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APRESENTAÇÃO 
 

A promoção da saúde é um pilar essencial para a construção de sociedades mais saudáveis e 
resilientes. Com o avanço das pesquisas e a necessidade de abordagens cada vez mais integradas 
e interdisciplinares, "PRÁTICAS EM SAÚDE UMA ABORDAGEM 
MULTIDISCIPLINAR 3" surge como uma obra fundamental para profissionais, 
pesquisadores e estudantes que desejam aprofundar seus conhecimentos sobre o tema. 

Este livro reúne uma série de a estudos atualizados, abordando estratégias inovadoras, políticas 
públicas, desafios contemporâneos e práticas bem-sucedidas na promoção da saúde. A 
diversidade dos temas tratados reflete a amplitude desse campo, explorando desde a atenção 
primária até a implementação de tecnologias na saúde, passando por programas de prevenção, 
educação em saúde e análise epidemiológica. 

Com uma linguagem clara e fundamentação científica rigorosa, "PRÁTICAS EM SAÚDE 
UMA ABORDAGEM MULTIDISCIPLINAR 3" é uma leitura indispensável para aqueles 
que buscam compreender as novas tendências e contribuir para a efetivação de ações voltadas 
ao bem-estar da população. 

Este livro não apenas compartilha conhecimento, mas também incentiva a reflexão crítica e a 
aplicação de estratégias baseadas em evidências para um futuro mais saudável e sustentável. 

 
Boa Leitura!!! 
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RESUMO 
INTRODUÇÃO: O arco cirúrgico, também conhecido como fluoroscópio móvel, constitui um 
recurso tecnológico essencial na cirurgia ortopédica moderna, permitindo a visualização 
dinâmica das estruturas ósseas durante os procedimentos operatórios. Seu uso tem contribuído 
de forma significativa para o aumento da precisão cirúrgica e para a segurança do paciente. 
OBJETIVO: Avaliar a importância do arco cirúrgico na cirurgia ortopédica, destacando suas 
aplicações clínicas, benefícios técnicos, impactos nos resultados cirúrgicos e aspectos 
relacionados à segurança radiológica. METODOLOGIA: Trata-se de uma revisão narrativa da 
literatura, baseada em artigos científicos nacionais e internacionais indexados em bases como 
SciELO, PubMed e Google Scholar, além de livros clássicos da área da radiologia e ortopedia. 
RESULTADOS: Os estudos analisados demonstram que o uso do arco cirúrgico proporciona 
maior precisão no posicionamento de implantes ortopédicos, redução do tempo operatório, 
menor agressão tecidual e diminuição das taxas de complicações e reoperações. 
CONCLUSÃO: Conclui-se que o arco cirúrgico é indispensável na prática ortopédica 
contemporânea, desde que utilizado por equipe treinada e com rigorosa observância das normas 
de radioproteção, contribuindo para melhores desfechos clínicos e maior segurança no ambiente 
cirúrgico. 
 
PALAVRAS-CHAVE: Arco cirúrgico; Cirurgia ortopédica; Fluoroscopia; Radiologia 
intervencionista; Segurança do paciente. 
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ABSTRACT 
 
INTRODUCTION: The surgical C-arm is na essential technological resource in modern 
orthopedic surgery, allowing dynamic visualization of bone structures during operative 
procedures and contributing to surgical precision and patient safety. OBJECTIVE: To evaluate 
the importance of the surgical C-arm in orthopedic surgery, highlighting its clinical 
applications, technical benefits, impact on surgical outcomes, and radiation safety aspects. 
METHODOLOGY: This is a narrative literature review based on national and international 
scientific articles indexed in databases such as SciELO, PubMed, and Google Scholar, as well 
as classic textbooks in radiology and orthopedics. RESULTS: The reviewed studies 
demonstrate that the use of the surgical C-arm improves implant positioning accuracy, reduces 
operative time, minimizes tissue damage, and decreases complication and reoperation rates. 
CONCLUSION: The surgical C-arm is indispensable in contemporary orthopedic practice 
when used by trained professionals and in compliance with radiation protection standards, 
ensuring improved clinical outcomes and surgical safety. 
 
KEYWORDS: C-arm; Orthopedic surgery; Fluoroscopy; Interventional radiology; Patient 
safety. 
 
1. INTRODUÇÃO 

A cirurgia ortopédica tem evoluído significativamente nas últimas décadas, 

impulsionada pela incorporação de novas tecnologias que visam aprimorar a precisão dos 

procedimentos e reduzir riscos ao paciente. Entre essas tecnologias, destaca-se o arco cirúrgico, 

equipamento de fluoroscopia móvel amplamente utilizado em procedimentos ortopédicos que 

demandam controle visual rigoroso das estruturas ósseas (Bontrager; Lampignano, 2021). 

O arco cirúrgico possibilita a obtenção de imagens em tempo real, permitindo ao 

cirurgião acompanhar continuamente o posicionamento de implantes, parafusos e placas 

durante o procedimento. Essa visualização dinâmica contribui para maior acurácia técnica, 

redução de falhas operatórias e diminuição da necessidade de reintervenções cirúrgicas (Court-

Brown; Heckman; McMurtry, 2020). 

Além disso, a literatura aponta que a utilização da fluoroscopia intraoperatória está 

associada à redução do tempo cirúrgico e da agressão tecidual, fatores diretamente relacionados 

à menor incidência de infecções e a uma recuperação pós-operatória mais rápida. Dessa forma, 

o arco cirúrgico consolida-se como ferramenta essencial para a segurança e eficácia dos 

procedimentos ortopédicos (Abanomy t al., 2024). 

Entretanto, o uso do arco cirúrgico envolve exposição à radiação ionizante, o que exige 

atenção rigorosa às normas de radioproteção. A capacitação da equipe multiprofissional e a 

adoção de medidas de segurança são fundamentais para minimizar os riscos ocupacionais e 

garantir a proteção do paciente (Brasil, 2006). 
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Do ponto de vista histórico, o arco cirúrgico passou a ser incorporado 

progressivamente à prática médica a partir da segunda metade do século XX, acompanhando o 

desenvolvimento da fluoroscopia e dos sistemas de intensificação de imagem. Inicialmente, sua 

utilização esteve restrita a procedimentos diagnósticos, sendo posteriormente integrada ao 

ambiente cirúrgico à medida que surgiram demandas por maior precisão intraoperatória, 

especialmente na ortopedia e traumatologia (Bontrager; Lampignano, 2021). 

Com o avanço tecnológico, os equipamentos de arco cirúrgico evoluíram de sistemas 

analógicos para dispositivos digitais de alta resolução, possibilitando melhor qualidade de 

imagem, maior mobilidade no centro cirúrgico e redução significativa da dose de radiação. 

Esses avanços contribuíram diretamente para a consolidação das técnicas minimamente 

invasivas, permitindo intervenções mais precisas, com menor agressão tecidual e recuperação 

pós-operatória mais rápida (Bushberg et al., 2021). 

Atualmente, o arco cirúrgico representa um dos principais recursos de imagem 

utilizados na ortopedia moderna, sendo considerado elemento fundamental para a execução 

segura e eficaz de procedimentos que exigem controle visual contínuo das estruturas ósseas e 

articulares. Dessa forma, sua relevância transcende o aspecto tecnológico, configurando-se 

como componente essencial da segurança do paciente e da qualidade assistencial (Court-

Brown; Heckman; McMurtry, 2020). 

 

2. METODOLOGIA 

Este estudo caracteriza-se como uma revisão narrativa da literatura, cujo objetivo foi 

avaliar evidências científicas relacionadas à utilização do arco cirúrgico na cirurgia ortopédica. 

A revisão narrativa permite uma análise ampla e interpretativa do tema, reunindo diferentes 

perspectivas clínicas e técnicas (Pereira et al., 2018). 

A busca bibliográfica foi realizada nas bases de dados SciELO, PubMed e Google 

Scholar, utilizando descritores como “arco cirúrgico”, “fluoroscopia” e “cirurgia ortopédica”. 

Foram incluídos estudos publicados nos últimos dez anos, em língua portuguesa e inglesa, que 

abordassem aplicações clínicas do arco cirúrgico e aspectos de segurança radiológica. Artigos 

duplicados ou fora do escopo do tema foram excluídos. 

Os estudos selecionados para compor esta revisão foram analisados de forma 

criteriosa, considerando sua relevância científica, consistência metodológica e aplicabilidade 

clínica. Foram priorizadas publicações que apresentassem dados claros sobre o uso do arco 

cirúrgico em procedimentos ortopédicos, bem como aquelas que abordassem aspectos 

relacionados à segurança radiológica (Pereira et al., 2018). 
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A análise dos artigos permitiu a comparação entre diferentes abordagens clínicas e 

técnicas, possibilitando a identificação de padrões de utilização do arco cirúrgico e seus 

impactos nos desfechos operatórios. Essa estratégia metodológica contribui para a construção 

de uma visão ampla e fundamentada sobre o tema, fortalecendo a validade científica das 

conclusões apresentadas (Gil, 2019). 

 

3. RESULTADOS  

A análise da literatura evidenciou que o arco cirúrgico é amplamente utilizado em 

procedimentos ortopédicos, como osteossínteses, artroplastias, correções de deformidades e 

cirurgias minimamente invasivas. Observa-se crescimento progressivo do uso da fluoroscopia 

intraoperatória, refletindo sua consolidação como recurso indispensável no ambiente cirúrgico 

(Court-Brown; Heckman; McMurtry, 2020). 

Observa-se, conforme demonstrado na Figura 1, um aumento progressivo da utilização 

do arco cirúrgico em procedimentos ortopédicos, tendência sustentada por estudos 

observacionais e revisões da literatura (Court-Brown; Heckman; McMurtry, 2020; Abanomy et 

al., 2024). 
 
Figura 1 – Crescimento do uso do arco cirúrgico em cirurgias ortopédicas 

 
Fonte: Elaboração própria, com base em Court-Brown; Heckman; McMurtry (2015) e Abanomy et al. (2019). 
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                A Figura 2 apresenta os principais benefícios clínicos associados ao uso do arco 

cirúrgico, destacando maior precisão técnica, redução do tempo cirúrgico, menor invasividade 

e diminuição das complicações pós-operatórias (Bontrager; Lampignano, 2021; Abanomy et 

al., 2024). 
 

 
Figura 2 – Principais benefícios clínicos do uso do arco cirúrgico na cirurgia ortopédica 

Maior precisão; Redução do tempo cirúrgico; Menor invasividade; Menos complicações 
Fonte: Elaboração própria, com base em Bontrager e Lampignano (2021)  e Abanomy et al. (2024). 

 
3.1 PAPEL DO TECNÓLOGO EM RADIOLOGIA NO USO DO ARCO CIRÚRGICO 

O tecnólogo em radiologia desempenha papel essencial no uso seguro e eficaz do arco 

cirúrgico em procedimentos ortopédicos. Sua atuação inicia-se no preparo do equipamento, 

verificação do funcionamento adequado do sistema e posicionamento correto do arco cirúrgico 

em relação ao campo operatório (Bontrager; Lampignano, 2021). 

Durante o procedimento, cabe ao tecnólogo ajustar parâmetros técnicos, como 

quilovoltagem, miliamperagem e tempo de exposição, garantindo qualidade de imagem com a 

menor dose de radiação possível, conforme o princípio ALARA (tão baixo quanto 

razoavelmente possível), orienta que as exposições à radiação devem ser mantidas no nível mais 

baixo possível, considerando fatores técnicos, econômicos e sociais. Em outras palavras, busca-

se reduzir a dose ao mínimo necessário para obter resultados diagnósticos ou terapêuticos 
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adequados, evitando exposições desnecessárias (IAEA, 2014). Além disso, esse profissional 

atua em conjunto com a equipe cirúrgica, auxiliando na obtenção de imagens em diferentes 

incidências e projeções (Abanomy et al., 2024). 

 O tecnólogo também é responsável por orientar e fiscalizar o uso adequado dos 

equipamentos de proteção individual, contribuindo para a segurança radiológica do paciente e 

da equipe multiprofissional. Além das atribuições técnicas, o tecnólogo em radiologia possui 

responsabilidade ética e legal no uso do arco cirúrgico. Cabe a esse profissional assegurar o 

cumprimento das normas vigentes de radioproteção, conforme estabelecido pela legislação 

brasileira, especialmente no que se refere ao controle da dose de radiação e à proteção 

ocupacional (Brasil, 2006). 

               A atualização profissional contínua é fundamental para garantir o uso adequado do 

equipamento, considerando as constantes inovações tecnológicas. Dessa forma, o tecnólogo 

contribui de maneira decisiva para a segurança do paciente, da equipe cirúrgica e para a 

qualidade dos procedimentos ortopédicos realizados (Bontrager; Lampignano, 2021). 

 

3.2 APLICAÇÕES CLÍNICAS DO ARCO CIRÚRGICO NA CIRURGIA ORTOPÉDICA  

O arco cirúrgico é amplamente empregado em procedimentos de osteossíntese de 

fraturas, especialmente aquelas que envolvem ossos longos, como fêmur, tíbia e úmero. Nesses 

casos, a fluoroscopia intraoperatória possibilita o correto alinhamento ósseo e o posicionamento 

preciso de placas, parafusos e hastes intramedulares, reduzindo o risco de falhas mecânicas e a 

necessidade de reoperações (Court-Brown; Heckman; McMurtry 2020). 

Nas cirurgias da coluna vertebral, o arco cirúrgico desempenha papel essencial no 

posicionamento de parafusos pediculares e outros dispositivos de fixação. A visualização em 

tempo real das estruturas anatômicas contribui para maior segurança do procedimento, 

diminuição de complicações neurológicas e melhora dos resultados clínicos (Abanomy et al., 

2024). 

Em procedimentos minimamente invasivos, como correções de deformidades e 

artroplastias, o uso do arco cirúrgico permite incisões menores e menor agressão aos tecidos 

adjacentes. Essa abordagem resulta em menor dor pós-operatória, redução do tempo de 

internação e recuperação funcional mais rápida do paciente (Bontrager; Lampignano, 2021). 

 

3.3 LIMITAÇÕES E DESAFIOS ASSOCIADOS AO USO DO ARCO CIRÚRGICO  

Apesar dos inúmeros benefícios, o uso do arco cirúrgico apresenta desafios que devem 

ser considerados. Entre eles, destaca-se a dependência da experiência da equipe 
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multiprofissional, uma vez que a interpretação inadequada das imagens pode comprometer o 

resultado cirúrgico e a segurança do paciente (Court-Brown; Heckman; McMurtry, 2020). 

Outro aspecto relevante refere-se à exposição à radiação ionizante, tanto do paciente 

quanto dos profissionais envolvidos. A utilização inadequada do equipamento pode resultar em 

doses desnecessárias, reforçando a importância da adoção rigorosa dos princípios de 

radioproteção e do uso correto dos equipamentos de proteção individual (Abanomy et al., 2024; 

ICRP, 2018). 

 

4. DISCUSSÃO 
Os achados desta revisão corroboram a literatura, que aponta o arco cirúrgico como 

ferramenta fundamental para a cirurgia ortopédica moderna. A visualização em tempo real 

proporciona maior precisão técnica e reduz falhas relacionadas ao posicionamento inadequado 

de implantes, fator decisivo para o sucesso cirúrgico (Court-Brown; Heckman; McMurtry 

2020). 

Entretanto, a exposição à radiação ionizante reforça a necessidade de treinamento 

contínuo e do cumprimento rigoroso das normas de radioproteção, garantindo que os benefícios 

do arco cirúrgico superem os riscos associados ao seu uso (Brasil, 2006).  

Quando comparado a outros métodos de imagem intraoperatória, o arco cirúrgico 

destaca-se pela mobilidade, rapidez na aquisição das imagens e custo relativamente menor. 

Embora tecnologias mais avançadas, como sistemas de navegação por tomografia 

computadorizada, apresentem elevada precisão, o arco cirúrgico permanece amplamente 

utilizado devido à sua versatilidade e aplicabilidade clínica (Bushberg et al., 2021). 

Dessa forma, a literatura reforça que o uso adequado do arco cirúrgico, aliado ao 

treinamento contínuo da equipe e à observância rigorosa das normas de segurança, representa 

a melhor relação entre benefício clínico, viabilidade operacional e proteção radiológica no 

contexto da cirurgia ortopédica (Abanomy et al., 2024). 

 

5. CONCLUSÃO  
Conclui-se que o arco cirúrgico desempenha papel central na cirurgia ortopédica 

contemporânea, contribuindo para maior precisão, segurança e eficiência dos procedimentos. 

A atuação qualificada do tecnólogo em radiologia e a adoção de medidas de radioproteção são 

fundamentais para a utilização segura do equipamento, assegurando melhores resultados 

clínicos e proteção no ambiente cirúrgico. 
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Observa-se, ainda, que os avanços tecnológicos tendem a aprimorar continuamente a 

qualidade das imagens e reduzir a exposição à radiação, ampliando as possibilidades de 

aplicação do arco cirúrgico na ortopedia. Assim, investir na capacitação profissional e na 

adoção de práticas seguras é essencial para garantir a excelência assistencial e a sustentabilidade 

do uso dessa tecnologia no ambiente cirúrgico. 
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