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INTRODUCAOQ: A doenca arterial obtrutiva infra-poplitea (DAOIP) apresenta frequentemente
carateristicas que permitem que o doente possa ser tratado por cirurgia convencional ou
endovascular. Os custos destes tratamentos tem sido questionado, razdo pela qual efetuamos
0 presente estudo. Salienta-se que 0 nosso estudo compara apenas doentes com paténcias de
100% aos 2 meses.

OBJETIVOS: Comparar a pontagem poplitea-distal (PPD) e a angioplastia transluminal
percutanea (ATP) para o tratamento da DAOIP

MATERIAL E METODOS: Estudo retrospetivo dos registos cir(rgicos e processo clinico. Da
popula¢do de doentes tratados com o diagnostico de arteriopatia grau 4 e DAOIP no periodo
de 1/2011 a 1/2013 na nossa instituicdo, foram selecionados aleatoriamente, 7 doentes
submetidos a PPD e 7 doentes submetidos a ATP. Procedeu-se a analise da idade, co-
morbilidades, tipo de tratamento, material usado no tratamento, tempo de cirurgia e de
internamento, cirurgia associada (desbridamento/amputacdo minor), ITB pré e pés-operatorio,
evolucdo da Ulcera, amputacdo major no pés-operatério, morte e custo total do internamento
(excluindo farmacos).

Resultados Convencional Endovascular p

N 7 7

Idade média (anos) 66.9 65.4

Homens (%) 71 100

DM (%) 100 100

HTA (%) 86 57

Dislipidemia (%) 29 57
Desbridamento/amputagdo minor (%) 66 75

Tempo médio de cirurgia (min) 176 60 <0.001
Tempo médio de internamento (dias) 21.14 7.86 0.006
ITB médio pré-operatorio / pds-operatdrio 0.70/0.86 0.77/0.78

Custo total de internamento (média em €) 5410 2230 0.002
1 bal&o / 2 balBes (%) - 29/ 75

Angioplastia de 1 artéria / 2 artérias (%) - 29/75

Sem melhoria / com melhoria / com resolugéo da

\exio 06 2 meses (¥) ¢ 29/14/57 20/0/80

Seguimento médio (meses) 10.4 14.4

Taxa de mortalidade / amputacdo aos 2 meses (%) | 14/0 0/14

CONCLUSOES: Da anélise da nossa série, podemos afirmar que perante situacbes em que as
duas técnicas cirtrgicas sejam uma boa op¢do, a cirurgia endovascular apresenta padrdes de
gestdo (tempo cirargico, tempo de internamento e custo) favoraveis em relacdo a cirurgia
convencional.
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