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A reoperacdo valvular mitral por disfuncao de protese > 1024x1024
bioldgica associa-se a elevada morbimortalidade. Como : er :Non
alternativa para os doentes de elevado risco cirurgico,
pode-se considerar a implantacao transcateter de protese
valvular invertida em posicao mitral pela técnica valve-in-
-valve.

Baseados na experiéncia de trés casos clinicos com
implantacdo de dupla protese (aortica e mitral) transca-
teter por via transapical, passamos a descrever os passos
essenciais do planeamento pré-procedimento por tomogra-
fia computadorizada com multidetetores (TCMD). O primeiro
passo consiste na identificacado da marca comercial e tama-
nho da valvula biologica mitral previamente implantada. Em
seguida, determina-se por TCMD o diametro anular interno
verdadeiro dessa valvula (média do maior e menor dia-
metros, Figura 1), cujo valor é habitualmente inferior ao
numero pelo qual é conhecida (Pibarot et al.). O diametro

1mm/div

interno verdadeiro deve ser confirmado, recorrendo a tabe- el
las de equivaléncia ou aplicagdes informaticas desenhadas AT
para o efeito (Valve-In-Valve®). Posteriormente, procede-se s SO . o e

Figura 1 Determinacdo do diametro anular interno ver-
* Autor para correspondéncia. dadeiro de uma valvula bioldgica mitral Hancock Il n.° 27
Correio eletronico: carlos.galvaobraga@gmail.com (diametro verdadeiro = [18,7 +23,1mm]/2=21mm).
(C. Galvao Braga).
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Figura 2 Medicdo do diametro interno entre os stent posts
(setas) da valvula bioldgica mitral previamente implantada.

a medicao do didametro entre os stent posts da valvula bio-
logica (Figura 2), o qual, caso seja menor do que o diametro
interno verdadeiro, por deformacao dos stent posts, podera
impedir a implantacao da valvula transcateter. Uma vez cor-
roboradas estas premissas decide-se o tamanho da valvula a
implantar e pode iniciar-se o procedimento.

A TCMD desempenha um papel fundamental no pla-
neamento da implantacdo transcateter de valvula mitral,
permitindo determinar o diametro interno verdadeiro da
valvula biologica disfuncionante, escolher o tamanho ideal
da valvula transcateter a implantar e prevenir complicacoes
periprocedimento (p. ex. encravamento da valvula percuta-
nea nos stent posts, regurgitacao periprotésica ou migracao
valvular ap6s implantacao).
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