
ANÁLISE DAS COMPLICAÇÕES EM PACIENTES COM ESTENOSE AÓRTICA 

GRAVE SUBMETIDOS A IMPLANTE DE VÁLVULA AÓRTICA TRANSCATETER 

(TAVI) OU SUBSTITUIÇÃO CIRÚRGICA DA VÁLVULA AÓRTICA (SAVR) 

 

INTRODUÇÃO: A estenose aórtica (EA) é uma doença valvar que consiste no 

estreitamento da abertura da válvula aórtica por calcificações, dificultando o fluxo 

sanguíneo. Quando grave o tratamento é essencial, sendo a substituição cirúrgica da 

válvula aórtica (SAVR) considerada o padrão ouro. Entretanto, essa não é a melhor 

opção para populações de alto risco, pois apresentam maiores riscos de complicações 

cirúrgicas. Dessa forma, surge o implante da válvula aórtica transcateter (do inglês, 

TAVI), uma alternativa minimamente invasiva realizada a partir de um simples acesso 

vascular, geralmente via artéria femoral. OBJETIVO: Comparar as principais 

complicações entre TAVI e SAVR para pacientes com estenose aórtica grave. 

METODOLOGIA: A revisão integrativa foi realizada nas bases de dados Scielo e 

PubMed. Foram utilizados os descritores “TAVI AND SAVR”, priorizando estudos a 

partir de 2020. Selecionaram-se 8 artigos que se enquadram com o objetivo do estudo. 

RESULTADOS: Constatou-se que na TAVI o implante apenas comprime a 

calcificação, enquanto na SAVR a descalcificação é feita. A persistência dessa 

calcificação aumenta a probabilidade de regurgitação paravalvar (RPV), a qual se 

associa a maior mortalidade após 5 anos nos pacientes submetidos a TAVI, pois eleva 

o risco de falência do implante. Tem-se que o implante transcateter é mais vantajoso 

para pacientes com alto risco cirúrgico por apresentar menos complicações a curto 

prazo. Já a SAVR é mais vantajosa a longo prazo por possuir menores taxas de 

falência da valva. CONCLUSÃO: Comparar os principais riscos e benefícios da TAVI 

e SAVR é fundamental na escolha do melhor tratamento, visando maior qualidade de 

vida para os pacientes. Contudo, é importante considerar que ao se estudar uma 

população de baixo risco (SAVR), ela naturalmente viverá mais quando comparada a 

população de alto risco (TAVI), assim é necessário um estudo com amostras análogas 

para ambos os procedimentos, objetivando resultados justamente comparáveis.  
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