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actividade do Centro de Cirurgia Cardiotoracica dos CHUC durante o ano de
2015 néo esteve longe da de anos anteriores. De facto, até houve uma ligeira
subida do nimero de intervencdes de cirurgia cardiaca por comparagcao com
o ultimo ano. Pelo contrério, registou-se uma descida equivalente da cirurgia toracica,
pelo que os numeros finais foram apenas ligeiramente superiores aos de 2014. Mas se
0S numeros totais ndo sofreram alteracbes de monta, a distribuicdo por tipo de
intervencdo foi substancialmente diferente. No que diz respeito a cirurgia cardiaca,
houve um aumento significativo de cirurgias valvulares compensando uma descida do
namero de revascularizagbes corondrias de igual magnitude, uma tendéncia ja

observada em anos anteriores.

Esta alterac@o resulta do aumento exponencial do numero de doentes idosos com
estenose adrtica e de uma cada vez mais intensa actividade da cardiologia de
intervengdo no que diz respeito a revascularizacdo miocardica percutanea. Em
gqualquer dos casos, isto resulta numa complexidade cada vez maior da cirurgia, com
doentes mais velhos e anatomia mais desfavoravel. Ainda assim, os indices de
mortalidade e morbilidade mantiveram-se constantes. A mortalidade global para as
1924 intervencdes foi de 0,5%, semelhante para a cirurgia cardiaca e a cirurgia
toracica, e certamente comparavel a dos melhores centros internacionais. E se alguma
explicacdo fosse necesséria para este facto, ele deve-se a experiéncia de mais de 37
mil intervengdes realizadas nestes 27 anos de actividade do Centro e aos cuidados
postos na preparacdo dos doentes, tudo completado pelo profissionalismo dos

membros da equipe, especialmente dos corpos médico e de enfermagem.

Um facto preocupante, contudo, foi a reducao significativa do numero de transplantes
cardiacos (20). Se é um facto que ja ha alguns atras se havia registado uma quebra
ocasional logo seguida de um retorno aos numeros habituais, a situacdo actual
merece alguma reflexdo. Durante os doze anos agora completados do programa de
transplantacao foram efectuados 303 destes procedimentos, para uma média de 25
por ano, valor apontado como meta desde o inicio, o que faz do Centro o mais activo
do Pais, com cerca de 60% da actividade global nesta area durante este periodo. Mas
nos Ultimos anos observou-se uma reversdo completa das caracteristicas dos
dadores, especialmente no que respeita a causa de morte, que passou de
maioritariamente traumatica para predominantemente de causa neuroldgica primaria,
com o correspondente aumento da idade média, o que torna a maior parte dos actuais
dadores inadequados para a doagdo cardiaca. A continuar esta tendéncia, prevé-se

uma evolucdo negativa neste tipo de actividade. Agora que o Centro se afirma como



principal candidato a classificagdo como Centro de Referéncia nacional para a
transplantacao cardiaca, imp6e-se uma reavaliacdo estratégica das necessidades e do
numero de centros transplantadores, e respectiva distribuicdo geografica.

No que respeita a actividade cientifica, 25 artigos cientificos foram publicados em
revistas com revisdo por pares, na maior parte internacionais, e outros cinco estéo ja
aceites para publicacdo. Por outro lado, 71 trabalhos foram apresentados por varios
elementos do Centro em congressos e outras reunides cientificas, na maioria também
internacionais. Esta importante actividade cientifica clinica tem recebido significativo
reconhecimento internacional, com mais de seis mil citacdes ja registadas desde o

inicio.

Como corolario, no inicio do ano, os Drs. David Prieto e Gongalo Coutinho concluiram
a defesa das suas teses de doutoramento com sucesso, sendo aprovados por
unanimidade com distingdo e louvor. Ambos foram subsequentemente contratados
como Professores Auxiliares Convidados da Faculdade de Medicina. O Departamento
tem agora quatro professores doutorados. Entretanto, o Dr Manuel Cuervo,
anestesista, viu a sua tese de doutoramento aprovada para defesa no inicio do

préximo més de Fevereiro, na Universidade de Salamanca.

Paralelamente, continua a actividade pedagégica na Faculdade de Medicina, no
ensino das disciplinas de Anatomia e de Patologia Toracica e Vascular, e na Escola
superior de Tecnologias de Saude, na disciplina de Perfusdo Cardiaca do curso de
Cardiopneumologia, e em varias disciplinas do Curso de Enfermagem da Escola
Superior de Enfermagem de Coimbra. Esta atividade implica a frequéncia diaria do

Centro por varios alunos de cada uma destas areas de ensino.

Apesar das dificuldades sentidas, o Centro de Responsabilidade continua a afirmar-se
como referéncia na area da gestédo intermédia, sendo o seu director frequentemente
solicitado a proferir palestras e licbes sobre o tema por varias instituicdes universitarias
e organizacdes da sociedade civil. Significado semelhante teve também a visita
efectuada no final do ano pelo novo Ministro da Saude, numa das primeiras visitas que
fez a instituicbes hospitalares, tendo aproveitado a ocasido para se referir ao Centro e
ao seu director em termos muito elogiosos. Foi também o Ministro da Saude que
entregou pessoalmente ao Prof Manuel Antunes a Medalha de Mérito em Gestéo de

Unidades de Saude, atribuida pela Ordem dos Médicos.

Coimbra, 31 de Dezembro de 2015

Prof Doutor Manuel J Antunes
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ACTIVIDADE OPERATORIA

RESUMO - |
N Mortalidade
n %
CIRURGIA PULMONAR 756 5 0,6
Major 562 3 0,5
Minor 194 2 1,0
CIRURGIA CARDIACA 1168 6 0,5
Com CEC 1077 6 0,5
Sem CEC 91 - -
TOTAL 1924 11 0,5
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RESUMO - I

CIRURGIA CARDIACA N Mortalidade
n %
Adquiridos 1090 | 5 0,6
Com CEC 1011 5 0,5
Sem CEC 79 - N
Pediatrica/Congénitos 78 1 1,3
Com CEC 69 1 -
Sem CEC 9 - -
Total 1168 6 0,5
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CIRURGIA CARDIACA *

Mortalidade
A. ADQUIRIDAS n %
I- Com CEC
Vélvula mitral 158 1 0,6
Substituicao por protese 27
+ plastia triclspide 13
+ excisdo de pannus Ao 1
+ substituicdo valvular tricispide 1
Plastia 81 1
+ plastia triclspide 28
+ CIA 4
+ Excisdo de mixoma 1
Encerramento de leak mitral 2
Valvula aértica 343 - -
Substituicdo por protese 322
+ plastia trictspide 6
+ excisdo de mixoma da AE 1
+ CIV 1
Substituicdo por homoenxerto 2
Plastia 3
Op. Ross 1
Excisao de pannus 1
Encerramento de pseudoaneurisma do seio valsalva 1
Valvula aértica + mitral 35 - -
Substituicdo dupla 7
Substituicdo adrtica + plastia mitral 22
+ plastia triclspide 3
Plastia adrtica + plastia mitral 5
Plastia adrtica + substituicao mitral 1
+ plastia tricispide 2
Valvula triclspide 2 - -
Substituicao triclspide 1
+ excisdo de pannus prétese mitral 1
Aneurismas/Disseccdes da aorta 69 2 15
Operacéo de Bentall 4
Operacédo de Yacoub 2
Substituicdo aorta ascendente 17 2
+ substituicdo adrtica 27
+ plastia adrtica 7
+ substituicdo adrtica + plastia tricUspide 2
+ bypass coronario 10
Revascularizacdo coronaria (Bypass)** - isolada 236 - -
Uma mamaria 169
Duplas mamarias 67
Revascularizacao coronaria + cirurgia associada 115 1 0.8
Aneurismectomia VE 2
Plastia mitral 15
+ plastia tricispide 3
Substituicdo mitral 2
Substituicdo adrtica 89 1
+ plastia mitral 2
Plastia tricispide 1
CIA 1




Transplantacao cardiaca (+ renal 1)

N
o

20

5,0

Outras

33

Mixoma/tumor da auricula direita/esquerda

CIV po6s-enfarte

Pericardiectomia

Assisténcia com ECMO

Correccdo MCH+Miectomia SIV

Encerramento de pseudoaneurisma do TSVE

Aneurismectomia VE

Ventriculotomia direita exploradora

Encerramento de fistula aortopulmonar

SR

Subtotal

1011

0,5

* Inclui 17 doentes operados no I.C. - Maputo — Mogambique

** Inclui 23 cirurgias s/ CEC

Mortalidade

n

%

Il - Sem CEC

Revisdo de hemostase

Drenagem pericardica

Remocao de canulas ECMO/assisténcia VE

Mudanca de oxigenador e ECMO

Baldo intraadrtico

Colocacao/extraccao de electrocatéter epicardico

Refixacdo esterno

Esternotomia

Mediastinite /sist lavagem mediastinico

Janela pleuropericérdica

Tragueostomia

Drenagem de derrame pleural

Extracéo de corpo estranho

=W
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Subtotal

79

TOTAL

1090

0,6




B. CONGENITOS / PEDIATRICA

N

Mortalidade

n

%

| - Com CEC

Plastia mitral

Plastia mitral + plastia tricispide

Plastia mitral + plastia aértica

Valvulotomia pulmonar

Comunicacao interauricular

+ plastia tricspide

+ alargamento do arco aodrtico

Comunicacao interventricular

+ CIA

+ Canal arterial

+ miectomia do TSVD

Insuficiéncia valvular pulmonar (homoenxerto)

Drenagem venosa pulmonar anémala

+ CIA

Tetralogia de Fallot

Canal A-V completo

TGV — switch arterial

Truncus arteriosus

Op. Ross

Ressecc¢do de membrana subadrtica

Alargamento do TSVD

Excisdo de banda medioventricular direita

Shunt Aorta ascendente — artéria pulmonar

Correccao de janela aortopulmonar

R RN G N R e ISP DN DN -

Subtotal

69

11

Il - Sem CEC

Canal arterial

Laqueacdo de MAPCA

Coartacdo da aorta

Shunt B-T

IS

Subtotal

TOTAL

78

1.3




CIRURGIA TORACICA / PULMONAR

N Mortalidade
n %

A. GRANDE CIRURGIA

Pneumectomia / pneumectomia extrapleural 4 1

Bilobectomia 6

Lobectomia / linfadenectomia mediastinica 95 1

Segmentectomia 1

Tumor de Pancoast 3

Ressecg¢do em cunha / enucleagéo 111

Bidpsia pulmonar 58

Fistula bronco-pleural / exérese de bolha gigante 6

Pneumotérax espontaneo (abrasao pleural) 52

Pneumoplastia 1

Descortica¢ao pulmonar 41

Exérese de tumor da pleura 7

Hemotorax / limpeza cirurgica / revisdo hemostase 16

Toracotomia exploradora / diagnéstica / biépsia 12

Artrodese esterno clavicular 2

Exérese de arco costal 6

Osteossintese costal 3

Tumor parede toracica c/s reconstrugéo 10

Correccao de pectus carinatum / excavatum 9

Exérese de tumor mediastinico 13

Exérese de quisto broncogénico / pericardico 4

Timectomia / alargada 14

Eventrag&o / hérnia diafragmatica 3

Janela pleuro-pericardica 18

Toracostomia de Clagett 3

Abordagem tor4cica para outras cirurgias 6

Bdcio mergulhante / paratirdides ectopicas 4

Laqueacéo de canal toracico 1

Cirurgia da traqueia 3
Subtotal 512 2 0,4
B. CIRURGIA POR VIDEOTORACOSPIA (VATS)

Biopsia pulmonar / pleural / mediastinica 25

Simpaticectomia dorsal 12

Toracoscopia diagnostica / talcagem 10

Exérese de tumor mediastinico 3
Subtotal 50 - -




C. CIRURGIA MINOR / DIAGNOSTICO

Mediastinoscopia

Mediastinotomia

Remocao de material de osteossintese

Traqueostomia

Bidpsia cervical

Correccao de hérnia incisional

Biopsia de massa mediastinica/parede torécica

Colocacao/extraccao de implantofix

Reposicionamento PM/CDI e limpeza de loca

Extraccdo de eléctrodos epicardicos

Refixa¢do do esterno

Colocacao de CDI subcutaneo

Cirurgia de ambulatério

Broncoscopia rigida

N - N | 00
PlaPPpRO N ARSI A

Subtotal

194

1,0

TOTAL

756

0,6
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