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REVISAO DE LITERATURA

RESUMO

Este artigo tem por objetivo realizar uma abordagem da literatura médica vigente sobre
0os meios de prevencdo e tratamento de possiveis complicacGes pds-cirdrgicas em
transplantes cardiacos. Foram utilizados como motores de busca os indexadores
Scientific Electronic Library Online (SciELO), Biblioteca Virtual em Saude (BVS), Medline
e LILACS. Optou-se pelos termos “Transplante Cardiaco”, “Prevencdo”, “Tratamento” e
“Complicagcdes” como palavras-chave do estudo. Conclui-se que as principais
manifestacbes agudas sdo resposta humoral e celular, geralmente manejadas com
terapia imunossupressora. No caso das manifestacdes tardias, a terapéutica instituida
varia de acordo com o grau de acometimento do paciente. Em termos de prevencao, a
primeira medida é a escolha adequada do doador.
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Prevention and treatment of the main post-surgical
complications in heart transplants: a literature review

ABSTRACT

The aim of this article is to take a look at the current medical literature on ways of preventing
and treating possible post-surgical complications in heart transplants. The Scientific Electronic
Library Online (SciELO), Virtual Health Library (VHL), Medline and LILACS were used as search
engines. The terms "Heart Transplant”, "Prevention", "Treatment" and "Complications" were
chosen as the study keywords. It was concluded that the main acute manifestations are
humoral and cellular responses, generally managed with immunosuppressive therapy. In the
case of late manifestations, the therapy instituted varies according to the patient's degree of
involvement. In terms of prevention, the first measure is the appropriate choice of donor.
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INTRODUCAO

Apds muitos estudos serem desenvolvidos, nos dias de hoje o transplante
cardiaco é o tratamento padrdo-ouro para insuficiéncia cardiaca refrataria. Inicialmente,
tal abordagem cirdrgica era associada a elevada mortalidade, no entando, foi
impulsionada apds o surgimento das ciclosporinas e a descoberta de que essa
medicacdo auxilia a diminuir as reacdes imunoldgicas do organismo e,

consequentemente, possibilitou uma menor taxa de rejei¢des dos 6rgios’.

Para que o transplante cardiaco esteja indicado, deve ser feita uma avaliacao dos
riscos-beneficios individuais de cada paciente. Dentre as principais indicacOes, a
insuficiéncia cardiaca refrataria é, de longe, a principal comorbidade que recebe o
transplante cardiaco como indicacdo de tratamento?. Isso ocorre por ser uma doenca
gue apresenta sintomas incapacitantes e o progndstico nao se altera diante das medidas

farmacoldgicas implementadas, na maioria das vezes.

As contraindicagdes para o procedimento podem ser variaveis, no entanto, vale
levar em consideracdo as principais: idade, a presenca de hipertensdao pulmonar,
obesidade ou malignidade. Nesse contexto, a idade pode ser uma contraindicacao,
tendo em vista os resultados apresentados por alguns estudos de que pacientes com
idade superior a 70 anos teriam sobrevida reduzida e maiores taxas de insuficiéncia real
e malignidade quando submetidos ao transplante3. No caso da hipertensdo pulmonar, a
doenca aumenta o risco de insuficiéncia cardiaca do lado direito e de morte pds-
transplante, sendo assim, uma contraindicacdo ao procedimento®. Enquanto isso,
pacientes obesos, quando submetidos ao transplante, tem sua funcionalidade e

qualidade de vida reduzidas e podem sofrer diversas complica¢des®. Por fim, as
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malignidades sao contraindicagdes absolutas para transplante.
Diante de um tema amplo e relevante como o transplante cardiaco, o presente
trabalho objetiva elucidar a prevengdo e tratamento das principais complica¢des

decorrentes do transplante cardiaco.
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METODOLOGIA

Este estudo foi desenvolvido por meio de uma revisdo da literatura, tendo como
base cientifica a leitura analitica de temas relacionados transplante cardiaco. Nesse
sentido, foram utilizadas as seguintes bases de dados como meio de pesquisa dos artigos
para revisdo: Scientific Electronic Library Online (SciELO), Biblioteca Virtual em Sadde
(BVS), Medline e LILACS. Optou-se pelos termos “Transplante Cardiaco”, “Prevencdo”,
“Tratamento” e “Complicacdes” como palavras-chave do estudo. Tendo em vista o
volume de artigos encontrados, foram aplicados de inclusdo e exclusdo. Os critérios de
inclusdo foram: artigos publicados entre o ano de 2015 e 2024, nos idiomas inglés e
portugués, disponibilizados na integra e ndo apenas em formato de resumo, que
abordassem a prevencdo e tratamento das complicacdes dos transplantes cardiacos.
Como critério de exclusao, foram desconsiderados artigos publicados duplicados e que

ndo abordaram de forma clara o assunto.

Foi dada preferéncia aos estudos publicados de modo mais recentes para
conferir atualidade ao trabalho, e os artigos que se enquadraram nos critérios de
inclusdao foram selecionados e submetidos a leitura e analise detalhada. Apds a leitura,

X artigos foram utilizados para a confec¢ao do trabalho.
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RESULTADOS

As complicacdes apresentadas pelos pacientes podem ser caracterizadas em
agudas e tardias. O primeiro passo para a preven¢ao das complicacdes é escolher a
técnica cirdrgica mais adequada de acordo com as demandas de cada paciente e fazer

uma selecdo adequada do doador.

A selecdo do doador deve levar em consideracdo a idade do doador, uma vez
que a reserva miocardica se deteriora com a idade?. Além disso, a funcdo contratil do
coracdo do doador deve ser avaliada em casos de abuso prévio de substancias. Também,
a presenca de infec¢des no paciente doador pode resultar diversas complicacdes agudas
no paciente transplantado, por isso devem ser rastreadas e tratadas o quanto antes.
Além disso, estudos demonstram que o doador deve ter peso igual, superior ou inferior
em 20% do peso do paciente receptor, tendo em vista o potencial de baixo débito no
pds imediato®.

Ademais, um estudo realizado em um centro de cardiologia em S3o Paulo
demonstrou que cerca de 96% dos pacientes transplantados apresentaram ao menos
uma complicacdo apds o procedimento’. O estudo cita que as complicagcbes mais

encontradas foram rejeicao celular e rejeicao humoral.

Entende-se que a rejei¢do celular é decorrente de uma reacgao inflamatéria por
células T que pode levar a necrose de midcitos. Essa reacdo ocorre em qualquer
momento apds o transplante, sendo o risco menor apds o primeiro ano. O tratamento
dessa condicdo é realizado por meio da imunossupressao, sendo variavel de acordo com
os achados histopatoldgicos, clinica e ecocardiograma do paciente®. De um modo geral,
a terapia se baseia no uso da metilprednisolona em doses imunossupressoras, em

associagao a timoglobulina.
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No caso da rejeicdo humoral, ocorre decorrente de uma resposta imune com
liberacdo de citocinas, macréfagos e aumento da permeabilidade vascular e tromobose
dos vasos, resultando na disfunc3o cardiaca®. Diante do diagndstico, o tratamento deve
ser realizado por meio de corticoides em dose alta, anticorpos antilinfocitos,
plasmaférese, imunoglobulina e rituximabe, a varias de acordo com o caso de cada

paciente.

Além disso, as complicagOes tardias também sdo abordadas na literatura e as
principais sdo: doenca vascular do enxerto e neoplasia. A doenca vascular do enxerto,
ou resposta humoral cronica, é decorrente de uma infllamacgao vascular imunomediada
e é a principal causa de morte tardia apds o procedimento®. Para sua prevencdo, é
orientado ao paciente mudanca no estilo de vida, como pratica de atividade fisica, perda
ponderal e controle de outras comorbidades®. Em termos de medidas farmacoldgicas,
as estatinas se fazem eficientes e podem previnir rejei¢cdes, os bloqueadores de canal
de calcio e IECAs reduz taxas de doenga vascular de enxerto, e o dcido micofendlico é o

antissupressor mais utilizado. O retrasplante ndo é indicado para todos os pacientes.

Por fim, as neoplasias estdo relacionadas com o uso prolongado de
imunossupressores. Como medidas gerais de prevencao, orienta-se a menor dose de
imunossupressor, cessar tabagismo e acompanhamento peridédico dos principais
sistemas acometidos®. J4 no caso de tratamento dessas neoplasias, as indicacdes variam
em cada caso, sendo as medidas mais usuais: ressec¢do cirurgica, quimioterapia ou

radioterapia.
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CONSIDERACOES FINAIS

As complicacbes decorrentes do transplante cardiaco sdo caracterizadas como
agudas e tardias. As principais manifestacdes agudas sdao resposta humoral e celular,
geralmente manejadas com terapia imunossupressora. No caso das manifestacdes
tardias, a terapéutica instituida varia de acordo com o grau de acometimento do

paciente. Em termos de prevencao, a primeira medida é a escolha adequada do doador.
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