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Carta ao Editor

Disseccao de Tronco Coronariano com Deslocamento de Stent:

Pontos a Lembratr!

Coronary Trunk Dissection with Stent Displacement: Points to Remember!

Marco Tulio Zanettini, Jacira Pisani Zanettini, Joao Otavio Zanettini

Eletrocor Laboratério de Diagnéstico Ltda, Caxias do Sul, RS — Brasil

Caro Editor,

Gostarfamos de parabenizar Marchiori e cols." pelo sucesso
na condugdo de uma grave e rara complicagdo ocorrida
durante procedimento hemodinamico. Consideramos
pertinentes, entretanto, algumas ponderagoes sobre esse caso.

A migracdo de stent, precipitada por conhecidos
preditores?, tende a seguir o fluxo coronariano anterégrado.
No presente caso, ocorreu o inverso, com embolizagido da

Palavras-chave

Vasos corondrios; Dissecgdo; Angioplastia corondria com
Balao.

Ortese para aorta e artéria braquial. Assim, seguem alguns
questionamentos. Ha possibilidade de ter ocorrido uma
tragdo inadvertida do cateter baldo durante a pés-dilatagao?
Houve migragao espontanea do stent ou resgate do dispositivo
por meio de lago snare ou baldo inflado? Qual o motivo da
utilizacao de um stent convencional no tratamento do tronco
coronariano esquerdo, ja que as evidéncias disponiveis
preconizam a utilizagao de dispositivos farmacoldgicos?*
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