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ENDOVASCULAR DOS ANEURISMAS VERDADEIROS DA AORTA TORACICA
DESCENDENTE.
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Introducéo: Aneurismas da aorta sdo definidos como aumento do didmetro adrtico.
Este aumento predispde a rotura, justificando intervencdo. O tratamento convencional
envolve consideravel morbi-mortalidade. Nos Gltimos anos, a terapia endovascular tem
se tornado alternativa viavel em casos selecionados. Infelizmente, evidéncias
consistentes no tocante ao seguimento imediato e em longo prazo ndo estéo
estabelecidas.

Metodos: Cinglienta pacientes portadores de aneurismas verdadeiros da aorta toracica
descendente foram submetidos ao tratamento endovascular usando proteses auto-
expansiveis de 1998 a 2004. Dados demograficos e operatorios foram coletados. A
mesma técnica cirdrgica e os critérios de inclusdo/exclusao foram utilizados em todos o0s
casos. Evolucdo, seguimento imediato e de longo prazo através de tomografias seriadas
foram realizados.

Resultados: A idade média foi 61,9 anos. Fatores de risco para a formacdo de
aneurismas estavam presentes na maioria dos doentes. Quarenta por cento apresentavam
hipertensdo arterial. Oitenta e oito por cento estavam assintoméaticos na admisséo.
Todos os pacientes apresentavam alargamento mediastinal na radiografia simples de
torax. O diagndstico e a selecdo dos pacientes para o procedimento foram realizados
utilizando-se apenas a tomografia computadorizada e avaliacdo clinica. Oitenta e dois
por cento dos pacientes receberam mais de uma endoprotese. Sucesso imediato foi
obtido em 84% por pacientes, em longo prazo 68%. O seguimento variou de 18 a 88
meses.

Conclusbes: O tratamento endovascular dos aneurismas verdadeiros foi possivel com
resultados sustentaveis em longo prazo. A correta selecdo dos doentes por meio da
analise radiologica pré-operatoria parece ser a chave para determinar sucesso ou
fracasso do procedimento.



