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Introducdo: O levosimendan € um farmaco inotropico positivo com propriedades vasodil atadoras,
gue atua aumentando a sensibilidade miocardica ao céacio, melhorando contratilidade sem
aumentar consumo de oxigénio. Ha evidéncia de beneficio hemodindmico e de sobrevida em
adultos sépticos e como opcdo terapéutica na insuficiéncia cardiaca aguda, mas a literatura é
escassa em pediatria. Realizamos a revisdo de 5 casos em que levosimendan foi usado entre os
anos de 2013 e 2018 em uma Unidade de Terapia Intensiva Pediatrica. Descri¢do dos casos: As
idades variaram entre 5 a 102 meses. Dos 5 pacientes, 2 eram oncoldgicos e internaram por
choque séptico e 3 apresentavam choque cardiogénico, 2 atribuidos a miocardite e 1 a arritmia. O
risco de mortalidade pelo PIM2 na admisséo foi 98,8, 38,4, 68,2, 99,7 e 1,4, todos necessitaram
de suporte ventilatério e trés de dialitico. Todos iniciaram levosimendan apos refratariedade a 2
drogas vasoativas. Apés iniciada medicacdo, nenhum paciente apresentou taguicardia ou
hipotens&o, porém em apenas um dos casos se observou queda de lactato e aumento de saturacéo
venosa significativos. Ambos pacientes com choque séptico e 1 com miocardite evoluiram para
oObito. Discussdo: Ha escassez de dados sobre levosimendan na literatura pediatrica, de modo que
ndo ha evidéncia quanto ao melhor momento de inicio da droga e qual condi¢do de base teria
maior beneficio. O paciente que melhor respondeu clinica e laboratorialmente, com queda de
lactato e aumento de saturacdo venosa, apresentou um quadro stbito de insuficiéncia cardiaca
associado a arritmia, e o levosimendan foi iniciado precocemente, menos de 6 horas apds inicio
do choque cardiogénico. Além disso, cabe destacar que todos os pacientes tinham alto risco de
mortalidade, conforme escore PIM2, com prognostico reservado e a terapéutica com
levosimendan foi entendida como de resgate. Conclusdo: Levosimendan apresenta potencial
beneficio no choque cardiogénico pediétrico.
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