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Introducao

A insuficiéncia cardiaca (IC) avangada representa um
desafio terapéutico, caracterizada por piora na qualidade
de vida e mdiltiplas internagoes. Quando a IC é secundéria
a amiloidose cardfaca, o tratamento recomendado para a IC
pode cursar com evolugao clinica desfavoréavel. Nos casos de
IC avancada, o cenario é ainda mais desafiador.

Caso Clinico

AOV, homem, 73 anos, com histérico de investigacao
de IC hd 4 anos, com 2 internagdes no uGltimo ano e
portador de marcapasso por bloqueio &trio-ventricular, foi
encaminhado para hospital de referéncia com histérico de
piora da dispneia ha 1 semana. Foi admitido com dispneia
aos pequenos esforcos, ortopneia, edema de membros
inferiores e desconforto abdominal. Foi caracterizado como
IC descompensada perfil hemodinamico B, com periodos
de fibrilagao atrial (FA) de alta resposta. Apresentava na
admissao NT-proBNP de 20.669 pg/mL, insuficiéncia renal
(creatinina: 2,1 mg/dL, ureia: 68 mg/dL), eletrocardiograma
com FA, baixa voltagem de QRS e bloqueio avangado de
ramo direito. Radiografia de térax mostrou aumento de area
cardiaca, sinais de congestao pulmonar e derrame pleural a
direita. O ecocardiograma mostrou aumento do volume atrial
esquerdo (43 ml/m?); septo de 24 mm e parede posterior de
23 mm; fragdo de ejecao de 26% com disfuncao diastélica
grau lll (E/A = 3,1; E/e’ = 14). Ap6s exames iniciais sugestivos,
foi feito o diagnéstico de cardiomiopatia amiloidética por
transtirretina hereditdria (cintilografia miocardica com
pirofosfato de sédio com captagao grau 3 e pesquisa genética
revelou genétipo Val122le). Ap6és compensagao e curto
seguimento ambulatorial, foi novamente internado em outro
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servigo por 20 dias, mas dessa vez por IC descompensada
perfil C, com necessidade de dobutamina e furosemida
endovenosa em altas doses. Foi aventada a possibilidade de
transplante cardiaco na ocasidao, porém descartada devido
as comorbidades, idade e perfil social. O paciente manteve
classe funcional 1V, INTERMACS 5, sendo discutido com a
familia a possibilidade de cuidados paliativos para melhora de
qualidade de vida. Apés essas 2 internagdes subsequentes, o
paciente foi novamente internado, tendo feito uso novamente
de dobutamina e desmame com levosimendana, com boa
evolugdo clinica. Contudo, o paciente permaneceu com
sindrome cardiorrenal e congestao sistémica refrataria, sendo
optado por didlise peritoneal. Novamente, apesar da didlise
peritoneal, cerca de 20 dias apés a alta, retornou ao hospital
por nova descompensacdo da IC, perfil hemodinamico
C, necessitando de dobutamina e uso de levosimendana
novamente. Desse modo, foi discutido com a familia e,
apo6s cerca de 4 episédios de internagdes subsequentes com
gravidade e necessidade de terapia intensiva, optado por
indicagdo de programa de infusdo periédica de inotropico
na tentativa de evitar novas rehospitalizagoes e melhorar a
qualidade de vida.

Quinzenalmente, o paciente recebeu infusdo de
levosimendana com duragdo de 6 horas, em regime de
hospital dia, com boa tolerabilidade. Ap6s a introdugao desse
esquema, o paciente nao apresentou novas hospitalizacdes,
reportou melhora importante dos sintomas, melhora do
apetite e aspectos nutricionais e retorno as atividades habituais,
especialmente em relagao ao convivio social. Permaneceu nesse
esquema ambulatorial de infusdo de inotrépicos a cada 15 dias
por aproximadamente um ano, sem qualquer complicacao até
o desfecho de morte stibita em seu domicilio a noite.

Discussao

No relato acima, é possivel observar a morbidade envolvida
nos casos de IC avancgada, sendo ainda mais desafiador
no cendrio da amiloidose cardiaca. Para esses pacientes, a
qualidade de vida deve ser a prioridade no manejo, sendo
que a hospitalizagao representa um dos principais indicativos
dessa pior qualidade de vida.'

A abordagem da IC avancada no que diz respeito ao
controle dos sintomas congestivos e manejo de redugao de
perfusao tecidual vem sendo cada vez mais discutida, inclusive
com orientagoes de diretrizes para sugerir tanto a dialise

ABC Heart Fail Cardiomyop. 2022; 2(2):237-238

237


https://orcid.org/0000-0002-0706-0933
mailto:pedrovs.usp@gmail.com

Otaviano et al.
Inotrépico para IC Avancada por Amiloidose

Relato de Caso

peritoneal como a infusdo de inotrépicos como estratégias
vélidas para melhora de qualidade de vida.? Uma metanalise
de 66 estudos concluiu que, apesar de poucas evidéncias
para o uso em cuidados paliativos, a terapia com infusao
de inotrépicos pode melhorar a capacidade funcional dos
pacientes sem piorar a sobrevida.’

Nesse cenario, o uso da levosimendana, que é um
inotrépico com efeitos hemodindmicos (pulmonar e sistémico),
pode ter uma aplicagao mais confortavel para os pacientes,
em regime periédico ambulatorial de infusdao. Em estudos
prévios, o uso repetido em intervalos quinzenais mostrou-se
seguro e efetivo em casos de IC avangada, aliviando sintomas,
reduzindo hospitalizagbes e melhorando a qualidade de
vida.* Em um desses estudos, a infusdao intermitente de
levosimendana mostrou redugao de descompensagao aguda
e morte no primeiro e terceiro més no grupo intervengao.’
Em outro estudo, o uso da droga em infusdao de 6 h (0,2
mcg/kg/min), sem bolus, a cada 2 semanas por 12 semanas,
demonstrou redugao de hospitalizagao, com eventos adversos
semelhantes ao placebo e economia para o sistema de satide
com o uso da droga.®” Mais ainda, a infusao repetida ou
intermitente para pacientes com IC avangada foi associada
a reducao de rehospitalizagdbes em 3 meses, sendo essa
estratégia considerada segura e bem tolerada em pacientes
com IC que necessitaram de inotropicos, com melhora na
qualidade de vida e capacidade funcional dos pacientes.®

Em outro relato de caso de paciente com amiloidose cardiaca
por transtirretina wild-type, o uso domiciliar de inotrépico foi
realizado durante 2 anos, com melhora da qualidade de vida.
Nesse caso, a estratégia de suporte com inotrépicos foi o uso
de milrinone em infusdo continua domiciliar.”

No caso descrito, a abordagem combinada de didlise
peritoneal associada a infusdo intermitente de inotrépico
permitiu uma melhora da qualidade de vida do paciente,
sem novas hospitalizagoes e sem eventos adversos durante
as infusoes.
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Conclusao

A abordagem da IC avangada por amiloidose cardiaca é
um desafio terapéutico. Neste caso, para um paciente com
IC avangada e mdltiplas internagdes associadas a piora na
qualidade de vida, a infusao intermitente de levosimendana
associada a dialise peritoneal mostrou-se uma estratégia
eficaz e segura no manejo da IC avangada, com melhora da
qualidade de vida e redugao de hospitalizagoes sem eventos
adversos associados.
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