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Terapia Intensiva Porto Alegre

. Plano terapéutico:

) == todo paciente de UTI merece um

DISPOSITIVOS DE ASSISTEI}ICIA VENTRICULAR PERCUTANEA NO
CHOQUE CARDIOGENICO: UM RELATO DE CASO

Tema: Enfermagem
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Introducéo: Os dispositivos de assisténcia ventricular (DAV) percutaneos permitem um suporte
ativo, objetivando manter a perfusdo coronariana; reduzir o consumo de oxigénio do miocardio,
pressfes de enchimento e o0 estresse na parede ventricularl. Objetivo: Relatar a experiéncia de
uso de DAV em choque cardiogénico. Material e Métodos: Relato de caso de um hospital
universitario do Sul do Brasil. Resultado: Paciente masculino, 70 anos, histéria de vasculopatia
arterial periférica grave, diabético insulino dependente, doenca renal cronica e insuficiéncia
cardiaca com fracdo de ejecao intermediaria. Interna por pé diabético infectado com
necessidade de amputacéo do 3° pododactilo a direita. Durante a internacéo, apresentou
infarto agudo do miocardio sem supra de ST, sendo necessario a realizacdo de angioplastia
coronariana. Durante o procedimento, evoluiu para edema agudo de pulmao e taquicardia
ventricular, necessitando de cardioverséo, ventilagdo mecéanica e uso de vasopressores. Foi
instalado suporte de baldo intra-aértico (BIA), 1:1, com melhora hemodinamica discreta, doses
elevadas de vasopressores, porém com arritmias. Lactato de 8,0 para 4,0 mmol/L.
Contraindicado a Oxigenac¢ao por Membrana Extracorporea, por vasculopatia. Conforme a
classificacdo SCAI SHOCK foi optado pelo dispositivo Impella CP® através da artéria femoral
esquerda e monitorizacdo por cateter de artéria pulmonar. Em 24 horas evoluiu com oligo-
anuria, necessitando de terapia renal substitutiva continua. Os principais cuidados para esse
paciente foram: avaliacdo neurolégica, avaliacdo da resposta hemodinamica, vigiar
sangramentos e cuidados com membro puncionado Conclusao: Os cuidados ao paciente em
choque cardiogénico com dispositivo de assisténcia ventricular percutanea sdo um desafio,
devido a alta complexidade destes dispositivos, sendo imprescindivel o uso em centros
especializados e a necessidade de expertise da equipe multidisciplinar no manejo destes
pacientes criticos.



