Ostedlise melhor evidenciada no exame de tomografia com reconstrugdo no plano coronal, nas zonas | e Il de De Lee e
Charnley.




Luxagdo_ E a terceira principal causa de revisdo da artroplastia do quadril, ocorrendo em 10-15 % dos casos.

Figura 3A. Radiografia AP do quadril direito, apds artroplastia priméria total ndo cimentada, com deslocamento do
componente acetabular.

Figura 3B. Radiografia AP do quadril direito, apds artroplastia primdria total ndo cimentada, com migragdo superior do
componente femoral.

‘;3

Infecgdio_E a sequnda causa mais comum de reviséo da artroplastia de quadril. Indicada pela zona lucente irregular na
interface do osso com a prétese, pode se confundir com a ostedlise asséptica por causas mecdnicas ou por particulas do
material da prétese, sendo a cultura positiva do liquido sinovial o padréo ouro para o diagndstico.

Figura 4. Radiografia AP do quadril direito, apds artroplastia primaria total ndo cimentada, demonstrando extensa ostedlise
do componente femoral com desvio medial da haste femoral.




Wear (Desgaste)

Figura 5A. Radiografia AP do quadril esquerdo, apds artroplastia primaria total ndo cimentada, mostrando a posi¢do central
da cabega femoral em relago ao componente acetabular.

Figura 5B. Radiografia de acompanhamento com desgaste superolateral do polietileno do componente acetabular e leve
perda da centralizagdo da cabega femoral.

Figura 5C. Desgaste do componente de polietileno melhor evidenciado na tomografia com reconstrugéo no plano coronal.

Fratura periprotética_ Geralmente utiliza-se a classificagéo de Vancouver.

Figura 6. Radiografia AP do quadril direito, apds artroplastia priméria total cimentada, demonstrando fratura periprotrética
com ostedlise e perda 6ssea (Vancouver B3).




Ossificagtio heterotopica_ Ocorre quando células mesenquimais primitivas nos tecidos moles circundantes se transformam em células
osteobldsticas, que formam osso lamelar maduro. Geralmente ndo tem relevéncia clinica, exceto quando causa rigidez do quadril.
(Grau IV de Brooker ).

Figura 7A. Radiografia AP do quadril esquerdo, apds artroplastia primaria total ndo cimentada, com ossificagdo das partes moles
junto ao grande trocanter femoral (seta), grau |, assintomético.

Figuras 7B e C. Radiografias AP do quadril direito, aps artroplastia primaria total ndo cimentada, demonstrando ossificado das
partes moles comunicando o grande trocanter femoral ao iliaco (seta), graus Il e IV, respectivamente, determinando limitagdo

articular.

Conclusao

Revisoes de proteses de quadril sédo frequentemente necessarias devido ao
afrouxamento asséptico ou séptico e ao deslocamento dos componentes,
principalmente por causas mecanicas ou por desgaste do material.

Identificar essas complicacbes precocemente e diferencia-las de achados
radiograficos usuais aumenta o sucesso do tratamento e a funcionalidade da

articulacao.
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