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Paciente, sexo masculino, apresentava sinais obstrutivos 
da valva mitral desde o nascimento (cansaço às mamadas, 
aumento atrial esquerdo, gradiente diastólico=7 mmHg), 
que regrediram desde nove meses de idade. Massas pelo 
ecocardiograma na valva mitral, septo ventricular direito e 
músculo papilar anterior esquerdo orientaram diagnóstico 
de rabdomioma. Atualmente com 14 anos, desempenha 
atividades física e mental normais. Notou-se involução tardia 
da massa da valva mitral, parcial com cinco, total com 14 anos. 
A massa media até 28 meses, 15x14 mm, com cinco anos, 
14x11 mm, e com oito anos, 12x10 mm. As outras massas, 
não-obstrutivas, diminuíram. Conduta expectante demonstrou 
peculiar involução tardia de rabdomioma. 

Fig. 1 - Sequência de imagens da massa hiperecogênica localizada na face atrial da válvula anterior da mitral com nítida diminuição progressiva da mesma desde dois 
meses (a), 68 meses (b), oito anos (c), e involução total com 14 anos (d), em projeções apical de quatro câmaras (fila superior) e paraesternal esquerdo longitudinal 
(fila inferior). AD - átrio direito; AE - átrio esquerdo; VE - ventrículo esquerdo; VD - ventrículo direito; Ao - aorta.
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