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Objetivo Analisar o perfil e a percepcdo dos pacientes em lista de espera para
artroplastia total do quadril (ATQ) sobre a realizacdo das cirurgias eletivas durante a
pandemia pela COVID-19.

Métodos De julho a novembro de 2021, foram entrevistados pacientes em lista de
espera para ATQ durante consultas ambulatoriais. Para comparar os grupos com
relacdo as variaveis categoricas foi aplicado o Teste Qui-quadrado ou Teste exato de
Fisher e para as varidveis quantitativas foi aplicado o teste de Mann-Whitney. Os
resultados foram calculados utilizando o programa Statistica versao 7.

Resultados 39 pacientes responderam ao questionario. A média de idade foi de 58,95
anos, sendo 53,85% do sexo masculino. Aproximadamente, 60% manifestaram preo-
cupacao em contrair ou transmitir COVID-19 aos seus familiares ap6s internagao
hospitalar para ATQ. 58,9% dos pacientes sentiram-se prejudicados pelo atraso no
agendamento das cirurgias eletivas durante a pandemia. 23% perderam ou tiveram
algum familiar que perdeu o emprego durante a pandemia, havendo diferenca
estatistica para o grupo com menos de 60 anos (p =0,04).

Conclusao A maioria dos pacientes sentiram preocupacao em infectar-se e expor
familiares a COVID-19 apds a cirurgia e notaram prejuizo pelas suspensoes e atraso no
agendamento de cirurgias eletivas. O impacto econ6mico da pandemia revelou-se pela

Trabalho desenvolvido no Hospital Universitdrio Cajuru, Escola de
Medicina, Pontificia Universidade Catélica do Parand, Curitiba, PR,

Brasil.
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taxa de 23% de entrevistados que perderam ou tiveram algum familiar que perdeu seu
emprego durante a pandemia, sendo maior nos pacientes menores de 60 anos
(p=0,04).

Objective To analyze the profile and perception of patients on the waiting list for total
hip arthroplasty (THA) about performing elective surgeries during the COVID-19
pandemic.

Methods From July to November 2021, patients on the THA waiting list were
interviewed during outpatient consultations. To compare the groups regarding
categorical variables, the Chi-square test or Fisher’s exact test was applied, and for
quantitative variables the Mann-Whitney test was applied. The results were calculated
using the Statistica program version 7.

Results 39 patients answered the questionnaire. The mean age was 58.95 years, with
53.85% male. Approximately 60% expressed concern about contracting or transmitting
COVID-19 to their family members after hospitalization for THA. 58.9% of patients felt
hampered by the delay in scheduling elective surgeries during the pandemic. 23% lost
or had a family member who lost their job during the pandemic, with a statistical
difference for the group under 60 years old (p =0.04).

Conclusion Most patients were concerned about becoming infected and exposing
family members to COVID-19 after surgery and noted damage due to suspensions and
delay in scheduling elective surgeries. The economic impact of the pandemic was
revealed by the rate of 23% of respondents who lost or had a family member who lost
their job during the pandemic, being higher in patients under 60 years of age

surgery (p=0.04).

Introducao

Desde mar¢o de 2020, a pandemia do novo coronavirus
(COVID-19) comecou a interferir no funcionamento do sis-
tema uUnico de sadde (SUS), no Brasil. Com o aumento da
ocupacdo dos leitos em unidades de tratamento intensivo, os
governos estaduais, municipais e gestores de satide ptblica e
privada optaram por suspender as cirurgias eletivas. Essa foi
uma das medidas tomadas para conter a transmissibilidade,
diminuir as hospitalizagées e disponibilizar leitos para
pacientes graves com COVID-19. O impacto econémico e
social das restri¢des para cirurgias eletivas ortopédicas do
quadril e a percepgdo dos pacientes em rela¢do a retomada
das cirurgias permanecem pouco estudadas em nosso pais.

Ndo ha no Brasil um estudo que estime os prejuizos
decorrentes da paralisacdo das cirurgias eletivas no pais.
Entretanto, dados da American Hospital Association esti-
mam que, naquele pais, as perdas para hospitais e servicos de
satide possam atingir a marca de 202 bilhdes de délares.’
Mais da metade dos norte-americanos relataram diminui¢ao
da renda desde que a pandemia comegou e a taxa de
desemprego aumentou, consideravelmente.?

O impacto social da suspensdo de cirurgias esta direta-
mente relacionado com a reduc¢do da qualidade de vida dos
pacientes. 100 pacientes que estavam aguardando por cirur-
gias ortopédicas, dos quais 70 estavam listados para artro-
plastias primarias ou de revisdo do quadril ou joelho foram
entrevistados no University College London Hospital. Seus
resultados apontaram que, aproximadamente, 90% gostariam

de ser submetidos ao procedimento o mais breve possivel.?
Isso reflete a deterioragdo da qualidade de vida dos pacientes
que convivem com osteoartrose de joelho e quadril.4 Entre os
pacientes em fila de espera para artroplastia total do quadril
(ATQ), foi observado que 33% consideram sua qualidade de
vida pior do que a morte, além de haver associacao entre tempo
em lista de espera e perda da qualidade de vida.’

A percepcdo dos pacientes sobre a possibilidade de reto-
mada das atividades é um fator importante que necessitam
mais estudos. Nos Estados Unidos ha dados demonstrando
que os homens teriam maior interesse em realizar cirurgias
eletivas mais brevemente que as mulheres, apds retirada as
restri¢des pela COVID-19. A maioria dos entrevistados se
preocupam em contrair o virus durante a internac¢do para a
cirurgia, bem como em expor seus familiares ao virus.®

Devido a escassez de dados que possam refletir a reali-
dade local sobre os efeitos do adiamento das cirurgias
eletivas e as expectativas dos pacientes, este estudo buscou
estudar o perfil dos pacientes em lista de espera para
artroplastia total do quadril e sua percepg¢do sobre a pande-
mia e o impacto que ela causa nas suas vidas.

Material e Métodos

Este estudo foi aprovado no Comité de Etica em Pesquisa da
nossa Instituicdo e inserido na Plataforma Brasil (CAAE-
47957921.7.0000.0020) e o formulario de consentimento
informado foram fornecidos e assinados pelos participantes
da investigacao
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No periodo de julho a novembro de 2021, trinta e nove
pacientes em lista de espera para artroplastia total do quadril
(ATQ), em um hospital universitario, foram avaliados através
de um questiondrio previamente a cirurgia. O questiondrio
foi aplicado durante consulta ambulatorial por um especia-
lizando em cirurgia do quadril (Anexo 1). Foram incluidos
pacientes com mais de 18 anos de idade, com indicacdo de
ATQ. Pacientes que aguardavam cirurgia de ATQ por fratura
do fémur proximal foram excluidos do estudo.

Os dados coletados foram sumarizados com a construgao
de tabelas de frequéncia e tabelas de contingéncia. Para
comparar os grupos com relacdo as varidveis categéricas
foi aplicado o Teste Qui-quadrado ou Teste exato de Fisher,
para as variaveis quantitativas foi aplicado o teste de Mann-
Whitney. Os resultados foram calculados utilizando o pro-
grama Statistica versdo 7.

Resultados

O total de 39 pacientes responderam ao questionario. Os
pacientes tinham em média, 58,95 anos (variando de 26 a 93
anos), sendo pouco mais da metade do sexo masculino
(53,85%). Mais de 75% dos pacientes tinham renda menor
do que trés salarios-minimos por pessoa da familia.
A =Tabela 1 representa o perfil demografico da amostra
estudada.

Aproximadamente, 60% dos pacientes demonstraram
preocupacdo em contrair COVID-19 ou expor sua familia
ao coronavirus apés a interna¢do para ATQ. Ndo houve
diferenca entre os grupos por idade ou sexo em relacdo a
preocupacdo com a infec¢do por COVID-19 durante o inter-
namento para a cirurgia. A presenca de comorbidades tam-
bém ndo influenciou nas respostas (p=0,29). Houve
diferenca estatistica entre a proporcdo de vacinados entre
0s grupos etarios, sendo maior em pacientes maiores de 60
anos (p =0,004). Entretanto, a vacina¢do completa ndo con-
feriu menor preocupacdo com a infeccdo por COVID-19
(p=0,24).

Foi questionado aos pacientes sua percepcdo sobre a
gravidade dos sintomas que poderiam manifestar em caso

Tabela 1 Perfil demografico da amostra

Caracteristicas N %
Sexo

Sexo Masculino 21 53.85
Sexo Feminino 18 46.15
Faixa etaria (anos)

18-39 2 6.02
40-49 6 15.38
50-59 15 38.46
60-69 5 12.82
>70 11 28.21
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Tabela 1 (Continued)

Caracteristicas N %
Estado civil

Casado 28 71.79
Solteiro 3 7.69
Viavo 12.82
Divorciado 3 7.69
Raca

Branco 34 87.18
Preto 3 7.69
Pardo | Mestico 5.13
Salarios minimos por pessoa da familia

Até 1 16 41.03
1-3 14 35.90
3-6 4 10.26
6-10 4 10.26
>10 1 2.56
NdGmero de pessoas que moram na mesma casa

1 4 10.26%
2 15 38.46%
3 13 33.33%
4 ou mais 7 17.95%

Mora ou cuida de pessoas com mais de 60 anos

Nao

31 81.58%

Sim

7 18.42%

Trabalha ou mora com alguém que trabalha em servicos

essenciais

Nao 26 66.67%
Sim 13 33.33%
Perda do emprego na pandemia (paciente ou familiar)
Ndo 30 76.92%
Sim 9 23.08%
Recebe auxilio doenca

Ndo 29 74.36%
Sim 10 25.64%
Imunizacao completa para COVID

Sim 21 53.85%
Ndo 18 46.15%
Comorbidades

Obesidade 12 30.77%
Diabetes Mellitus 11 28.21%
Hipertensdo Arterial Sistémica 26 66.67%
Tabagismo 5 12.82%
Etilismo 1 2.56%

Fonte: Dados dos autores
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de infec¢do por COVID-19 (sem sintomas, com sintomas
leves, com sintomas moderados sem risco de morte e mode-
rados com risco de morte). Mais de 70% dos participantes
acreditam que se forem infectados pelo COVID-19, terdo
apenas sintomas leves. Considerando os pacientes com
mais de 60 anos, a cren¢a de que teriam apenas sintomas
leves foi de 68,75%. Ndo houve diferenca significativa nas
respostas quando comparados os grupos etarios (p=0,45).

Quase 75% afirmaram que o seu indice de dor é 8 ou mais e
que aguardam cirurgia de artroplastia total do quadril ha
mais de 12 meses. Aproximadamente 60% dos entrevistados
se sentem prejudicados com o atraso da cirurgia.

Mais de 80% dos participantes afirmaram que se sentiriam
confortaveis em realizar a cirurgia em até um més, apés a
liberacdo das cirurgias eletivas pelos 6rgaos competentes.

Foi questionado qual local ou situacdo no hospital mais
preocupa em rela¢do ao risco de contaminar-se por COVID-
19. Mais de 60% dos participantes afirmaram que a admissao
e a sala de espera sdo os ambientes mais preocupantes,
ficando em segundo lugar o quarto de internacdo e area de
recuperacdo pds-operatéria, em terceiro o contato com as
equipes assistentes e, por ultimo, a sala cirtrgica.

Quando questionados se o risco de contaminagdo é maior
ou menor no internamento em comparagdo com as atividades
do cotidiano, cerca de 40% responderam existir maior risco no
hospital. O risco foi considerado menor no ambiente hospitalar
para 39% e igual para 21%. Nao houve diferenca significativa
entre os grupos etarios quanto a esta propor¢ao (p = 0,55).

Mais de 23% dos respondentes perderam emprego
durante a pandemia ou tiveram algum familiar que ficou
desempregado. Houve diferenca significativa entre os grupos
etarios (p=0,04), sendo que os mais jovens (menos de 60
anos) apresentaram, significativamente, mais casos de perda
de emprego. Em contrapartida, o grupo mais jovem foi
beneficiado com complementacdo de renda através de pro-
gramas governamentais como o auxilio-doenca (p =0,002).

Mais de 85% dos respondentes gostariam que a primeira
consulta ambulatorial apés a cirurgia fosse presencial,
enquanto o restante optaria por telemedicina. Ndo houve
diferenca significativa entre os grupos etarios quanto a esta
propor¢ado (p=0,28).

Discussao

A média de idade da populacdo estudada, 58,95 anos, foi
dentro do esperado, considerando a prevaléncia de coxar-
trose na populacdo adulta. As hip6teses de que a presenca de
mais comorbidades, vacina¢do incompleta para COVID-19,
faixa etdria mais elevada e sexo feminino estariam associadas
ao maior receio de contrair COVID-19 na internacdo para
artroplastia total do quadril ndo se confirmou apds analise
estatistica.

As pessoas do sexo feminino apresentaram maior preocu-
pacdo com o risco de infeccdo por COVID-19 (64,71% contra
52,38% dos homens) e 58,82% das mulheres tém medo de expor
seus familiares aovirusda COVID-19ap6s ainternagao. Embora
ndo tenhamos encontrado significancia estatistica para essa
diferenca entre os géneros em nossa populacdo, os achados

Pedrozo et al.

ratificam resultados de outra pesquisa em que essa sensacao é
mais prevalente em mulheres.® A média dos pacientes que se
preocupam em contrair COVID-19 durante a internagdo
(57,9%) assemelhou-se a dados de pesquisas realizadas em
outros paises, em que a taxa foi em 61% e 53%.3-%7

Era esperado que os pacientes com mais de 60 anos
estivessem mais preocupados em contrair COVID-19 ou
receio de evolucdo com sintomas mais severos devido ao
conhecimento geral sobre a epidemiologia da doenca. Porém,
ndo houve diferenca significativa nas respostas quando
comparado os grupos etarios (p=0,45). 68,75% dos idosos
acredita que se fosse infectado, evoluiria com a forma leve da
doenga, o que ndo diferiu significativamente dos responden-
tes com menos de 60 anos (72,73%).

Nao houve diferenca com significancia estatistica quando
os pacientes responderam se consideraram o hospital um
local com maior risco de exposi¢do e contaminagao a COVID-
19 quando comparado as atividades do cotidiano. O achado
pode refletir a diversidade de nivel de exposicdo da popula-
¢do, considerando que pacientes mais restritos ao ambiente
domiciliar, que ndo usam transporte puablico ou ndo traba-
lham fora de casa estariam menos expostos. Por outro lado,
pacientes com rotina de maior convivio com outras pessoas
no trabalho, com vizinhos, familiares estariam mais sujeitos a
infectar-se e consideraram o hospital mais seguro. Ter ava-
liado essa percepcao dos pacientes foi importante pois em
periodos de liberagdo do governo para realizar o procedi-
mento, a maioria dos pacientes que cancelaram sua cirurgia
mencionaram a preocupacdo em contrair COVID-19 como
principal motivo. Sendo assim, os pacientes que consideram
o hospital como um local de maior risco de transmissibili-
dade de COVID-19 estdo sujeitos a cancelar suas cirurgias.’

A maioria dos pacientes (58,9%) sentiram prejudicados
com o atraso para a realiza¢do da sua cirurgia de artroplastia
total do quadril. Esse achado reforca a perda de qualidade de
vida que os pacientes com artrose do quadril sofrem.*

Ho et al.” encontraram associacio entre a concordincia
dos pacientes em submeter-se a cirurgia ortopédica eletiva e
apercepg¢do de que sua situacgdo era grave ou estava piorando.
Em nosso estudo, ndo encontramos associa¢do entre maior
intensidade da dor e a prevaléncia em concordar em realizar
a cirurgia em menos de 30 dias da aplicacdo do questionario.
Considerando que a confianga nos hospitais e no sistema de
salde é um fator necessario para submeter-se a uma cirurgia
eletiva,’ é possivel que a cautela em aguardar mais de 30 dias
para o procedimento tenha ocorrido pela compreensdo de
que o colapso da satde publica no pais, ndo propiciava o
momento ideal para o internamento. Durante o estudo, o pais
sofria com a falta de leitos de enfermaria e de cuidados
intensivos em hospitais ptblicos e privados.

Apds a primeira onda de COVID-19 na Inglaterra, foi
avaliado o desejo dos pacientes em terem sua artroplastia
total do quadril realizada durante a pandemia. Foi encon-
trada uma taxa de 94,7% de concordancia em submeter-se a
cirurgia o mais breve possivel.> Em contrapartida, nosso
estudo obteve uma taxa de concordancia de realizar a
cirurgia em menos de 30 dias de 81,58%. A diferenca encon-
trada pode ser explicada por diversos fatores. Os questionarios
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aplicados em nosso estudo foram inicialmente aplicados
quando ainda havia proibicao de cirurgias eletivas devido ao
grande ndmero de casos novos, mortes e interna¢des por
COVID-19 no pais. E possivel também que a diferenca se
deva por ndo possuirmos o mesmo protocolo de cuidados do
perioperatério que poderia diminuir a contaminagdo intra-
hospitalar, como exigéncia de testes negativos de PCR para
COVID-19 e isolamento pré-operatério com duracdo de 14
dias; além de ndo informarmos que o hospital estaria sendo
considerado uma "zona livre de COVID", na qual ndo eram
atendidos nem tratados casos suspeitos ou confirmados de
COVID-19.

Em nossa Instituicdo, os pacientes submetidos a artroplas-
tia de quadril sdo internados e, em sua maioria, recebem alta
hospitalar no segundo dia p6s-operatério. Em outros servicos
existem a possibilidade de alta hospitalar em 24 horas. E
possivel sugerir que a estimativa de permanecer mais tempo
no hospital, aonde pode haver doentes internados pela COVID-
19, no periodo pés-operatério possa influenciar negativa-
mente o desejo de operar o mais breve possivel devido ao
receio em contaminar-se ou adoecer durante a internagao.

No segundo e terceiro trimestre de 2021, o desemprego no
Brasil atingia taxas de 14,9 e 14,2%, segundo dados do
Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE).8 (0]
impacto econémico refletiu principalmentes nos 23,08%
dos pacientes que perderam seu emprego ou de familiares
durante a pandemia, especialmente para o grupo com menos
de 60 anos (p=0,04).

Apesar do receio em contrair COVID-19, 85% dos pacientes
gostariam que a primeira consulta pés-operatéria fosse
presencial em vez de telemedicina. O dado pode estar
relacionado com a dificuldade de acesso a internet e auséncia
de dominio com aparelhos eletrdnicos. Ainda que nao hou-
vesse tais dificuldades, é possivel que o desejo de ter o exame
fisico, avaliacdo da ferida operatéria e retirada de pontos
realizados na primeira consulta p6s-operatéria tenham feito
com que a maioria preferissem consulta presencial.

Conclusao

0 estudo avaliou a percepcdo dos pacientes em lista de espera
para artroplastia total do quadril durante a pandemia de
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COVID-19. A maioria dos pacientes se sentiram prejudica-
dos pelas suspensdes e atrasos de cirurgias eletivas e
preocupac¢do em infectar-se ou expor familiares a COVID-
19 apds a cirurgia. O impacto econdmico da pandemia
revelou-se pela taxa de 23% dos entrevistados que perderam
ou tiveram algum familiar que perdeu seus empregos
durante a pandemia, sendo maior nos pacientes menores
de 60 anos (p=0,04).

Suporte Financeiro
Nao houve suporte financeiro de fontes ptblicas, comer-
ciais, ou sem fins lucrativos.
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Anexo 1-Questionario: Percepcao de pacientes em lista de espera para cirurgias eletivas do
Hospital Universitario Cajuru

Nome completo:

Idade:

Qual a sua idade?
a) entre 18 e 30 anos
b) entre 30 e 39 anos
c) entre 40 e 49 anos
d) entre 50 e 59 anos
e) entre 60 e 69 anos
f) 70 anos ou mais

Sexo:
a) Masculino
b) Feminino
c) Prefiro ndo responder

Em qual macrorregido de satide vocé mora no Estado do Parana?
a) Leste (inclui regido metropolitana de Curitiba e Paranagua)
b) Campos Gerais (inclui Ponta Grossa, Irati, Unido da Vitéria, Telémaco Borba)
¢) Centro-Sul (inclui Guarapuava e Pato Branco)
d) Oeste (inclui Francisco Beltrdo, Foz do Iguagu, Cascavel, Toledo
e) Noroeste (inclui Campo Mourao, Umuarama, Cianorte, Paranavai, Maringa)
f) Norte (Apucarana, Londrina, Cornélio Proc6pio, Jacarezinho, Ivaipora)
g) Outro estado

Qual seu Estado Civil?
a) Solteiro
b) Casado
c) Divorciado
d) Vitvo

Com qual grupo étnico vocé se identifica?
a) Branco
b) Preto
c) Amarelo
d) Indigena
e) Pardo | Mestico

Somando a sua renda com a renda das pessoas que moram com vocé, quanto é, aproximadamente, a renda familiar mensal por
pessoa?

a) Até 1 salario minimo (até R$ 1100,00)

b) De 1 a 3 salarios minimos (de R$ 1100,01 até R$ 3300,00)

c) De 3 a 6 salarios minimos (de R$ 3300,01 até R$ 6600,00)

d) De 6 a 10 salarios minimos (de R$ 6600,01 a 11000,10)

e) Mais de 10 salarios minimos (acima de R$ 11000,10)

A fonte principal da renda familiar é devido ao seu trabalho?
a) sim
b) ndo

Quantas pessoas moram na mesma casa que vocé?
a) Moro sozinho(a)
b) 2
)3
d) 4 ou mais
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Vocé mora ou cuida de pessoas com mais de 60 anos?
a) sim
b) ndo

Vocé ou alguém que mora com vocé trabalha em servigos considerados essenciais?
a) sim
b) ndo

Vocé ou alguém da familia perdeu o emprego durante a pandemia?
a) sim
b) ndo

Vocé recebe auxilio-doenga?
a) sim
b) ndo

Vocé esta imunizado para COVID com a vacina (pelo menos trés semanas apds a segunda dose da vacina, em caso de vacinas
com duas doses)?

a) sim

b) ndo

Com que frequéncia vocé precisa que alguém o ajude a ler ou interpretar instrucdes, panfletos, ou outros materiais por escrito
do seu médico?

a) Nunca

b) Raramente

¢) As vezes

d) A maior parte das vezes

e) Sempre

Em geral, vocé diria que sua sadde é:
a) Excelente
b) Muito boa
c) Boa
d) Ruim
e) Muito ruim

Marque abaixo se vocé possui algum dos problemas de satide relacionados abaixo (mais de uma resposta pode ser assinalada):
a) Hipertensdo Arterial Sistémica (Pressdo Alta)
b) Diabetes Mellitus
c) Tabagismo
d) Etilismo
e) Obesidade (indice de massa corporal maior que 30)

Qual cirurgia vocé esta aguardando
a) Artroplastia total do quadril
b) Revisdo de Artroplastia total do quadril

Vocé possui indicacdo de cirurgia em um lado apenas ou nos dois quadris?
a) um lado apenas
b) nos dois lados

De zero a 10, sendo zero nenhuma dor e 10 dor excessiva, qual nota vocé daria para a sua dor?
Como vocé se sente com o atraso da sua cirurgia?

a) Muito prejudicado

b) Pouco prejudicado

¢) Ndo me sinto prejudicado nem beneficiado
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d) Pouco beneficiado
e) Muito beneficiado

Ha quanto tempo vocé esta aguardando para realiza¢do da cirurgia?
a) Menos de 6 meses
b) Entre 6 meses e 1 ano
c) Entre 1 e 2 anos
d) Mais de 2 anos

A cirurgia sera realizada por:
a) Sistema tnico de satide (SUS)
b) Convénio
c) Particular

Qudo preocupado vocé estd em ser infectado pelo coronavirus?
a) Nao estou preocupado
b) Muito pouco preocupado
¢) Estou um pouco preocupado
d) Estou muito preocupado

Quado preocupado vocé estd em rela¢do ao risco de expor sua familia ao COVID-19 apés sua cirurgia?
a) Nao estou preocupado
b) Muito pouco preocupado
¢) Estou um pouco preocupado
d) Estou muito preocupado

A maior preocupacdo de contrair COVID-19 se da por (escolha uma resposta):
a) vocé mesmo
b) pelo seu conjuge
c) familiares
d) ndo me sinto preocupado em contrair COVID-19

Vocé acredita que caso desenvolva infec¢do pela COVID-19 ira evoluir?
a) sem sintomas
b) com sintomas leves
c) com sintomas mais grave porém sem risco de 6bito
d) com sintomas graves com risco de 6bito

Uma vez que a retomada das cirurgias eletivas seja liberada, quando vocé se sentiria confortavel em ser submetido a cirurgia
proposta?

a) 1 més

b) entre 1 e 3 meses

c) entre 3 e 6 meses

d) mais de 6 meses

Caso houvesse a possibilidade de ter sua cirurgia realizada mais cedo, durante o periodo de pandemia, vocé contrataria um
plano de satide ou faria a cirurgia de forma particular se tivesse condi¢des financeiras?

a) sim

b) ndo

¢) ndo se aplica (minha cirurgia sera por convénio ou particular)

Mesmo que sua cirurgia seja realizada via plano de satide ou particular, pode haver certa demora para liberagdo da sua cirurgia.
Vocé estaria disposto(a) a pagar uma taxa extra para que sua cirurgia seja realizada mais cedo?

a) sim

b) ndo

¢) ndo se aplica (minha cirurgia sera pelo SUS)
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Qual parte do processo em se realizar a cirurgia mais preocupa vocé sobre contrair COVID-19?
a) Admissdo e sala de espera
b) Sala cirdrgica
c) Area de recuperacio pés-cirtrgica e quarto de internacio
d) Contato com as equipes assistentes

Vocé acredita que o risco de vocé contrair o Covid 19 no hospital durante o internamento é?
a) Muito maior do que nas minhas atividades do dia a dia
b) Um pouco maior do que nas minhas atividades do dia a dia
¢) Igual ao risco que nas minhas atividades do dia a dia
d) Menor do que nas minhas atividades do dia a dia
e) Muito menor do que nas minhas atividades do dia a dia

Como vocé preferiria que fosse a primeira consulta ambulatorial apds a cirurgia?
a) Presencialmente
b) Tele-medicina (consulta por video-chamada)

Para preenchimento do médico:
Caso o paciente esteja aguardando cirurgia de Artroplastia Total do Quadril Primaria, qual a classificacdo da artrose conforme
Tonnis?

a) Grau 0-Sem sinais de osteoartrose

b) Grau I - Esclerose aumentada, ligeira diminui¢do do espaco articular, sem perda/perda ligeira da esfericidade da cabega

do fémur
¢) Grau II - Pequenos cistos, diminui¢cdo moderada do espago articular, perda moderada da esfericidade da cabeca
d) Grau III - Cistos de grandes dimensdes, diminui¢do acentuada do espaco articular, deformidade acentuada da cabeca.

Caso o paciente esteja aguardando cirurgia de Revisdo de Artroplastia do Quadril, qual o motivo da indica¢do?
a) Fratura periprotética
b) Ostedlise femoral
c) Ostedlise acetabular
d) Ostedlise femoral e acetabular
e) Infeccdo
f) Desgaste do par tribolégico
g) Luxacdo recorrente
h) outros
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