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INTRODUCAO

A Fratura de Colo de Femur (FCF) apresenta alta
prevaléncia nas lesdes ortopédicas, principalmente em
pacientes idosos, e a lesao vascular € uma complicacao
rara, sendo a fistula arteriovenosa e o pseudoaneurisma
dois exemplos bem documentados. Este caso relata um
tratamento ortopédico de FCF associado a apresentacao
tardia de um pseudoaneurisma de Arteria Femoral
Profunda (AFP), inicialmente confundido com um

hematoma. O pseudoaneurisma iatrogenico foi tratado
com éxito via endovascular com a insercao de dois stents

cobertos.

RELATO DE CASO

Paciente, 66 anos, sexo masculino, apresentou FCF
esquerdo apos queda de propria altura tratada
cirurgicamente com formacao de possivel hematoma.
Apos 4 meses, o paciente foi internado em um hospital
geral para drenagem do hematoma, evoluindo com
sangramento e queda de hematocrito. Realizou-se
exames de Doppler arterial colorido e angiotomografia,
que constataram presenca de um pseudoaneurisma de
AFP com maiores diametros de 6,37 cm x 6,12 cm
(Figuras 1). Assim, realizou-se a cateterizacao da AFP
esquerda, constatando-se o pseudoaneurisma
iatrogenico (Figura 2), que foi tratado com sucesso pela
introducao de dois stents cobertos (5 x 22 mme 6 x 22
mm) com exclusao total do pseudoaneurisma e
manutencao da paténcia do vaso e fluxo para a
extremidade inferior. A paténcia da AFP sem recorréncia
do pseudoaneurisma foi confirmada em avaliacao pos-
operatoria por Duplex scan e angiotomografia (Figura 3).

As lesoes de AFP correspondem a aproximadamente 2%
das lesoes arteriais perifericas, sendo a formacao de
pseudoaneurisma um exemplo raro, mas evidente. A FCF
e uma lesao ortopedica de alta prevaléncia que pode
apresentar a complicacao descrita.

Figura 1: Angiotomografia com
reconstrucao em 3D (visao anterior)
identificando pseuroaneurisma de AFP
(seta vermelha).

Figura 3: Angiotomografia com reconstrucao
em 3D apos o tratamento com sucesso. Seta
azul indica o prévio local de alojamento do
pseudoaneurisma.

Figura 2: Angiografia com
enchimento de Arteria Femoral
Superficial e AFP, com associado
pseudoaneurisma (seta vermelha).

A maioria dessas lesoes vasculares sao subclinicas,
utilizando-se do exame complementar como meio
diagnostico, sendo a angiografia a mais preconizada.
Dependendo da anatomia e hemodinamica do paciente,
essas lesoes podem ser abordadas via aberta ou
endovascular. O tratamento de pseudoaneurismas
mostrou-se bem-sucedido via embolizacao ou uso de
endoprotese, enquanto o ligamento cirurgico € o mais
recomendado para casos de ruptura, isquemia de
membros ou embolizacao distal. O tratamento via
embolizacao e indicado para pseudoaneurismas de
pequenos ramos. O uso da endoprotese pode ser de
maior valor significativo em pacientes 1dosos,
complicacdoes diabeticas, disfuncao pulmonar ou
cardiaca.

O caso evidencia a nhecessidade do cuidado para
complicacoes vasculares em correcoes de fraturas
ortopédicas, podendo essas complicacoes levar o
paciente a uma grande piora clinica. Dados recentes
evidenciam o baixo indice de complicacoes e seguranca
do procedimento descrito. Contudo, cada caso deve ser
avaliado individualmente, sendo o procedimento
convencional aberto também uma opcao adequada e

necessaria para algumas situacoes.
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