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Introducdo: As revascularizacdes distais dos membros inferiores tém sido reservadas habitualmente
para pacientes com quadros de isquemia critica. Os avangos nas técnicas endovasculares com o0s
procedimentos de angioplastia transluminal percutdnea e/ou implante de stent tornaram-se uma
opcao atraente para os pacientes com lesées no segmento Infra-popliteo. A menor morbidade destes
procedimentos e os resultados promissores observados tém ampliado seu uso em relacdo as
derivacBes distais. Caso Clinico: Paciente masculino, 80 anos, hipertenso, ex-tabagista, IRC
(creatinina base 2). Internou por quadro de insuficiéncia cardiaca congestiva (ICC) descompensada
secundaria a infarto do miocardio recente. Realizada compensacéo clinica com tratamento clinico da
ICC e angioplastia coronariana. Apresentava também isquemia critica no membro inferior esquerdo
com necrose do 2° pododactilo e extensa Ulcera mista na face antero-lateral da perna, com exame
fisico compativel com ocluséo infra-poplitea, (Pulso Femoral e Popliteo +4, Distais 0 e ITB: nao
compressivel). Foi realizada Angioplastia com baldao 3x40 mm por 3 min e angioplastia pela técnica
de Kissing Ballon(baldo 3x40 mm na Tibial Posterior e baldo 2,5x26 mm na Fibular). Foi realizada
amputacao do 2° pododactilo. O paciente evoluiu bem, com Pulso Tibial Posterior +4. Em 3 semanas,
havia exuberante tecido de granulacdo na base de amputacao e na Ulcera. Nao houve perda da
funcédo renal. Concluséo: A angioplastia dos vasos infra-popliteos é uma alternativa adequada para
pacientes com isquemia critica e lesfes tréficas extensas na perna que inviabilizam a realizacédo de
uma derivagdo cirargica. Além disso, pacientes de alto risco cirlrgico pode ser beneficiados pela
realizacdo de um procedimento minimante invasivo sob anestesia local.
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