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Introducgao

As biopréteses sdo a maioria das valvas cardiacas implantadas e € esperado que ocorra
degeneragdo e consequente disfungdo destas valvas com o tempo. A reintervencgéo
cirurgica esta associada a significantes morbidade e mortalidade. A técnica transapical

pode oferecer uma alternativa menos invasiva para os valvulopatas.

Relato de Caso

G. R. O., 84 anos, portadora de valva mitral biolégica ha 11 anos, hipertensa,
coronariopata, com fibrilacdo atrial paroxistica, referia dispnéia progressiva ha 6 meses,
no momento da internacdo aos médios esforgos. O Ecocardiograma Transtoracico
revelava proétese bioldgica em posi¢cao mitral, apresentando insuficiéncia protética grave
por perfuracdo e retracdo de um dos folhetos, com fungdo sistdlica biventricular
preservada. Na avaliagdo do risco cirurgico pré-operatorio observamos um EuroScore |l
de 5,67% e STS de 9,63% de mortalidade. Optado por realizar implante de prétese
biolégica, “valve in valve”, sendo realizada toracotomia antero-lateral esquerda,
acessando o pericardio, que foi dissecado expondo a ponta do ventriculo esquerdo.
Apds passagem de guia e bainha introdutora, foi liberada a prétese Edwards Sapiens
numero 29, com insuflagdo de baldo em dispositivo atrial. Realizado Ecocardiograma
Transesofagico Transcirurgico que mostrou bom posicionamento e funcionamento da
protese. Paciente foi admitida na Unidade de Pds-Operatério do Hospital Pré-Cardiaco,
estavel hemodinamicamente, sem necessidade de infusdo de aminas vasoativas.
Evoluiu com aumento dos marcadores inflamatorios, com pico no segundo dia, com
melhora no quarto dia de pds-operatério. Recebeu alta hospitalar compensada

clinicamente.

Discussao
O implante de valva cardiaca via transapical é uma opg¢ao reprodutivel para o manejo de
pacientes com insuficiéncia de protese valvar cardiaca biologica. Pode ser realizado



para valva adrtica, pulmonar, tricispide e mitral. Para tanto, € necessario o treinamento
da equipe que ira executar o procedimento e condigdes estruturais para receber este
paciente no pds-operatorio e ter ciéncia de como realizar o manejo e acompanhamento
clinico adequados. Acreditamos que sera uma alternativa cada vez mais utilizada com o
desenvolvimento de novas tecnologias e acessos menos invasivos, propiciando um

procedimento menos agressivo e mais seguro aos nossos pacientes.



