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Editorial

Trombose de Stent em Perspectiva
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s stents farmacolégicos tém sido utilizados na

pratica clinica desde meados de 2002, no Bra-

sil e na Europa. Em decorréncia de seu inequi-
voco efeito anti-reestenose, os stents farmacolégicos
foram recebidos com entusiasmo pela comunidade car-
diolégica, assim como pela imprensa leiga. No en-
tanto, logo ap6s sua introdugdo, em 2004, foram re-
latados os primeiros casos de trombose tardia de stent’,
uma complicacdo virtualmente ndo descrita até o
momento com stents convencionais. Desde entdo, uma
série de estudos clinicos tem sido conduzida com o
intuito de investigar os fatores predisponentes, a real
incidéncia, as implicagdes clinicas e as estratégias para
minimizar a ocorréncia de trombose de stents farma-
colégicos.

Neste fasciculo da Revista Brasileira de Cardiologia
Invasiva, Costa et al.? apresentam importante analise
sobre a ocorréncia de trombose em stents farmacolégicos
em grande série de pacientes tratados em um centro
brasileiro. Trata-se da maior série relatada até o mo-
mento em nosso meio, com aproximadamente 2.400
pacientes. E importante frisar que o tamanho da amos-
tra é uma caracteristica fundamental em estudos que
pretendem analisar eventos de ocorréncia pouco fre-
quente. Costa et al.? relatam que, em sua série, a taxa
de trombose definitiva foi de 0,2% entre o primeiro
més e o décimo segundo més e de 0,4% apds o
primeiro ano (com seguimento médio de 2,2 anos),
sendo facil notar-se a infrequiente incidéncia de trom-
bose tardia de stents farmacolégicos.

Os resultados do estudo de Costa et al.?, realizado
em centro de alto volume e grande experiéncia técni-
ca e médica, ndo podem ser prontamente extrapolaveis
para a realidade de outras instituicdes que operem em
condigdes diferentes. No entanto, esse importante estudo
confirma que, também em nosso meio, as taxas de
trombose esperadas sdao semelhantes as relatadas em
séries internacionais.

Pedro A. Lemos'

Em seu estudo, Costa et al.? descrevem a alta taxa
de morbidade e mortalidade associada ao evento de
trombose de stent. Curiosamente, o uso de stents far-
macolégicos ndo se relaciona a aumento da mortali-
dade ou da taxa de infarto tardiamente. De fato, re-
centemente, uma série com cerca de 24 mil pacientes
demonstrou que individuos tratados com stents far-
macolégicos apresentavam menores taxas de infarto
ou 6bito, quando comparados a individuos tratados
com stents convencionais®. Pode-se especular que,
além do possivel efeito de protegao cardiovascular do
uso prolongado de clopidogrel nessa populagao, é pro-
vavel que a reducdo dos efeitos indesejaveis da rees-
tenose (por exemplo, nova intervencdo coronaria ou
cirurgia de revascularizagdo) contribua para explicar
parte do beneficio tardio dos stents farmacoldgicos.

A descontinuagdo precoce dos antiplaquetérios tem
sido tradicionalmente relatada como um dos mais im-
portantes fatores relacionados a trombose de stents. O
estudo de Costa et al.?, por outro lado, demonstra tam-
bém a importancia de fatores locais na ocorréncia de
eventos trombodticos. Lesdes calcificadas, trombéticas
(infarto agudo do miocardio), excéntricas, tratadas sem
pos-dilatacdo, com necessidade de miltiplos stents e
com maior estenose residual ao término do procedimen-
to apresentaram maior risco de trombose. De acordo
com esses achados, a ocorréncia de trombose de stents
pode estar, ao menos parcialmente, relacionada a aspec-
tos técnicos do procedimento de dilatacdo. Tal fato su-
gere fortemente o que a intui¢do ensina — a boa técnica
do implante de stent e a selecdo rigorosa dos pacientes
previnem a ocorréncia de complicagdes e ampliam as
chances de beneficio do tratamento intervencionista.
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