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Apresentacao

Este manual foi elaborado a partir de revisao
de literatura atualizada, colaboracao de espe-
cialistas da area, depoimentos de pacientes e
familiares e vivéncias profissionais das autoras.
Seu objetivo é auxiliar pacientes portadores de
marcapasso e seus cuidadores a conhecerem
mais sobre este aparelho.






O coracao

O coracdo é o érgao responsavel por levar sangue para todo o corpo.
Para que isso ocorra, ele depende de impulsos elétricos comandados
pelo nédulo sinoatrial (uma pequena regiao ovalada na parte superior
do coracdo) que percorrem o sentido das camaras superiores (atrios)
para as inferiores (ventriculos) e coordenam as suas contracdes. Esta
sequéncia permite que o coracdo bata de forma ritmica e regular, o que
é chamado de um batimento ou frequéncia cardiaca normal. Por este
motivo, o nédulo sinoatrial também conhecido como o marcapasso
natural do coracao.

Diferentes doengas podem interferir no ritmo normal dos batimentos,
como consequéncia, o coracdo pode bater de forma irregular e/ou len-
tamente, necessitando, assim, do uso do marcapasso artificial.

O marcapasso

Quando os impulsos gerados pelo nédulo sinoatrial nao ocorrem
como deveriam, outras regides do coracao podem assumir a condugao
do ritmo cardiaco. Muitas vezes, entretanto, o coracdo ndo consegue
atingir uma frequéncia adequada ou ocorrem areas de bloqueio que
impedem que os estimulos gerados no nédulo sinoatrial cheguem até
os ventriculos. Nesses casos, a frequéncia do coracao pode chegar a



30 batimentos por minuto ou menos (quando o normal é de 60 a 100
batimentos por minuto). Nesta situacao é necessario o uso do marca-
passo artificial.

A funcdo do marcapasso é fornecer estimulos elétricos ritmados e re-
gulares ao musculo cardiaco para o controle da frequéncia dos bati-
mentos do coracao, assegurando a sua capacidade de funcionamento
de maneira semelhante a do marcapasso natural.

O marcapasso artificial € um gerador de impulso que utiliza como fon-
te de energia uma bateria que tem um tempo de vida de cinco a 12
anos ou até mais.

A escolha do marcapasso é realizada pela equipe médica visando aten-
der as necessidades especificas de cada paciente. Dependendo da in-
dicacao clinica, pode ser usado um marcapasso de uma ou de duas
camaras. No sistema de dupla camara, normalmente, um eletrodo é
colocado no atrio e outro no ventriculo.

A cirurgia de implante de marcapasso

No dia do implante de marcapasso, vocé podera vir de casa diretamen-
te para o bloco cirdrgico ou até mesmo estar previamente internado.
O tempo da cirurgia para o implante de marcapasso é de aproxima-
damente duas horas. Normalmente, o procedimento é com anestesia
local e o corte é realizado préximo ao ombro (abaixo da clavicula). Du-
rante a cirurgia, um eletrodo é introduzido através de uma veia até o
coracao. Um monitor de Raios X é utilizado para controlar a posicao
correta do eletrodo dentro do atrio direito ou do ventriculo direito. O
gerador é colocado abaixo da pele ou do musculo na regiao clavicular.
Em casos especiais, o gerador precisa ser colocado na regiao abdomi-
nal.



| .'ul'_- N Y 'r,' L .{‘IV-'_
' Bla Y | B

| | I||I i | i i
:u'*g ( | | '»..-",Tdl %‘\-\‘. [
LA ! ey, |
| I‘% [ | l_\\\\_"';

I ] -

Logo apods o término da cirurgia, o registro dos seus batimentos car-
dia-cos é monitorado por um aparelho do tipo eletrocardiograma. A
recuperacao, apdés a cirurgia, normalmente ocorre em um quarto na
unidade de internagao e leva em torno de um a dois dias

Em determinadas situacdes especiais, os cabos de marcapasso nao po-
dem ser implantados por dentro da veia, sendo necessario o implante
desses pela parte externa do coracao (eletrodos epicardicos). Nesses
casos, o procedimento torna-se mais complexo, exigindo anestesia ge-
ral e tempo de recuperacdo maior apds o implante. Se esse for o seu
caso, certamente vocé receberd explicacdes adicionais. Converse com
a equipe médica!

Cuidados péds-implante de marcapasso
definitivo

* Nas primeiras 24 horas vocé ficard com curativo compressivo
e fechado no local da inser¢do do marcapasso, ndo devendo ser
molhado. Apds esse periodo, durante trés dias, o curativo deve
ser trocado diariamente, depois, ficara sem curativo. Vocé devera
manter o bracgo junto ao corpo, para evitar sangramento e deslo-
camento do gerador



* Fique atento a sinais de tremores musculares e/ou solucos

* Observe frequentemente o local da inser¢do do marcapasso e
avise se ocorrer sangramento

* Apos 24 horas, o curativo podera ser trocado, conforme a
orientacao da equipe

* Use roupas frouxas ao redor da area do implante do marcapas-
so até que ocorra a cicatrizacao

* Proteger o curativo no banho com filme plastico nas primeiras
48 horas. Nao utilizar produtos cosméticos e ndo cocgar

* Quando vocé utilizar um marcapasso de demanda, alguns bati-
mentos sdo espontaneos e outros regulados, o que significa que
seu pulso pode ser irregular

Movimentacao
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* O braco do lado no qual foi implantado o marcapasso ficara
imobilizado junto ao térax, geralmente por 24 horas. Apds esse
periodo e conforme a avaliacdo da equipe médica, vocé podera
realizar atividades simples como manusear talheres, escovar os
dentes, tomar banho

* Vocé NAO deve elevar o braco acima da altura do ombro ou
carregar peso (acima de 2 Kg). Isso pode causar deslocamento
dos eletrodos com necessidade de novo procedimento cirdrgico
para reposicionamento

* A movimentagao completa do braco do lado da operagao leva
em média quatro semanas

* Faca repouso de 24 a 48 horas ou de acordo com orientacao
da equipe de saude, pois este periodo de tempo propicia a es-
tabilizacdo do marcapasso no coracdo, impedindo o seu deslo-
camento



Dor

* Evite deitar sob o lado do implante por no minimo duas sema-
nas do pds-operatério. Se possivel, tente manter este cuidado
nos dois meses seguintes

* A atividade sexual pode voltar a ser praticada apos 48 horas,
exceto quando houver restricao explicita. Cuidado com a movi-
mentacdo do braco nas primeiras 4 semanas

* Evite esportes de impacto como golfe, ténis, basquete, andar
a cavalo, até que a volta destas atividades seja permitida pela
equipe profissional

* Evite traumatismos (batidas de qualquer tipo) sobre a area do
marcapasso

* Faca movimentos de respiracdo profundos para melhorar a sua
ventilacdo e prevenir infec¢des respiratorias

* Ndo é recomendado sentar por longos periodos de tempo,
porque isso dificulta a circulacdo nas pernas provocando “incha-
¢o". Se quiser sentar, mantenha as pernas elevadas na altura do
quadril e evite cruza-las

* Ao vestir a sua roupa, faca com calma, procurando nao realizar
movimentos exagerados com os bracos. Peca auxilio se neces-
sario

* Massagens suaves nas costas podem promover relaxamento e
diminuir a tensao

* Atividades recreativas sem esforco podem descontrair e dimi-
nuir a dor

* Tome os medicamentos conforme orientacdo médica
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Infec¢oes

* Fique atento a sensacao de febre, sensibilidade alterada e des-
conforto no local da ferida operatéria, pois podem indicar sinal
de infeccdo

* Observe o local da insercao do marcapasso e, se vocé perceber
que a regido esta quente, vermelha ou muito sensivel comuni-
que imediatamente a equipe

* O curativo serd trocado somente apds 24 horas e, na alta hospi-
talar, ndo sera mais necessario

* Siga rigorosamente as orientacdes dadas pela equipe de sau-
de. Nao se constranja de solicitar mais informacdes e busque
ajuda caso ocorram reacdes inesperadas. Nao interrompa o tra-
tamento sem o conhecimento da sua equipe

Visitas

* Asvisitas curtas sdo recomendadas, pois visitas longas e em ex-
cesso causam cansaco e desconforto. Por isso vocé deve evita-las

Bebidas alcodlicas

* O uso de bebida alcodlica ndo é recomendada

Retorno ao trabalho
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* O retorno ao trabalho dependera do seu estado geral, da sua
disposicao e do tipo de atividade que vocé executa. Siga a orien-
tacdo de sua equipe de saude

* Quando retornar ao trabalho, tenha em mente que a sua saude
é tdo importante quanto as suas atividades profissionais



Dirigir

* Devido a diminuicao dos reflexos causada pelo uso de medi-
camentos, pela fadiga e pelo estresse da prépria cirurgia, evite
dirigir automovel antes de duas semanas, periodo necessario
para a cicatrizacao da cirurgia. Se vocé viajar de automével neste
periodo (de carona) e a viagem for longa, pare e caminhe um
pouco, para evitar edema (inchaco) dos pés e das pernas. No
caso de direcao profissional (coletivos ou carros particulares
como taxis e aplicativos), o retorno deve ser apds seis semanas
da cirurgia

Consulta com profissionais da saude

* Fique atento ao periodo da revisdao periédica recomendada
por sua equipe de saude e nao deixe de ir, mesmo que se sinta
bem. Em situagOes usuais, essas revisdbes ocorrem no primeiro
més apods o implante e, na sequéncia, de uma a duas vezes por
ano. Quando a bateria se aproximar do fim, essas revisdes po-
dem ocorrer com mais frequéncia. Anote as datas em lugar visi-
vel e em destaque!

* Pergunte a sua equipe quando tiver duvidas ou estiver preocu-
pado. Nao esconda os sintomas, as alteracdes de comportamen-
to e as trocas de medicamentos

* Procure imediatamente um médico quando sentir tonturas,
desmaio, dor tordcica, falta de ar, cansaco, solucos prolongados
ou freqliéncia cardiaca muito baixa (inferior a 30 batimentos/mi-
nuto). Estes sintomas podem indicar uma falha no marcapasso.
Se acontecer algo de diferente, pergunte ao seu médico se isso
tem algum significado ou ndo

* Leve SEMPRE consigo o cartao de identificacao contendo os
dados sobre o seu marcapasso. Esse cartdao deve ser fornecido
ap6s o implante do aparelho. Se vocé ndo recebeu um ou per-
deu, solicite um novo a equipe médica
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Interferéncia no uso do marcapasso

No ambiente hospitalar, algumas situacdes podem oferecer riscos na
funcdo do marcapasso ocasionando falha ou dano permanente ao
aparelho e, por isto, requerem alguns cuidados.

Aparelhos Cuidados

Eletrocautério unipolar Procedimentos cirdrgicos que reque
rem cuidados especiais e, eventual
mente, ha a necessidade de reprogra
macao temporaria do marcapasso. O
modelo de eletrocautério bipolar tem
menos risco de causar interferéncias.
Informe a equipe cirurgica sobre a pre
senca de marcapasso

Desfibrilador Na aplicacao do choque, nunca deve ser
feita a colocacao direta das pas do desfi
brilador sobre o gerador de marcapasso e
areas proximas (15 cm)

Ressonancia magnética Ha contraindicacao absoluta na maioria
dos casos, pois a forca do campo magné
tico pode alterar a programacao do mar
capasso, além de provocar a movimen
tacdo do gerador e dos cabos. Em alguns
paises, incluindo o Brasil, j& sao comercia
lizados aparelhos de marcapasso e eletro
dos compativeis com aparelhos de resso
nancia magnética. Esses aparelhos ainda
nao sao usados rotineiramente e sua indi
cacao obedece a critérios médicos
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Radioterapia Deve-se proteger o gerador com chumbo
durante as sessoes, e, se 0 marcapasso es
tiver diretamente no campo de irradiacao,
deve ser trocado de lugar. Como medida
de prevencao, vocé deverd ser monitora
do durante, depois e algumas semanas
apos a terapia

Colchao magnético Contraindicado pelo risco de alterar sua
programagao do marcapasso

Aparelhos que vocé pode utilizar com seguranca

* Radio

* Televisao

* Aparelhos de som

* Secadores de cabelo

* Barbeadores e outros aparelhos que produzem vibracao (es-
cova dental elétrica, aparador de grama, vibradores para mas-
sagens)

* Aspirador de po, enceradeiras, brinquedos eletronicos

* Maquina de lavar; maquina de secar, ferro elétrico, liquidifica-
dor, batedeira

* Equipamento de escritério como computador e fax
* Chuveiro

* Alarmes anti-roubo e os de seguranca de aeroportos - somen-
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te disparam, mas ndo causam dano ao marcapasso. Para evitar
transtornos, mostre seu cartao de identificacao de portador de
marcapasso

* Porta giratoria de agéncia bancdria — evitar exposicao por tem-
po superior a dois minutos

* Aparelho celular - ao usa-lo posicione-o no ouvido do lado
contrario ao do implante. Nao utilize ou guarde o telefone perto
do marcapasso, porque poderd ocasionar interferéncia no tele-
fone

* Forno de microondas — os fornos de microondas os fornos de
microondas ja foram apontados como causadores de interferén-
cias, as custas de “fuga de energia’, por vedacdo ineficiente do
sistema. Os avancos tecnolégicos dos marcapassos e a blinda-
gem atual dos fornos de microondas tornam essa possibilidade
bastante remota. Por precaucao, recomenda-se que o portador
de marcapasso mantenha-se afastado dois metros do microon-
das em funcionamento

* Esteira e bicicleta ergométrica - podera ser utilizada com pré-
via autorizacao da equipe médica

Atencéo: o aferimento adequado das instalacdes e a correta manuten-
¢ao dos aparelhos elétricos sao necessarios para que nao ocorra inter-
feréncia ou danos no marcapasso.

Cuidados com a saude

Alguns habitos sao essenciais para manter sua vida saudavel, como:

Parar de fumar

O fumo acelera os batimentos cardiacos, produz estreitamento dos
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vasos sanguineos, aumenta a pressao arterial e o risco de infeccoes
respiratérias e compromete o funcionamento dos pulmaoes. Por isso, é
importante procurar servicos que possam auxilid-lo no processo de pa-
rar de fumar. Se recair na primeira tentativa de abandono, ndo desista.
Recomece e tente parar novamente.

Praticar exercicios

A pratica de exercicios fisicos, como caminhadas leves, é recomendada
apos seu restabelecimento. A atividade fisica auxilia efetivamente no
seu tratamento, aumentando a disposicao para a vida didria.

Nao se esqueca: é seu corpo que ira dizer o que vocé pode fazer. Res-
peite seus limites!

Alimentacao saudavel

O controle alimentar faz parte do tratamento; procure seguir as orien-
tagdes da equipe de saude e manter seu peso dentro dos limites dese-
javeis para um viver saudéavel. Coma devagar, fracione a sua alimenta-
¢ao e evite comidas gordurosas em excesso.

Lembre-se: o sal, a gordura e o aclicar em excesso podem prejudicar a
sua saude. Evite também o excesso de massas, paes, bolos e bolachas,
que contribuem para o aumento do peso. A dieta orientada repde
energias, restabelece as funcdes corporais e auxilia especialmente no
processo de cicatrizacao.

Evitar o estresse

O manejo do estresse é tao importante quanto o uso de medicamentos.
Existem varios modos de lidar com o estresse, como realizar atividades
que dao prazer e promovem a criatividade, a reflexdo e a tranquilidade.

17



E fundamental buscar maneiras de ficar calmo durante a sua recupe-
racao e também manter um ritmo de vida o mais tranquilo possivel.
Procure dormir em torno de oito horas por noite e faca periodos de
repouso durante o dia. Evite dormir por 10 dias sobre o lado onde foi
colocado o dispositivo.

Expressar sentimentos e preocupagdes sao atitudes normais que po-
dem diminuir a ansiedade e auxiliar na recuperacao. Se vocé perceber
que anda muito nervoso, triste e desanimado, procure sua equipe de
saude, que podera lhe indicar um tratamento especifico.

Vocé tem condicdes de levar uma vida saudavel, desde que siga corre-
tamente as orientagdes recebidas e que acredite nelas.
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Anotacgoes:
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