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RELATO DE CASO

Valvula de Eustaquio mimetizando trombose atrial em paciente com
doenca falciforme: Relato de caso

Eustachian valve mimicking atrial thrombosis in a patient with sickle cell disease: A case report
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Palavras-chave: Resumo

ecocardiografia, A ocorréncia de trombos no coragdo direito é um evento incomum, ocorrendo principalmente em condigdes
variagdo anatomica, relacionadas a trombofilia, como doenga falciforme, lesdes estruturais do coragdo ou arritmias. Descrevemos um
doenga da caso em que uma valvula de Eustaquio observada ao ecocardiograma transtoracico foi confundida com um trombo
hemoglobina SC. atrial, em um paciente com risco trombogénico aumentado. Esse achado ndo apresenta importancia clinica, mas pode
erroneamente ser interpretado como patoldgico, devendo ser diferenciado de trombos e outras massas de atrio direito.

Keywords: Abstract

echocardiography, The occurrence of thrombosis in the right heart is an uncommon event, occurring mainly in conditions related to
anatomic variation, thrombophilia, such as sickle cell disease, or in structural heart lesions or arrhythmias. We describe a case in which
hemoglobin SC disease. an Eustachian valve observed on the transthoracic echocardiogram was confused with an atrial thrombus in a patient
with an increased thrombogenic risk. This finding is not clinically important, but may erroneously be interpreted as
pathological, and should be differentiated from thrombi and other masses of the right atrium.
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INTRODUCAO

O étrio direito é sitio usual de variagGes anat6micas
normais. A valvula de Eustaquio é um remanescente embriol6-
gico daincompleta reabsorc¢do da valvula da veia cava inferior,
e estd envolvida na condugdo do sangue rico em oxigénio da
veia cava inferior através do septo interatrial ao atrio esquerdo
do coragdo fetal. E um achado comum e benigno na maior
parte dos recém-nascidos, mas sua prevaléncia em adultos
é desconhecida.

Macroscopicamente, a valvula de Eustaquio aparece
como uma prega na margem posterior da veia cava inferior. No
ecocardiograma, é uma estrutura linear que surge da juncdo
entre a veia cava inferior e o atrio direito. Ela pode dividir o
atrio direito em duas camaras, o que é chamado de cor tria-
trium, que geralmente traz repercussdo hemodindmica? A
vélvula de Eustaquio corriqueiramente é considerada como
patoldgica, sendo confundida com tumores ou trombos com
alto risco de embolizacdo. Essa ma interpretacdo leva a soli-
citacGes de ecocardiografias transesofagicas e intervencdes
desnecessarias’.

O objetivo do presente trabalho é relatar um caso em
que uma valvula de Eustaquio remanescente observada ao
ecocardiograma transtoracico foi confundida com um trombo
atrial em um paciente com risco trombogénico aumentado.
Além disso, apresentamos uma breve revisdo sobre o diagnds-
tico diferencial de massas intracardiacas.

RELATO DE CASO

Paciente de sexo masculino, com 7 anos de idade, por-
tador de hemoglobinopatia SC diagnosticada ao nascimento.
Em acompanhamento ambulatorial no servigo de Hemato-
logia, realizou exames de rotina anual, sendo diagnosticado
em ecocardiograma transtordcico com trombo intracavitario
em atrio direito. O paciente estava assintomatico, com exame
fisico cardioldgico sem alteragdes, e foi internado no servigo
do Hospital Universitario da Universidade Federal de Juiz de
Fora para realizar anticoagulagdo plena com heparina e inves-
tigacdo propedéutica.

Devido a raridade da hipdtese diagndstica inicial,
optou-se por realizagdo de novo ecocardiograma transtoraci-
co, que revelou auséncia de trombo em atrio direito, sendo
observada a presenca de vélvula de Eustaquio (Figura 1), além
de persisténcia de forame oval. Com esse novo diagndstico,
o0 paciente recebeu alta hospitalar e permanece em acompa-
nhamento ambulatorial com médico hematologista.

DISCUSSAO

O principal sitio trombogénico cardiaco é o coragdo
esquerdo, principalmente o atrio e apéndice atrial esquerdo®.
Apesar de evento incomum, existe a ocorréncia de trombos
no coragao direito, principalmente se houver alguma condicdo
que predisponha a trombofilia, como doenga falciforme, lesdes
estruturais do coragdo ou arritmias.
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Figura 1. Valvula de Eustaquio proeminente no atrio direito (asterisco).

A anemia falciforme, por si s6, promove a ativagao
plaquetaria e de fatores de coagulacdo plasmaticos, criando
um estado de hipercoagulabilidade e podendo levar a forma-
¢do de trombos num processo trombdtico microangiopatico.
Entretanto, o acometimento intracardiaco é extremamente
raro, o que justifica o questionamento ao resultado do primeiro
ecocardiograma no caso relatado®.

O ecocardiograma é um método de imagem nao
invasivo, pratico e de varias utilidades na pratica clinica, per-
mitindo, por exemplo, o diagnéstico diferencial entre massas
intracardiacas. As principais etiologias de massas intracardiacas
sdo neoplasias, vegetacOes e massas nao infecciosas como
trombos e remanescentes embrionarios®.

Os tumores do coragdo podem se originar da camada
muscular, dos tecidos que revestem o 6rgdo ou do pericardio®.
Neoplasias primarias do coragdo sdo raras, sendo as mais
frequentes os mixomas e o fibroelastoma papilar em adultos
e os rabdomiomas em criangas®.

As metastases cardiacas sao mais frequentes e se ori-
ginam principalmente dos carcinomas de pulmao e esofago
e de linfomas’. Ja as vegetacdes sdo aglomerados de fibrina
e coagulo que se infectam, podendo conter ainda leucécitos
e hemacias. S3o os achados caracteristicos da endocardite
infecciosa, acometendo as valvas cardiacas e préteses valvares,
apresentando grande e risco de morbimortalidade®.

No caso apresentado, uma valvula de Eustaquio rema-
nescente, achado benigno e sem implicagdo clinica, mime-
tizou uma condi¢do potencialmente grave e de tratamento
complexo e oneroso. A reavaliagdo do paciente com um novo
exame esclareceu o diagndstico. E importante destacar que
um ecocardiograma realizado com técnica correta permite a
diferenciagdo entre um remanescente embriolégico normal
de algo patoldgico. Dessa forma, pediatras e cardiologistas
devem estar atentos a esse diagnéstico diferencial, evitando
expor o paciente a condutas propedéuticas e terapéuticas
desnecessdrias.
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