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O trauma vascular nas extremidades € uma causa importante de
morbimortalidade. Sendo assim, o diagndstico precoce e o
tratamento imediato sdo fundamentais para o manejo
adequado desse tipo de trauma. Devido tal complexidade, esse
relato visa descrever o manejo de um trauma com fratura em
membro inferior direito que necessitou de enxerto de artéria
femoral para reestabelecer a perviedade vascular do membro.

Relato de Caso

Paciente, 27 anos encaminhado ao Pronto Socorro para
avaliagdo da Cirurgia Geral, devido trauma Moto versus
anteparo fixo. O atendimento inicial foi conforme o protocolo
determinado pelo ATLS (Advanced Trauma Life Support) e
paciente se manteve hemodinamicamente  estavel,
apresentando fratura exposta de fémur de membro inferior
direito (MID), com pulsos da artéria poplitea (AP) e tibial
anterior presentes na admissdo. Foi realizada avaliagdo e
fixacdo pela ortopedia em mesmo tempo. Trés dias depois,
paciente evoluiu com dor importante em MID, sendo
identificado pulso popliteo diminuido e pulso pedioso e tibial
posterior ausentes nesse antimero. Optado, pela equipe da
vascular, por realizagdo de arteriografia em Centro Cirurgico
com identificagdo de oclusdo da Artéria Femoral Superficial
Direita na altura do canal de hunter (5 cm proximal ao local de
fratura de fémur) com reenchimento da AP infragenicular por
colaterais e pobre runoff sem constrastagdo do arco plantar.
Procedeu-se com revascularizacdo com enxerto de artéria
femoral superficial para artéria poplitea infragenicular com
veia safena magna esquerda invertida, sem intercorréncias.
MID apresentou melhora da perfusao distal, porém sem pulsos
distais palpaveis. A arteriografia de controle demostrou
excelente desague de contraste pelo enxerto e runoff pela
artéria fibular e artéria tibial posterior. Quinze dias depois,
paciente evoluiu com oclusdo arterial aguda de MID, sendo
necessario exploragdo arterial associada a
tromboembolectomia de enxerto prévio, observando ao fim
do procedimento um bom refluxo sanguineo e pulsos
presentes. Teve alta com o MID mantendo boa perfusao, e
com encaminhamento para acompanhamento ambulatorial.
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(1)imagem de reconstrugdo de AngioTomografia Computadorizada. Vista
anterior. (2) |Imagem de reconstrucdo de AngioTomografia
Computadorizada. Vista posterior.

*Setas = Ponto de stop de A. femoral direita;

Discussao

Nos membros inferiores (MMII), a artéria mais comprometida
no trauma é a artéria femoral. A revascularizacdo distal dos
MMIlI com safena in situ oferece resultados satisfatorios de
perviedade, quando realizada obedecendo critérios de indicagao
cirurgica, estudo arteriografico (padrdo ouro) e técnica
operatéria adequada. As técnicas empregadas na cirurgia
convencional sdo varias, incluindo bypass ou ponte de veia
safena. O bypass, é usado em ferimentos com grande destruicdo
de tecidos. O seguimento pds-operatdrio cuidadoso, dessas
técnicas, possibilita a recuperagdo de enxertos falhos, assim
como ocorreu no caso descrito, o que garante a perviedade
vascular duradoura do membro.
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