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Editorial

Imagem Multimodal na Substituicao
Valvular Aortica Transcateter

Aurea J. Chaves

realizagdo de diferentes modalidades de imagem

em pacientes submetidos a substituicao valvular

aortica transcateter é essencial para a selecao dos
pacientes, para guiar o procedimento, e para detectar
e quantificar as complica¢des agudas e cronicas dessa
nova intervencdo. O correto dimensionamento do anu-
lo valvar aértico é uma das etapas mais importantes
para selecionar com precisao o tamanho da protese e
evitar o refluxo paraprotético. Nesta edi¢cdo da Revista
Brasileira de Cardiologia Invasiva (RBCI), Magalhaes,
Waksman e Pichard, do MedStar Washington Hospital
Center (Washington, D.C., Estados Unidos), discutem
em seu editorial o impacto da regurgitacdo adrtica na
mortalidade apés substituicdo valvular aértica transca-
teter, as evidéncias dessa associacdo, e as limitacoes
metodolégicas que podem atenuar o estabelecimento
de uma relagdo causal direta. Comentam o artigo de
Lluberas et al., do Instituto Dante Pazzanese de Car-
diologia (Sao Paulo, SP), que avaliaram a incidéncia, o
impacto clinico e os preditores do refluxo paraprotético
apos substituicdo valvular adrtica transcateter da maior
experiéncia nacional com esse procedimento. Lembram
a importancia das medidas preventivas, como a selegao
do tamanho e o tipo de prétese mais adequados para
cada paciente, e a contribuicao que a analise multi-
modal de imagens tem trazido para a mensuracdo do
anulo aértico. Mencionam que uma quarta dimensao,
o tempo, foi adicionada a avaliagdo do anulo, uma vez
constatada a variabilidade do tamanho dessa estrutura
nas diferentes fases do ciclo cardiaco.

Em outro editorial que enfatiza a importancia da
avaliagao metédica das estruturas cardiacas pré-procedi-
mento terapéutico percutaneo, Henri Justino, do Texas
Children’s Hospital (Houston, Estados Unidos), destaca
como o melhor entendimento da anatomia do septo
interatrial é fundamental para a adequada selecdo de
pacientes no fechamento transcateter das comunicagoes
atriais tipo ostium secundum. Analisa o artigo de Ribeiro
et al., do Instituto Dante Pazzanese de Cardiologia (Sao
Paulo, SP), que avaliaram a factibilidade, a seguranca
e a eficicia dessa intervencdo em criangas com peso
< 20 kg. Comenta como a avaliagdo meticulosa das
bordas, do comprimento do septo e da deteccido de
multiplas fenestracdes, em pacientes com indicagao para
o fechamento precoce, é importante para a obtencao
da alta taxa de sucesso do procedimento e minimas

complicagdes. Conclui que a abordagem percutanea
criteriosa deve fazer mais do que apenas evitar que o
paciente fique com uma cicatriz, ao trazer seguranca
pelo menos igual a da abordagem cirtrgica tradicional.

Estudos originais de bastante interesse também foram
publicados nesta edi¢ao. Collet et al., do Cardiovascular
Research Center Caracas (Caracas, Venezuela), trazem
os resultados de registro multicéntrico, com a expe-
riéncia inicial naquele pais da denervacdo simpatica
renal para o controle da hipertensdo arterial resistente
utilizando o cateter dedicado Symplicity®. Por meio da
aplicacdo de energia por radiofrequéncia na artéria
renal, conseguiram reduzir de maneira significativa a
pressao arterial sistélica 30 dias apés o procedimento,
sem eventos adversos, em pacientes em uso de pelo
menos trés medicagdes anti-hipertensivas. Bernardi et
al., do Hospital do Coracao da Associagdo do Sanatério
Sirio (Sao Paulo, SP), apresentam nova contribui¢cdao do
Registro DESIRE, dessa vez com os resultados muito
tardios do uso de stents farmacolégicos em enxertos
de veia safena. Mostram que, apesar do inquestionavel
beneficio dos stents farmacolégicos nos resultados
tardios em pacientes complexos, o tratamento de le-
sdes em pontes de safena ainda é um desafio, com
resultados agudos e tardios menos favoraveis que os de
lesdes em vasos nativos. Pavao et al., do Hospital das
Clinicas da Faculdade de Medicina de Ribeirdo Preto
(Ribeirdao Preto, SP), avaliam o controle de fatores de
risco da doenca cardiovascular em pacientes tratados
por intervencdo corondria percutanea. A prevengao
secundaria ap0ds esses procedimentos € assunto vital,
menosprezada por muitos, e essencial para modificar
o prognostico de portadores de doenca cardiovascular.
Obtiveram alcance de metas na internacdo indice,
que foram mantidas ao longo do tempo, identificando
janela de oportunidade para priorizar o controle de
fatores de risco.

Complementam o fasciculo outros artigos impor-
tantes que abordam a evolucdo tardia ap6s intervencao
coronaria percutanea em transplantados renais; os
resultados hospitalares da intervencdo coronaria per-
cutanea primaria versus de resgate; o impacto da
isquemia e viabilidade miocérdicas apés tratamento
de oclusdo coronaria cronica no segmento proximal
da artéria descendente anterior; a influéncia do escore
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de célcio na gravidade de lesdes coronarias moderadas
avaliadas pelo ultrassom intracoronario; os resultados
de implante de stent em artérias carétidas e vertebrais;
e os resultados dos dispositivos de protecdo embélica
cerebral, avaliados por meio da ressonancia magnética
ponderada de difusdo, em pacientes idosos durante
implante de stent carotideo.

Finalizando, Botrel e demais coautores, ligados a
Sociedade Brasileira de Hemodinamica e Cardiologia
Intervencionista, realizaram revisdo sistematica da litera-
tura sobre o implante transcateter da valvula biolégica
pulmonar em pacientes com disfun¢do de homoenxertos,
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condutos valvulados e biopréteses, implantados cirurgica-
mente na via de saida do ventriculo direito. Mostraram
que o procedimento é seguro e eficaz e estd associado
a boa evolugao imediata e a médio prazo. Lembram
que o procedimento é de alta complexidade e que
deve ser realizado por operadores familiarizados com
o tratamento percutaneo de cardiopatias congénitas,
apods treinamento especifico.

Boa leitura!

Aurea ). Chaves
Editora



