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AVALIACAO DA CARDIOMIOPATIA HIPERTROFICA SOB EXERCICIO
Rafael Corréa Caceres, Marco AntOnio Rodrigues Torres, Beatriz Piva e Mattos, Giovanni Zattera Sganzerla, Marco

Antonio Rodrigues Torres. Hospital de Clinicas de Porto Alegre (HCPA)

Introdugdo: a cardiomiopatia hipertréfica, cuja prevaléncia € estimada em um para cada 500 individuos, € a doenga
cardiovascular de origem genética mais prevalente. E transmitida através de heranca autossOmica dominante e
expressa-se por hipertrofia ventricular esquerda na auséncia de qualquer outra causa para este achado. Obstrugdo
dinamica da via de saida do ventriculo esquerdo, resultante do movimento anterior sistélico da valva mitral, ocorre
em aproximadamente 30% dos casos em repouso e em outros 40% apds manobras provocativas. Definem-se como
portadores da forma obstrutiva da doenga aqueles pacientes que apresentam gradiente sistélico maximo no Doppler
continuo = 30 mmHg. A utilizacdo do ecocardiograma de esforgo na rotina da avaliagdo, especialmente nos pacientes
sintomaticos com gradiente ausente ou reduzido em repouso, tem implicagGes terapéuticas decisivas, capazes de
modificar o manejo. Objetivo: avaliar o emprego do ecocardiograma de esforco a fim de identificar formas
obstrutivas latentes da doenga numa coorte de pacientes sem obstrugdo da via de saida do ventriculo esquerdo em
repouso. Métodos: apds revisdo da literatura, foram encontrados apenas 5 estudos sobre a utilizacdo desse exame
na avaliacdo desses pacientes. O calculo do tamanho amostral necessario para o presente estudo foi de 14
individuos. Os pacientes devem exibir CMH sem evidéncia de obstrucdo no repouso ou apods outras manobras
provocativas. Devem possuir estudos com Holter negativo para arritmias graves e ndo terem nenhuma limitacao ao
exercicio. Estes pacientes foram submetidos ao exercicio programado em esteira ergométrica com o protocolo Bruce
modificado e, apdés o pico do exercicio, o gradiente sistélico maximo na via de saida do VE foi medido por
ecocardiograma com Doppler continuo. Resultados: até o presente momento, um total de 10 pacientes foi avaliado.
Foram identificadas sete respostas positivas, com gradientes na via de saida do ventriculo esquerdo = 30mmHg, e
trés respostas negativas. Todos os pacientes apresentaram algum aumento nos seus gradientes medidos apds os
picos dos exercicios. Conclusdes: preliminarmente, o modelo de exercicio fisioldgico, com protocolo de baixa carga
sintoma-limitado, foi capaz de identificar obstrugao latente na coorte avaliada. Mais pacientes da amostra
populacional disponivel serdo conduzidos a esta avaliagdo. Projeto n® 10-0180, aprovado pelo CEP HCPA. Palavra-
chave: cardiologia; ecocardiograma; cardiomiopatia hipertréfica. Projeto 10-0180
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