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RESUMO: A pesquisa visa a conhecer a producdo cientifica sobre procedimentos
cirurgicos em idosos longevos octogenarios e analisar suas caracteristicas gerais. Trata-
se de pesquisa de revisdo integrativa em banco de dados da Biblioteca Virtual em Salde
LILACS, Pubmed e SciELO, analisando-se 15 artigos publicados em portugués. O
tratamento cirdrgico em octogenarios tem-se mostrado viavel. E necessaria avaliacio
individualizada, ndo existindo critério universal para selecdo ou rejeicdo de pacientes
idosos, levando-se em conta as doencas pré-existentes.
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ABSTRACT: The research aims to know the scientific production on surgical
procedures in elderly octogenarians and to analyze their general characteristics. This is
an integrative review in a database of the Health Virtual Library LILACS, Pubmed and
SciELO, analyzing 15 articles published in portuguese. Surgical treatment in
octogenarians has been shown to be feasible. Is necessary individual evaluation, and
there is no universal criterion for selection or rejection of elderly patients, taking into
account pre-existing diseases.
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RESUMEN: La investigacion tiene como objetivo conocer la literatura cientifica sobre
procedimientos quirdrgicos en octogenarios mayores y analizar sus caracteristicas
generales. Se trata de una revision integradora de la investigacion en la base de datos
Biblioteca Virtual en Salud LILACS, SciELO y PubMed, analizando 15 articulos
publicados en portugués. El tratamiento quirargico en octogenarios se ha demostrado
que es factible. Es necesaria la evaluacion individualizada y no existe un criterio
universal para la seleccion o el rechazo de los pacientes de edad avanzada, teniendo en
cuenta las condiciones pre-existentes.

Palabras clave: Mayores de 80 afios 0 mas; Intervencién quirargica; Gerontologia.

Introducéo

O rapido crescimento da populagdo de idosos longevos no Brasil vem
despertando o interesse de diversas areas do conhecimento em estudar formas que
possam proporcionar as pessoas com mais idade uma vida com qualidade (Lenardt, et
al., 2014).

O envelhecimento reflete nas condi¢cbes de saude, morbidade e limitacGes
funcionais, além de gerar maiores desafios sociais e econdmicos para a sociedade, que
precisa estar apta a promover o envelhecimento saudavel e ativo, e ainda viabilizar
recursos sociais e econdmicos (Brito, Fernandes, Coqueiro, Jesus, & Freitas, 2014;
Lourenco, Lenardt, Kletemberg, Seima, & Carneiro, 2014).

Carrasco e Quintero (2012) observam que a populacdo tem tido um aumento
gradativo na expectativa de vida devido a uma boa qualidade de vida, claramente ligada
a autonomia e ao autocuidado.

A idade avancada tem sido vastamente mostrada na literatura como uma variavel
correlacionada com a mortalidade operatoria: por diversas razbes, ela pode ser
considerada como fator de alto risco em procedimentos cirargicos de grande porte,
especialmente em cirurgias cardiacas (Brito, et al., 2014).

Nesse sentido, o presente estudo teve por objetivo conhecer a producédo
cientifica referente aos procedimentos cirirgicos em idosos longevos e analisar suas

caracteristicas gerais.
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Método

Trata-se de uma revisao de literatura integrativa referente a intervencéo cirdrgica em
idosos com 80 anos ou mais. Optou-se por tal método, na medida em que esta modalidade
permite uma metassintese qualiquantitativa de pesquisas anteriores e conclusdes a partir de
um tema especifico (Souza, Silva, & Carvalho, 2010). Segundo estes autores, 0 método
auxilia o leitor a expandir seus conhecimentos sobre o que vem sendo publicado sobre
idosos e 0s riscos de intervencdo cirurgica em octogenarios, auxiliando a classificar o que ja
foi escrito, e quem ja escreveu algo sobre este tema.

A revisdo da literatura foi realizada a partir da busca por artigos originais sobre a
temaética de intervencdo cirdrgica em idosos longevos, em bases de dados eletrbnicos da
Biblioteca Virtual em Salde, LILACS, Pubmed e SciELO, durante os meses de maio de
2015 a outubro de 2016. Foram utilizados os seguintes termos, de acordo, com o DeCS,
Descritores em Ciéncias da Saude: Idoso de 80 anos ou mais, octogenarios combinados
com cirurgia, intervencdo cirdrgica e seus respectivos correspondentes em inglés: “Aged,
80 and over”; “Surgical procedures”, “Operative”. Por meio desse procedimento, foram
identificados inicialmente 1.393 artigos originais em portugués do Brasil e de Portugal, dos
quais havia 878 artigos com texto completo, e em publicagdes no Brasil com o total de 160.

Apos a selecdo dos descritores informados na sequéncia acima, partindo-se do
primeiro indicado, selecionou-se o idioma, realizou-se a busca pelo assunto principal e, em
seguida, foram analisados os titulos; ap6s, analisados os resumos, €, quando pertinentes,
analisava-se se possuiam o texto completo. Também se buscou selecionar publicacfes mais
recentes. Muitos titulos estavam inseridos em outras categorias, ou repetidos mais de duas
vezes nos descritores por publicacdes em uma ou outras bases de dados ja citadas antes, ou
de mais de um periddico, ou s6 o resumo, ou que diziam respeito a materiais de implante
indicados para esta idade, ou cirurgia de implantes de baixa complexidade, como implante
de cornea, entre outros, ou por infeccdo em sitio cirdrgico ou de complicacdes pds-
operatorias, contribuindo para o alto quantitativo de artigos previstos nesta primeira fase.

Como critério de inclusdo, definiu-se o periodo de publicagdo de 2000 a 2016,
artigos que haviam pesquisado longevos com idade igual ou superior a 80 anos, publicacdes
em portugués. E a amostra deveria conter estudos de caso, estudos retrospectivos ou

prospectivos.
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Como critério de exclusdo, foram descartados artigos de revisdo, teses,
dissertac6es, monografias, trabalhos publicados em outras linguas, e pesquisas que nao
contemplavam idosos.

Com base nos critérios de exclusdo, foram selecionados 47 artigos que foram
posteriormente submetidos a uma anélise mais aprofundada a respeito do titulo, resumo,
e pertinéncia ao tema, permanecendo 30 artigos considerados apropriados para a
segunda fase desta revisao, que consistiu na leitura dos artigos na integra. Destes, foram
selecionados 15 artigos que atenderam a todos os critérios de inclusdo, os quais foram

eleitos para comporem o presente estudo de revisao integrativa.

Resultado e Discussao

No quadro 1, estdo dispostos os artigos selecionados na presente pesquisa com
informacdes sobre o nome do periddico, ano de publicacdo, area do conhecimento e

local da pesquisa.

Quadro 1 - Relacéo dos estudos classificados

Nome do Periddico Ano Area de conhecimento Local da Pesquisa
Rev. Bras. Anestesiol. 2003  Anestesiologia S&o Paulo

Jornal Bras. de 2004  Cirurgia Torécica Séo Paulo
Pneumologia

Ver. Bras. Cir. Cardiov. 2005 Cardiologia Pernambuco

Rev. SOCERJ 2007  Cardiologia Rio de Janeiro
Sociedade Brasileira de 2009  Cardiologia Rio Grande de Sul
Cardiologia

Arquivos Brasileiros de 2009  Cardiologia Séo Paulo
Cardiologia

J. Vasc. Bras. 2010  Vascular Rio de Janeiro
Arquivos Brasileiros de 2010  Cardiologia Rio Grande do Sul
Cardiologia

Rev. Bras. Cir. Cardiov. 2011  Cardiologia Rio Grande do Sul
Rev. Bras. de Cardiologia 2011  Cardiologia Séo Paulo
Invasiva

Arq. Bras. Cardiologia 2011  Cardiologia Pernambuco

Rev. Ciénc. Méd. 2012  Fisioterapia Séo Paulo

Rev. Bras. Cir. Cardiovasc. 2012  Cardiologia Rio Grande do Sul
Rev.. Cién. Méd. 2012  Fisioterapia Sé&o Paulo

Rev. Bras. Cardiol. 2015  Cardiologia Sé&o Paulo
Invasiva
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Quanto ao ano de publicacdo, 07 artigos foram publicados nos ultimos cinco
anos (entre 2011 e 2015), indicando que ndo h& um alto indice de interesse pelo assunto
de procedimentos cirargicos em idosos longevos, haja vista a pouca producdo em

artigos periodicos e a dificuldade de se encontrarem publicacdes mais recentes e mais

especificas para os idosos acima de 80 anos.

Em relacdo a area de conhecimento, todos fazem parte da &rea da salde com

destaque para a cardiologia com 10 artigos; cirurgia toracica, vascular e anestesiologia

com 01 artigo cada; e fisioterapia com 02 artigos.

Em relacdo aos locais de estudo das pesquisas, observa-se que, na sua maioria, a

producdo destes concentra-se na regido sul e sudeste do Brasil. Sdo 07 em Séao Paulo; 04

no Rio Grande do Sul; 02 em Pernambuco; 02 no Rio de Janeiro.

Em

relacio ao delineamento dos estudos,

11 eram retrospectivos, 02

prospectivos, e 02 estudos de caso. As amostras variaram entre 01 paciente nos estudos

de casos a 349, em estudo retrospectivo.

No quadro 2, estdo dispostos 0s nomes dos autores, objetivos, tipos de estudo,

resultados e amostra.

Quadro 2 - Artigos publicados, objetos de estudo, e suas principais caracteristicas

Autor Objetivo /Tipo do estudo Resultado/ amostra
Junior Comparar a mortalidade e a A taxa de mortalidade hospitalar ndo diferiu de maneira
Pivatto, F., morbidade hospitalar de pacientes significativa na andlise multivariada entre 0s grupos
etal. com idade igual ou maior 80 anos diabéticos e ndo-diabéticos, assim como a morbidade pés-
diabéticos e ndo diabéticos operatdria respectivamente.
submetidos 8 CRM™. Amostra: 140 pacientes
Estudo Retrospectivo
Junior Descrever a mortalidade A mortalidade hospitalar geral foi de 14,8%, observando-se
Pivatto, F., hospitalar e a sobrevida em longo uma reducédo desse percentual ao longo do periodo estudado.
etal. prazo de pacientes com 80 anos A média de sobrevida foi de 6,5 anos.
submetidos & CRM isolada. Amostra: 142 pacientes
Estudo Retrospectivo
Lima, D., Comparar e analisar os beneficios Ambos 0s grupos apresentaram maior risco pré-operatorio,
et al. da cirurgia com e sem CEC? em embora o grupo sem CEC tenha exibido menor mortalidade
pacientes octogenarios. cirlrgica.
Estudo Retrospectivo Amostra: 73 pacientes
Kroll Comparar as  caracteristicas Pacientes octogenarios apresentaram predominio significante
R.T.M., et clinicas de base, os dados do de insuficiéncia renal crénica e tenderam a apresentar mais
al. cateterismo diagndstico  sindromes coronérias agudas. N&o foi observada diferenca na
terapéutico e os resultados mortalidade ou na ocorréncia de infarto relacionado ao

hospitalares das ICPs® realizadas
em duas populacdes distintas de
idosos (com idade > 80 anos e <
80 anos)

Estudo Retrospectivo

procedimento.

Amostra: 998 pacientes

Grupo A: 192 (octogenarios)
Grupo B: 806 (entre 70 e 79 anos)
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Junior
Pivatto, F.,
et al.

Alexandre
M.C., et al.

Massiere,
B., etal.

Verri, P.H.,
et al.

Terra-
Filho, M.,
et al.

Perin,
M.A,, et al.

Guimaraes,
I.N., et al.

Descrever a morbimortalidade
hospitalar de pacientes com idade
igual ou superior a 80 anos
submetidos a CRM e identificar
variaveis que se constituem em
seus preditores.

Estudo Retrospectivo

Caracterizar a evolucdo de
octogenarios submetidos a
cirurgia  cardiovascular  sob
intervencdo fisioterapéutica.

Estudo Prospectivo e quantitativo.

Descrever a  técnica  de
angioplastia  carotidea  com
reversdo de fluxo cerebral por via
transcervical.

Relato de caso

Pacientes com estenose aortica
(EA0)* grave, submetidos ao
TAVI® entre 2009 e 2014, e
comparados aqueles com fracdo
de ejecdo do ventriculo esquerdo
(FEVE)® < 40% vs. > 40%.
Estudo observacional longitudinal
prospectivo.

Relatar o primeiro caso no Brasil
em que um paciente na oitava
década de vida foi submetido com
sucesso ao procedimento de
tromboendarterectomia.

Estudo de caso.

Substituicdo percutdnea da valva
adrtica para o tratamento da
estenose  adrtica em  idoso
longevo.

Estudo de caso.

Identificar fatores de risco para a
mortalidade em pacientes
octogenarios  submetidos a
revascularizagdo miocardica.
Estudo Retrospectivo

A mortalidade foi de 14,3% e a morbidade de 37,9%.
Complicagdes mais frequentes: baixo débito cardiaco,
disfuncéo renal e suporte ventilatorio prolongado. Maiores
preditores de mortalidade foram sepse, CRM prévia, baixo
débito cardiaco pés-operatorio e disfungdo renal pds-
operatoria.

Amostra: 140 pacientes

A cirurgia cardiaca em octogenarios, apesar de apresentar
alta incidéncia de comorbidades, tem resultados positivos.
A fisioterapia foi aplicada em um maior nimero de sessdes
e de estratégias de pressdo positiva ndo invasiva,
principalmente naqueles com complicagbes pulmonares e
neurolégicas.

Amostra: 50 pacientes

A angioplastia carotidea com reversdo de fluxo por via
transcervical constitui protecdo cerebral custo-eficiente e
com menor potencial emboligénico em pacientes
octogenarios com anatomia desfavoravel.

Amostra: 1 caso

Foram avaliados os desfechos de seguranca e eficacia em
30 dias e 1 ano. Aos 30 dias foram 12,8% e em 1 ano, as
taxas globais acumuladas de mortalidade foram de 16,9%.
O implante transcatéter de protese adrtica mostrou ser
efetivo e seguro em pacientes com disfuncdo ventricular
esquerda moderada a grave.

Amostra: 172 pacientes

Grupo 1 — idade inferior 77,2 £ 8,5 =20

Grupo 2 — idade superior 83,2 £ 6,0 = 152

Mesmo o paciente de 80 anos de idade com hipertensao
pulmonar grave secundaria a tromboembolismo submetido
a tromboendarterectomia apresentou boa evolucéo.
Acreditam que este procedimento é uma boa opcao
terapéutica para esse tipo de hipertensdo pulmonar mesmo
em pacientes com idade avancada sem comorbidades.
Amostra: 01 caso.

Ineditismo em 2008 de dois pacientes submetidos a
substituicdo percutdnea da valva adrtica por estenose
adrtica sintomatica. Ambos foram selecionados por terem
idade avancada (77 e 87 anos), comorbidades e elevado
risco cirurgico (EuroScore 7,7% e 12,1%).

Emprego de endoprétese mostrou-se factivel e com
resultados animadores tornando-se uma alternativa
disponivel e eficaz para pacientes com alto risco cirdrgico,
especialmente  aqueles com idade avancada e
comorbidades nesta experiéncia inicial no meio.

Amostra: 02 pacientes, mas para este estudo 1 paciente
elegivel com 87 anos.

A mortalidade foi de 11%. Evidenciou-se que baixa fracéo
de ejecdo do ventriculo esquerdo, cirurgia de emergéncia e
uso de baldo intra-adrtico relacionaram-se a maior
mortalidade.

Amostra: 164 pacientes
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Valle, F.H.,
et al.

Alexandre,
M.C,, et al.

Barros,
L.S.N., et
al.

Machado, LB., et

al.

Legenda:

Avaliar morbidade e mortalidade
hospitalar em pessoas de 75 anos
ou mais, que tenham sido
submetidas a cirurgia de
valvuloplastia, ou de troca valvar
por estenose adrtica isolada ou
associada a outras lesoes.

Estudo Retrospectivo

Caracterizar a evolugdo de
octogenarios  submetidos  a
cirurgia  cardiovascular  sob
intervencdo fisioterapéutica.

Estudo prospectivo e quantitativo

Avaliar grupo de octogenarios e
nonagendrios,  submetidos &
intervengéo coronariana
percutanea, de carater eletivo ou
de emergéncia, que teve alta
hospitalar, determinando a
incidéncia de O6bito e eventos
cardiovasculares maiores e seus
fatores de risco, na evolucdo em
longo prazo.

Estudo Retrospectivo

Avaliar a incidéncia

pacientes com mais de 80 anos
submetidos a cirurgia cardiaca
no Instituto do Coragdo do

Hospital das Clinicas

FMUSP, nos ultimos 16 anos.

Estudo retrospectivo

1 - CRM - cirurgia de revascularizagdo miocardica
2 - CEC - circulagao extracorp6rea

Foram estudados casos consecutivos entre jan/2002-
dez/2007. Os pacientes tinham 79,5 + 3,7 anos (75 - 94),
sendo que 53,9% eram homens.

A mortalidade foi de 13,9% e a morbidade foi de 30,0%. A
cirurgia valvar aortica pode ser realizada com
morbimortalidade razodvel em pacientes com mais de 75
anos e considerar que idosos podem ser bons candidatos a
cirurgia valvar adrtica e que esta deve ser oferecida sempre
gue se preencherem os critérios de indicagdo cirdrgica.
Amostra: 230 pacientes

Levantamento dos prontuarios de octogenarios submetidos a
cirurgia cardiovascular, sendo identificados a partir da
programagdo cirtrgica e acompanhados até a alta hospitalar
ou 6bito.

Idade média de 82+2 anos, 64% do sexo masculino.

A cirurgia cardiaca em octogenarios, apesar da alta
incidéncia de comorbidades, tem resultados positivos quando
ha um acompanhamento mais sistematico da equipe
multiprofissional, neste  caso, por fisioterapeutas,
favorecendo a redugdo do tempo de internacdo, evitando-se
as complicagOes por longa permanéncia.

Amostra: 50 pacientes

A populacdo compreendeu octogenarios e nonagenarios,
submetidos a intervengdo coronariana percutanea, com
acompanhamento apos a alta hospitalar por pelo menos um
més. Abrangeu, inicialmente, uma populacdo de 164
pacientes maiores de 80 anos, submetidos a intervencdo
coronariana percutanea entre jan/1995 e dez/2002. Tiveram
alta hospitalar 155 pacientes, j4 que a mortalidade intra-
hospitalar foi de 9 (5,5%) pacientes; destes, 86 pacientes
foram localizados para a revisdo apds a alta hospitalar.]

Foi encontrada, na evolugdo, mortalidade tardia elevada,
porém aceitdvel para o grupo em estudo. A varidvel
independente para sobrevida foi a doenca uniarterial. Entre
0s pacientes com doenga multiarterial, o risco de 6bito foi
2,78 vezes maior; j& com eventos maiores: morte, infarto
agudo do miocardio e reintervencao foi 2,91 vezes maior. A
mortalidade no seguimento foi de 24,4% da populacéo, e nos
eventos maiores de 47,7%.

Amostra: 86 pacientes

de As cirurgias de revascularizacdo do miocardio tiveram
aumento de 0,13% em 1986 para 3,5% em 2001. As
cirurgias valvares aumentaram de 0% em 1986 para
1,44% em 2001, registrando o maior valor de 3,02% em
1999. Comprovou-se que, desde que bem estudados e
selecionados, levando-se em conta principalmente as
doencas preexistentes, o tratamento cirdrgico para
coronariopatia em octogenarios € um procedimento
viavel.

Amostra: 349

3 - ICP - intervengdes corondrias percutaneas

4 - EAO - estenose adrtica

5 - TAVI implante transcatéter de protese valvar adrtica

da
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Ao se compararem os achados da pesquisa realizada por Pivatto Junior, et al.
(2011) sobre o estudo de sobrevida de pacientes octogenadrios com média de idade
acima de 82 anos em procedimento de cirurgia de revascularizacdo miocardica (CRM),
entre os anos 1996 e 2007, os resultados apontaram que foi crescente a sobrevida destes
pacientes.

Outro estudo retrospectivo realizado por esses autores acima referidos investigou
a potencialidade de 6bitos em octogenarios diabéticos ap6s CRM, e evidenciou-se que
ndo houve Obito intra-hospitalar para revascularizacdo do miocardio nesses pacientes, e
a taxa de complicacGes ndo fatais foi semelhante a dos octogenérios ndo diabéticos
(Pivatto Junior, et al., 2012).

Verri, et al. (2015) acreditam que este fator de sobrevida dos pacientes
octogenarios esteja associado talvez ao resultado de pontuar sistemas em conjunto com
as considerac@es sobre decisfes de gestdo como a adequacgdo da intervencdo operatoria,
levando-se em conta a pré-admissdo, qualidade de vida, desejos do paciente e as
familias de se reduzirem operacdes desnecessarias, podendo ser o caminho a seguir no
manejo desses pacientes.

Os pesquisadores Verri, et al. (2015) tiveram resultados favoraveis no curto e
médio prazos, o que pode ser reflexo da escolha de pacientes com preservacdo da
reserva cardiaca e consequente recuperacdo da FEVE (fracdo de ejecdo do ventriculo
esquerdo) p6s-TAVI (implante transcateter de prétese valvar adrtica).

Foi feito um estudo retrospectivo por Lima, et al. (2005), em 2005, a fim de se
demonstrarem os resultados de mortalidade em pacientes idosos que foram submetidos
a cirurgia de revascularizagdo miocardica (CRM) com ou sem circulacdo extracorporea
(CEC), e os resultados foram inexpressivos em relacdo a mortalidade no grupo que
tinha idade acima de 85 anos, e ndo se aplicou a CEC.

Segundo Pivatto Janior, et al. (2010) e Lima, et al. (2005), esse procedimento de
cirurgia de revascularizacdo miocardica (CRM) com ou sem circulacdo extracorpérea
(CEC), realizado em longevos acarreta mais preocupacgoes e cuidados, haja vista que
esta parcela de pacientes corre mais risco cirdrgico por apresentar quadros de
arteriosclerose avancada, 0s quais aumentam o risco quando ha associacdes de acidente
vascular cerebral (AVC), fibrilagdo atrial (FA), insuficiéncia renal aguda (IRA) e

insuficiéncia respiratoria nesse tipo de cirurgia.
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Machado, et al. (2003) revelaram que o maior indice de mortalidade ndo esta
diretamente ligado a idade cronoldgica; além do mais, o que pode influenciar no
aumento da incidéncia desta sdo justamente os complicadores das comorbidades pré-
operatorias ou ja estabelecidas como o diabetes melittus ou insuficiéncia renal quando
submetidos a cirurgia de doengas cardiacas, 0 que pode ser contestado no estudo feito
por Pivatto Junior, et al. (2012), como j& demonstrado, que o diabetes ndo foi o
complicador maior de mortalidade na categoria analisada.

Machado, et al. (2003) citaram que, em um estudo realizado por Fruitman, et al.,
estes fizeram um levantamento sobre os pacientes acima de 80 anos operados a fim de
saber como se sentiam no pos-operatério decorridos alguns meses apds a cirurgia:
83,7% tinham retomado suas vidas de forma mais saudavel e melhoradas suas
condicdes de vida.

E foi com este estimulo que Machado, et al. (2003) resolveram desenvolver um
trabalho de pesquisa nos mesmos moldes de Fruitman, et al. (como citados em
Machado, et al., 2003), bem como em comparacdo em outras pesquisas encontradas na
literatura com 0 mesmo objetivo e resolveram fazer um estudo retrospectivo no periodo
de 1986 a 2001 no Instituto do Coracdo (INCOR) no qual se realizaram 22.081 cirurgias
valvares ou de revascularizagcdo miocéardica, sendo que, destas, 349 foram realizadas em
pacientes com mais de 80 anos.

Os resultados demonstraram que 0s octogenarios submetidos a revascularizacao
do miocardio aumentaram de 0,13%, em 1986, para 3,50%, em 2001. Houve também o
comparativo acerca do aumento das cirurgias valvares no grupo dos octogenarios que
representavam 0% em 1996, chegando a 1,44% em 2001.

Os resultados desta pesquisa corroboraram os achados dos demais resultados
analisados na literatura, o que veio comprovar que, desde que bem estudados e
selecionados, levando-se em conta principalmente as doencas preexistentes, o
tratamento cirargico para coronariopatia em octogenarios € um procedimento viavel
(Machado, et al., 2003).

No estudo retrospectivo apresentado por Valle, et al. (2010), sobre a cirurgia
valvar aortica, evidenciou-se que esta deve ser oferecida sempre que se preencherem o0s

critérios de indicagéo cirurgica.
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Comprovou-se que a mortalidade ocorrida neste grupo foi dentro da normalidade
vista em populacdes menores estudadas, 0 que corrobora com o0s achados nos trabalhos
publicados dos quais 0s autores se basearam para a realiza¢éo de sua pesquisa.

J& Perin, et al. (2009) realizaram procedimento inédito, até entdo, no Brasil, em
janeiro de 2008, de dois pacientes submetidos a substituicdo percutanea da valva adrtica
por estenose adrtica sintomatica. Relataram seu estudo de caso envolvendo 2 pacientes
(77 e 87 anos) tendo o mesmo critério de selecdo do estudo por terem idade avancada,
comorbidades e elevado risco cirdrgico (EuroScore 7,7% e 12,1%).

Cabe destacar que este estudo de caso foi escolhido para compor esta revisao
integrativa por estar dentro dos critérios elegiveis de idosos com 80 anos ou mais,
desconsiderando-se o outro idoso de 77 anos.

Os resultados apontados pelos pesquisadores permitem considerar que o0
desenvolvimento de melhores processos na substituicdo percutanea da valva adrtica
tornou-se realidade também favoravel no meio elegivel de octogenarios (Perin, et al.,
2009).

Estudos clinicos recentes demonstraram a exequibilidade, a seguranca e a
eficacia deste tipo de intervencdo, com resultados, ainda que de curto e médio prazo,
bastante animadores, pois torna possivel a realizacdo de mais operagGes entre as pessoas
com este perfil de idade, e foi com estes critérios que Perin, et al. (2009) elegeram este
tipo de intervencdo em seus pacientes.

H& a necessidade de conhecer a fisiopatologia da senilidade para a escolha da
técnica e procedimento mais adequados para se buscarem os melhores resultados, como
foi o estudo de caso visto em Massiere, et al. (2010).

Estes especialistas realizaram uma angioplastia carotidea em um homem com 85
anos ndo utilizando as técnicas convencionais como a abordagem transfemural, mas
adequando outro procedimento, quando se levantou o perfil clinico e histérico de
doencas, aplicando-se a técnica de acesso transcervical e por meio de “[...] reversdo de
fluxo na cardtida interna direita como estratégia de protegdo cerebral.” (Massiére, et al.,
2010, 187).
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Esta estratégia considerada inédita, segundo os pesquisadores, previu a protecéo
cerebral de seus sistemas por dispositivos oclusores ou filtros, durante a angioplastia
carotidea, visando a suprimir ou diminuir o nimero de particulas liberadas na circulagédo
cerebral durante o procedimento (Massiére, et al., 2010).

Os objetivos encontrados nas pesquisas revelaram a intencdo de pesquisadores
conhecerem 0s riscos cirdrgicos em pacientes com 80 anos ou mais e relacionar com as
morbidades, sobrevida em longo prazo apos procedimento cirdrgico (Pivatto Janior, et
al., 2011).

Observou-se também fazer comparativos benéficos de cirurgias com e sem
circulacdo extracorpdrea (CEC) em que estes procedimentos estdo associados a baixas
taxas de complicacGes pos-operatérias como: acidente vascular cerebral (AVC),
fibrilacdo atrial (FA), insuficiéncia renal aguda (IRA) e insuficiéncia respiratoria
melhorando os aspectos de sobrevida quando se associam menor tempo de UTI e de
permanéncia hospitalar, menor uso de hemoderivados, consequentemente, causando
menor mortalidade (Lima, et al., 2005). Além de descrever mortalidade e identificar
variaveis que constituem seus preditores, caracterizar evolucdo sob intervencao
fisioterapéutica, estudar o perfil clinico e custos hospitalares, avaliar resultados entre
procedimentos eletivos e de urgéncia, identificar fatores de risco, determinar as
tendéncias cirurgicas em emergéncias (Alexandre, et al., 2012; Machado, et al., 2003).

Pelos estudos apresentados, houve o aumento pela procura dos servicos médicos
e tratamento cirdrgico em idosos acima de 80 anos. O tratamento cirurgico nesta faixa
etaria visa primariamente ao alivio dos sintomas, melhora da qualidade de vida, mais
que o aumento da expectativa de vida, o que decorre na diminuicdo dos custos na
medida em que se aperfeicoem os dispositivos e técnicas como melhores alternativas de
tratamento (Alexandre, et al., 2012).

Atualmente, os avancos nos cuidados trans- e pds-operatorios possibilitam
resultados promissores em relacgdo a morbidade e mortalidade de idosos tratados

cirurgicamente (Alexandre, et al., 2012).
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Ao mesmo tempo, ocorreram Vvarios fatores que contribuiram para aumentar as
possibilidades de tratamento cirdrgico com maior efetividade como: revolucdo
tecnoldgica nos materiais utilizados, aprimoramento da técnica cirurgica, das drogas
anestésicas, critérios rigorosos na selecdo dos candidatos, cuidados de fatores de riscos
pré-operatdrios, procedimentos minimamente invasivos no perioperatorio e cuidados
intensivos no periodo pds-operatério (Alexandre, et al., 2012; Kroll, et al., 2011).

Segundo alguns autores, a idade, isoladamente, ndo deve ser uma
contraindicacao a cirurgia, se existir o consenso de que os beneficios do procedimento
serdo superiores aos riscos de uma cirurgia invasiva trazer a 6bito. E mais 6bvio neste
grupo haver maior predisposi¢do a complicacdo justamente porque a reserva funcional
como um todo ja se encontra diminuida (Pivatto Junior, et al., 2011; Terra-Filho,
Ribeiro, Souza, & Jatene, 2004; Guimaraes, et al., 2011).

Concluséao

Diante do estudo proposto em conhecer a producdo cientifica referente aos
procedimentos cirargicos em idosos longevos, e analisar suas caracteristicas gerais, um
individuo idoso, com poucas comorbidades, e boa qualidade de vida, ira provavelmente
se beneficiar do procedimento cirdrgico.

Para tal, torna-se necessaria uma avaliacdo individualizada para cada paciente,
ndo existindo um critério universal para selecdo ou rejeicdo de pacientes idosos,
levando-se em conta as doengas pré-existentes; assim, o tratamento cirlrgico em
octogenarios tem-se mostrado um procedimento viavel na atualidade.

Os dados encontrados neste estudo evidenciam que a tematica em questdo possuli
um potencial de investigacdo a ser explorado. O tratamento cirtrgico em idosos
longevos tem-se mostrado um procedimento viavel para priorizar o alivio dos sintomas
e melhorar a qualidade de vida. Para tal, torna-se necessaria uma avaliacdo
individualizada para cada paciente, ndo existindo um critério universal para selecdo ou

rejeicao de pacientes idosos e, sim, levando-se em conta as doencas prée-existentes.
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