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Introducao

O uso de inotrdpicos continuos melhoram a qualidade de vida de pacientes com
insuficiéncia cardiaca (IC) avangada, porém nao apresentam o mesmo impacto na
sobrevida. Nesse sentido, seu uso no suporte de pacientes em cuidados de final de
vida se mostra relevante.

Relato de Caso

JNS, 67 anos, masculino, com histdrico de cardiomiopatia dilatada (CMPD) com
disfuncdao biventricular de etiologia indefinida. Ecocardiograma com fracao de
ejecdo (FE): 20% e pressao sistélica da artéria pulmonar de 48 mmHg. Deu entrada
na emergéncia em 29/07/2021 com ortopnéia e edema de membros inferiores e
periorbitario. Em 03/08/2021 apresentou piora clinica, interagindo pouco e
tendendo a hipotensdo e oliguria, com evolucdo para perfil C de IC e encefalopatia
hepatica. Iniciado em 04/08/2021 infusdo de Dobutamina. Em 06/08/2021 evoluiu
com anduria, queda da saturacao de oxigénio, piora do padrao respiratorio, e sibilos
associados a congestdao pulmonar tendo sido realizado aumento da dose de
Dobutamina. Em 09/08/2021 apresentou crise convulsiva tdnico. Apds evoluindo
que queda do nivel de consciéncia , hipotensao arterial,desorientagdo,queda da
saturacao. Priorizadas medidas de conforto para controle de sintomas . A
terapéutica  farmacolégica instituida foi administracdo de  morfina
parenteral(venosa ), dobutamina 10 mcg/Kg/min e suplementacdo de 02 8L/min.
Em 10/08/2022 houve piora clinica, com choque e plaquetopenia. Mantido
suporte terapéutico acima descrito. Paciente apresentou parada
cardiorrespiratéria em assistolia, tendo seu obito constatado as 00:05 do dia
11/08/2021.

Conclusao

No cendrio da IC Terminal, a Dobutamina, um agonista beta 1 adrenérgico,
apresenta relevancia ao produzir aumento de volume e débito cardiaco,
possivelmente, do débito urinario, com melhora da perfusdo sistémica e dos
sintomas relacionados a hipoperfusdo nos pacientes em assisténcia terminal.
Portanto, seu uso como suporte inotrépico tem sido utilizado em cuidados de final
de vida para controle dos sintomas da insuficiéncia cardiaca terminal.



