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Indicações

• Excluir ou confirmar embolia pulmonar

• Estenose de tronco pulmonar ou malformação

arteriovenosa (shunt direita-esquerda)

• Tratamento dos shunts com material • Tratamento dos shunts com material 

trombogênico

• Ressecção de blebs



Indicações

• Implantar tronco ou balão de oclusão

pulmonar em pequenas artérias hipertróficas

para reverter reações pulmonares devido as 

doenças congênitasdoenças congênitas

• Confirmar mixoma atrial

• Inserção anômala de veias pulmonares

• Choque cardiogênico por cor pulmonale para

embolectomia



Indicações

• Auxiliar no diagnóstico diferencial para outras

causas de choque (hemorragia, sepse, IAM)

• Identificar causas de alteração de ventilação-

perfusão do parênquima pulmonarperfusão do parênquima pulmonar

(pneumonia, atelectasia) 



Contraindicações

• Reação alérgica ao contraste (relativa)

• Realizar muitas vezes é melhor do que tratar

EP empiricamente



Complicações

• Complicações de CATE direita (perfuração

cardíaca, arritmias) ou reações ao contraste

(hipotensão, edema pulmonar), diurese

osmóticaosmótica

• Complicações pulmonares com injeções que

excedem 25-30 ml



Avaliações hemodinâmicas

• Medida das pressões, coleta de gasometrias

associados aos dados antropométricos

permitem avaliar débito cardíaco, tipo de 

choque e auxiliar no tratamentochoque e auxiliar no tratamento

• Causas: depressão do VE, tamponamento

cardíaco, pericardite constritiva e cor

pulmonale secundário a DPOC



Acesso Vascular

• Via braquial

• Veia subclávia, jugular interna e femoral por

punção percutânea devem ser utilizadas com 

cautela devido a presença de trombos nesses cautela devido a presença de trombos nesses 

vasos ou em pacientes que fizeram trombólise

química e uso de anticoagulantes podendo

haver risco de sangramento



Técnica

• Fluxo 10-20 ml/seg (5-8 F), volume 20-40 ml

• Eppendorf, Berman, Grollman

• Para regular a angiografia pulmonar, o cateter 

é normalmente posicionado na artéria com a é normalmente posicionado na artéria com a 

sua ponta de 1 a 2 cm proximal à saída do 

lobo superior do ramo da artéria pulmonar 

direita e 1 a 2 cm distais à origem da artéria 

pulmonar direita











Filmagem

• Método Filme Grande 

• - porcentagem da obstrução vascular

• Cineangiografia Pulmonar

• -análise dinâmica (utilização de balão-oclusão)• -análise dinâmica (utilização de balão-oclusão)

• - áreas de oligoemia

• - análise seletiva

• - injeções que excedem PCP>20, causam 
infiltrado pulmonar











Diagnóstico Angiográfico de Embolia

Pulmonar

• Angiografia normal contraste flui 

simetricamente do seu local de entrada 

proximal uniformemente para preencher 

vasos de segunda, terceira e quarta ordem vasos de segunda, terceira e quarta ordem 

que se tornaram progressivamente menores 

em calibre

• Embolia incluem defeitos de enchimento 

intraluminal e cortes abruptos dos vasos



Diagnóstico Angiográfico de Embolia

Pulmonar

• Quando o contraste flui lentamente sobre o 

perímetro de um êmbolo quase 

completamente oclusivo na artéria lobar ou 

segmentar dando origem a "ferrovia", o segmentar dando origem a "ferrovia", o 

diagnóstico de embolia pulmonar pode ser 

feito com um elevado grau de confiança





Achados Hemodinâmicos na Embolia

Pulmonar

• Depende da extensão do comprometimento 
pulmonar vascular transversal por material 
embólico e do estado cardiopulmonar do 
paciente

• Pós-carga oposta de ejeção do ventrículo direito • Pós-carga oposta de ejeção do ventrículo direito 
aumenta a tensão da parede gerando 
dificuldades para ejetar seu volume sistólico

• Caso ausência de doença pulmonar ou cardíaca 
(PMAP>25 mmgh)

• Comprometimento de VD pressões de 35-45 
mmHg



Achados Hemodinâmicos na Embolia

Pulmonar

• Aumento da resistência vascular sistêmica e 

FC

• Vasodilatação venosa e aumento da pressão

no ADno AD

• Evolução para Cor Pulmonale e falência de VD

• Pacientes crônicos toleram de pressão

pulmonar maiores


















