Diretrizes das Indicacoes da Ecocardiografia

Diretrizes

bacterianas das colagenoses, trombofilias e doencas
consumptivas (mardnticas), levando-se em consideragdo o
contexto clinico do paciente.

A massa pode ser um achado ocasional em exame de
rotina, ou ser suspeitada em vigéncia de processos embdlicos
mdltiplos, neuroldgicos ou periféricos, febre prolongada,
variagbes ascultatorias de sopros cardiacos, ou possibilidade
de malignidade com acometimento de cdmaras cardiacas ou
de espagos pericardicos.

Os tumores primdrios mais comuns do adulto sdo de
natureza benigna'? representados pelo mixoma (75% no
AE e 15%-20% no AD) e menos frequentemente pelo
fibroelastoma* — este (ltimo correspondendo a cerca de 10%
dos tumores primdrios, ambos com potencial emboligénico,
quando pedunculados e méveis. Os tumores primarios
malignos do coragao sdo mais raros, correspondendo a cerca
de 25% de todos os tumores primarios do coracao, sendo
mais frequentes os sarcomas (95%) e os linfomas (5%). Os
tumores secunddrios do coragao podem ocorrer por extensao
direta (pulmao, mama, esdfago e tumores de mediastino),
via hematogénica (melanoma, mama, pulmao, tumores do
trato geniturinario e gastrintestinal), via linfatica (linfoma e
leucemia) ou via venosa (renal, adrenal, hepatoma, tireoide,
leiomiossarcoma e pulmao). Os hipernefromas possuem um
aspecto tipico, alcangando o AD a partir da veia cava inferior.
Massas intracardiacas, quando mdltiplas e em criangas, sao
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8. Doenca pericardica

A ecocardiografia deve ser indicada na suspeita de
afecgoes pericardicas, incluindo (mas ndo somente) derrame
pericardico, massa pericdrdica, pericardite constritiva,
pericardite efusivo-constritiva, pacientes apés cirurgia
cardiaca e suspeita de tamponamento cardiaco’. Contribui
decisivamente na avaliagdo semiquantitativa do derrame
pericardico e sua repercussao hemodindmica (dependente do
volume e da velocidade de instalacao do liquido coletado),
além de explorar a etiologia subjacente, se primdria (ex.:
pericardites, quilotérax) ou secunddria (ex.: sangramento,
metastase, mixedema, hidropericardio). O método prové
informagao a respeito da natureza do fluido, sugerindo a
presenga de fibrina, coagulo, tumor, ar e célcio. O derrame
pode ser classificado como discreto (localizagao posterior ou
< 10 mm), moderado (envolvendo todo coragdo, com espaco
livre de ecos entre 10-20 mm) e importante (espago livre de
ecos > 20 mm na diastole)’. Achados indicativos de compressao
cardiaca podem preceder as manifestagbes clinicas do

Recomendagdes para uso do ETT e/ou ETE em
pacientes com massas intracardiacas e tumores

Recomendagoes Classe

Avaliagéo de individuos sintomaticos com condi¢des predisponentes
& formacéo de massas intracardiacas*

Acompanhamento evolutivo apds remogao cirirgica de massas com
possibilidade de recorréncia*

Pacientes com neoplasia maligna e possibilidade de envolvimento
cardiaco*

Rastreamento de individuos assintomaticos com condigdes
predisponentes & formagéo de massas intracardiacas b

Pacientes com familiares diretos com histdria de mixoma familiar lla

Pacientes cujo resultado do achado do ecocardiograma n&o tera

. . . 1l
impacto na deciséo terapéutica

*A ETE sera indicada como complementagédo nos casos em que detalhe
anatémico da massa, como, por exemplo, o local de inser¢do ou a origem néo
puderem ser definidos pelo ETT.

tipicas de rabdomiomas. Derrames pericardicos recorrentes
de causa indeterminada devem levantar a suspeita de
metastase pericdrdica.
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tamponamento e configuram situacao de emergéncia. Neste
contexto, a pungao pericardica guiada pela ecocardiografia
pode aliviar o comprometimento hemodinamico e salvar
vidas®. Tal procedimento pode ser realizado com seguranga
em centros com experiéncia, evitando radiacao associada
com a fluoroscopia e/ou custo da cirurgia, o que torna a
pericardiocentese guiada pela ecocardiografia procedimento
de escolha*. Individuos portadores de derrame pericardico
cronico ou recorrente, ndo responsivo ao tratamento
clinico proposto, podem ser encaminhados para drenagem
pericardica eletiva apés avaliagao seriada.

O espectro da utilizagdo do ecocardiograma na doenga
pericardica abrange ainda defeitos congénitos, trauma,
neoplasia, cistos e o diagnéstico diferencial entre pericardite
constritiva e miocardiopatia restritiva. Nesta Gltima situagao,
a presenca de variagao respiratéria exacerbada da onda E do
fluxo mitral (> 25%) e, em especial, a velocidade diastélica
precoce do anel mitral (e’) ao Doppler tecidual > 8,0 cm/s
sao achados compativeis com constrigao®.
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Recomendagoes da ecocardiografia nas doengas do pericardio

Recomendagoes

Classe

Suspeita de derrame pericardico (primario ou secundario)

Estudos seriados para avaliagdo de derrame recorrente

Suspeita de pericardite constritiva, detecgéo precoce de constrigdo ou diagnéstico diferencial com restrigao |

Suspeita de tamponamento cardiaco (trauma toracico, cirurgia cardiaca, perfuragao iatrogénica em cateterismo cardiaco ou estudo

eletrofisioldgico, rotura de parede ventricular apés infarto do miocardio e dissecgao de aorta)

Suspeita de cisto pericardico, massa pericardica ou agenesia de pericardio

Monitoramento de pericardiocentese

Estudos seriados para avaliagao de efeito de tratamento sobre o derrame

lla

Exame de rotina para pequenos derrames em pacientes estaveis hemodinamicamente

Pesquisa de espessamento pericardico sem repercussao
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9. Ecocardiografia nas doencas sistémicas

A indicagdo da ecocardiografia nas doengas sistémicas
depende da prevaléncia de cardiopatia associada, das
caracterfsticas peculiares ao comprometimento cardiaco
em cada situacdo e da suspeita clinica de envolvimento
cardfaco. Por exemplo, o exame é mandatério em individuos
portadores de doengas sistémicas potencialmente causadoras
de miocardiopatia restritiva que apresentem sinais e sintomas
de insuficiéncia cardiaca na evolugao clinica. Algumas doengas
sistémicas, onde a indicacdo do exame deve ser considerada,
estao descritas a seguir.

9.1 - Insuficiéncia renal cronica

Alteragoes morfofisioldgicas do ventriculo esquerdo (como
hipertrofia, dilatacao e disfuncao sistdlica) sao comuns em
pacientes com insuficiéncia renal cronica e predizem pior
prognéstico’. Diretrizes norte-americanas recomendam o eco
para todos os pacientes de didlise de um a trés meses apds
inicio da terapia renal substitutiva e em intervalos de trés anos,
subsequentemente, a despeito dos sintomas®.
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9.2 - Amiloidose

O envolvimento cardfaco pela deposicao amiloide pode
ocorrer como parte da amiloidose sistémica (mais comum)
ou fenémeno isolado. Achados ecocardiograficos sugestivos
incluem espessamento das paredes do VE (especialmente na
auséncia de hipertensao arterial), aumento da ecogenicidade
miocardica e disfuncao diastélica (particularmente o padrao
restritivo), além de disfuncao sistélica (em fases mais tardias),
espessamento de valvas e septo interatrial, e derrame
pericardico’.

9.3 - Sarcoidose

E importante pesquisar a presenca de comprometimento
cardiaco na sarcoidose (doenga granulomatosa de origem
desconhecida), pois esta é uma condicao potencialmente
fatal. Entre as diversas alteragdes ecocardiograficas que
podem ser encontradas, sao mais frequentes: disfungao
ventricular esquerda, alteragoes da contratilidade segmentar
(incluindo aneurismas), ndo obedecendo a distribuicdo
territorial coronariana classica e espessura anormal do septo
(espessamento ou afilamento)*.



