COMPLICACOES CLINICAS DE BIOPROTESE AORTICA -
RELATO DE CASO
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Introducao: A estenose adrtica apresenta prevaléncia crescente,
acometendo 5% da populacao acima de 75 anos. Resultados:C.F.S., 74 anos,
encaminhado ao Hospital do Coracao de Messejana por dispneia aos minimos
esforcos ha 2 meses, associada a sudorese fria e lipotimia. Paciente previamente
submetido a colocacao de bioprétese por estenose adrtica ha 12 anos. Tabagista
(30 macos-ano) e etilista. Histéria familiar de 12 grau de morte subita. Ao exame,
sopro sistdlico 4+/6 com irradiacao carotidea. Com a suspeita de Endocardite
Infecciosa, realizou ECO-TE que nao mostrou vegetacao, evidenciando FEVE =
21%, Area valvar adrtica = 0,8cm2, reducdo de mobilidade dos folhetos da
bioprotese com regurgitacao significativa e dupla lesao de valva mitral.
Hemocultura com crescimento de Staphylococcus haemolyticus, tratada com
teicoplanina. Evoluiu com delirium, aumento de ureia e creatinina - indicando-se
hemodialise (HD) - e hipotensao, iniciando-se dobutamina. Uma semana depois,
deu entrada na Sala de Parada Cardiorrespiratéria (SPCR) por taquicardia de QRS
largo ap6s HD revertida com amiodarona. A noite, teve dispneia subita,
hipotensao, sonoléncia e sudorese fria. Tentou-se reposicdao volémica sem sucesso,
iniciando-se noradrenalina e diurético para reduzir pré-carga. Evoluiu com
rebaixamento do sensério, anuria e acidose metabdlica. Paciente apresentou PCR
em Atividade Elétrica sem Pulso revertida com 2 ciclos. Necessitando de altas
doses de drogas vasoativas para manter PA, faleceu com PCR em AESP na SPCR
dias apds. Conclusdao: A cirurgia de troca valvar é a primeira escolha para
pacientes de risco baixo ou intermediario. Seguimento clinico e ecocardiografico
periddicos devem ser realizados para deteccao precoce de disfuncao de prétese. O
guadro clinico consiste em insuficiéncia cardiaca franca, podendo desencadear
PCR por trombo ou hipovolemia. A disfuncao valvar cursa com alta mortalidade,
necessitando em muitos casos de retroca valvar imediata.

Palavras-chave: Valvulopatia. Bioprotese. Cardiologia. Endocardite Infecciosa.
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