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Vasodilatac&o térmica a beira do leito através de dispositivo infravermelho
portatil nainsuficiéncia cardiaca descompensada
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Introducéo: A vasodilatagéo pelo calor foi demonstrada através de sessdes de sauna
como opgao terapéutica adjuvante no tratamento da insuficiéncia cardiaca avancgada.
Entretanto, na fase descompensada, os pacientes em uso de drogas inotrépicas
endovenosas estdo restritos ao leito; consequentemente este método nao é
apropriado. A proposta do presente estudo é avaliar os efeitos do calor através de
dispositivo portatil a beira do leito.

Método: Foram selecionados pacientes com diagnéstico de insuficiéncia cardiaca
descompensada, FEVE < 40%, em uso de suporte inotrépico endovenoso. Os
pacientes foram divididos alternadamente em 2 grupos (T e C). O grupo T foi
submetido a sesséo de calor através de dispositivo infravermelho portatil atingindo-se
a temperatura extracorporea de 50°C. As medidas hemodinamicas foram realizadas
por termodiluicdo antes do inicio da sessdo de calor e 1h apds. As variaveis
hemodinamicas foram feitas através da andlise de variancia (ANOVA) por medidas
repetidas. Foi considerado significativo p < 0,05.

Resultados: Foram estudados 8 pacientes, com media de 59 anos, 75% homens, 50%
com miocardiopatia isquémica, 87.5% em uso de dobutamina, BNP de 1,343 pg/ml ,
indice cardiaco de 2.38 I/min e resisténcia vascular sistémica de 1,917 dynas/seg.cm-
5. O indice cardiaco aumentou 59.3% no grupo T e diminuiu 6.0% no grupo C
(p=0.008). A resisténcia vascular sistémica diminuiu 31.7% no grupo T e aumentou
18.3% no grupo C (p=0.006).

Concluséo: A vasodilatagdo térmica através de dispositivo infravermelho portatil
aumentou o indice cardiaco e diminuiu a resisténcia vascular sistémica. Este método
nao farmacoldgico é possivelmente Util para o tratamento de pacientes com
insuficiéncia cardiaca descompensada. Outros estudos sdo necessarios para a
comprovagao do método.



