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INTRODUCAO: A substituicdo da valva adrtica transcateter (TAVR, do inglés transcatheter
aortic valve replacement) € um procedimento cirdrgico indicado em quadros graves e
sintomaticos de estenose da valva aortica. Apesar da TAVR ser um procedimento menos
invasivo, disturbios no sistema de conduc¢do cardiaca sdo complicagdes frequentes apos esse
procedimento. Nesse sentido, o bloqueio do ramo esquerdo (BRE) pds TAVR € a complicacdo
mais comumente descrita e pode ser um fator predisponente para o desenvolvimento de
blogueio atrioventricular (BAV) significativo ap6s TAVR. OBJETIVO: Analisar o bloqueio
do ramo esquerdo como complicacdo apo6s implante de valvula adrtica transcateter.
METODOS: A pesquisa foi feita nas bases de dados PubMed, MEDLINE, SciELO e LILACS,
utilizando os descritores “Transcatheter Aortic Valve Replacement”, “Bundle-Branch Block” e
“Postoperative Complications”, retirados dos Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS). Foram
incluidos artigos disponiveis integralmente online, publicados entre 2016 e 2021 e escritos nos
idiomas inglés, espanhol e portugués. Foram excluidos artigos ndo associados ao tema, do tipo
revisao de literatura e duplicados. De 150 artigos encontrados, 54 artigos foram selecionados
para leitura completa, dos quais 23 foram incluidos nesta reviséao integrativa. RESULTADOS:
Apesar dos indices de complicacdes p6s TAVR terem diminuido no geral, as taxas de distarbios
de conducéo cardiaca p6s TAVR continuam preocupantes. Desse modo, 0 BRE é um marcador
de mau prognostico pos TAVR, pois ndo so eleva o risco de BAV, mas também aumenta o risco
de insuficiéncia cardiaca, de reinternacdo, de mortalidade cardiovascular e da necessidade de
implante de marca-passo permanente. O BRE consiste na interrupgdo do lado esquerdo do
coracdo na conducédo do impulso elétrico cardiaco, causando forte impacto negativo na funcéo
sistdlica ventricular esquerda. Assim, € necessario que os pacientes submetidos a TAVR sejam
acompanhados mediante vigilancia ativa com monitorizacdo eletrofisiologica para deteccdo
precoce de distdrbios de conducdo cardiaca e tratamento, caso necessario. CONCLUSAO:

Para pacientes submetidos a TAVR, o BRE é uma complicagdo grave que surge com certa



frequéncia ap6s o procedimento. Tal complicagdo € um fator de mau progndstico que necessita
de acompanhamento ativo para detecgdo e tratamentos precoces de outros acometimentos
cardiacos.
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