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PALAVRAS-CHAVE Resumo O pseudoaneunisma da aorta ascendente é uma complicacdo rara da cirurgia car-
Pseudoaneurisma da diaca. A sua elevada mortalidade torna importante o seu diagndstico atempado e intervencao
aorta ascendente; precoce.

Valvuloplastia mitral; Os autores apresentam o caso de uma doente do sexo feminino, submetida a valvuloplas-
Complicacao tia mitral 12 dias antes, internada com o diagndstico de fibrilhacdo auricular com resposta
pos-cirurgia cardiaca ventricular rapida.

O ecocardiograma transtoracico inicial mostrou imagem sugestiva de trombo na auricula
direita, iniciou-se anticoagulacédo, seguida de terapéutica antibiotica.

Investigacao adicional com recurso a TC de torax com contraste endovenoso permitiu concluir
que se tratava de um pseudoaneurisma da aorta ascendente, pelo que a doente foi submetida
a correcao cirlrgica do mesmo, seguida de seis semanas de terapéutica antibi6tica dirigida.

A doente foi reinternada seis meses depois por abcesso na porcao inferior do externo
e mediastino. Apos falha da terapéutica conservadora, com antibidtico e drenagem local,
com agravamento clinico da doente, documentou-se reaparecimento de pseudoaneurisma de
grandes dimensdes com compressao da veia cava superior. Foi entao submetida a terceira
intervencao cirtrgica com desbridamento do tecido infetado e implantacdo de homoenxerto
aortico. O pos-operatorio decorreu sem intercorréncias.
© 2012 Sociedade Portuguesa de Cardiologia. Publicado por Elsevier Espafna, S.L. Todos os
direitos reservados.
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Ascending aorta

pseudoaneurysm; Abstract Pseudoaneurysms of the ascending aorta are a rare complication of cardiac surgery.
Mitral valvuloplasty; However, the poor prognosis associated with this condition if untreated makes early diagnosis
Cardiac surgery and treatment important.

complication We present the case of a 66-year-old woman who had undergone mitral valvuloplasty 12 days

previously, who was admitted with a diagnosis of new-onset atrial fibrillation.
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The transthoracic echocardiogram showed a clot in the right atrium and anticoagulation was
initiated, followed by antibiotic therapy.

After further investigation, the patient was diagnosed with a pseudoaneurysm of the ascen-
ding aorta and underwent surgical repair, followed by six weeks of antibiotic therapy.

She was readmitted six months later for an abscess of the lower sternum and mediasti-
num. After a conservative approach with antibiotics and local drainage failed, recurrence of a
large pseudoaneurysm compressing the superior vena cava was documented. A third operation
was performed to debride the infected tissue and to place an aortic allograft. There were no
postoperative complications.
© 2012 Sociedade Portuguesa de Cardiologia. Published by Elsevier Espana, S.L. All rights

reserved.

Introducao

Os pseudoaneurismas da aorta ascendente sao uma
complicacdo rara da cirurgia cardiaca. A gravidade desta
patologia é demonstrada nao so pelas suas consequéncias
potencialmente fatais, mas também pela complexidade e
pelo elevado nimero de complicacdes do seu tratamento
cirurgico'.

Os autores apresentam um caso que ilustra o desafio diag-
nostico desta doenca na auséncia de sintomas tipicos e apos
uma cirurgia raramente associada a esta complicacao.

Caso clinico

Doente de 66 anos, sexo feminino, que recorre ao hospital
por quadro de tonturas, taquicardia e hipotensao de inicio
slbito. A doente tinha histdria de regurgitacao mitral grave
e insuficiéncia cardiaca congestiva, tendo sido submetida a
valvulopastia mitral com anuloplastia com anel rigido, com
encerramento do pericardio, 12 dias antes do internamento.
0 pos-operatdrio imediato decorreu sem complicacées com
excecdo de episddio autolimitado de fibrilhacdo auricular
com resposta ventricular rapida, pelo que a doente teve
alta ao sétimo dias apos a cirurgia sob anticoagulacao oral
(iniciada dois dias apos a cirurgia). Ecocardiograma transto-
racico apos cirurgia e radiografia de torax a data da alta nao
apresentavam alteracoes.

No servico de urgéncia foi diagnosticada fibrilhacao auri-
cular com resposta ventricular rapida (120bpm). A doente
manteve-se assintomatica, foi medicada com amiodarona
endovenosa com conversao a flutter auricular com resposta
ventricular de 105 bpm.

O ecocardiograma transtoracico (Figura 1) excluiu
disfuncdo do anel mitral ou insuficiéncia mitral residual,
com boa fungao sistolica global e imagem hiperecogénica
(interpretada como trombo) no teto da auricula direita, com
3,3x2cm.

Iniciou-se terapéutica com enoxaparina (60mg, duas
vezes ao dia) e titulou-se a dose de acenocumarol para atin-
gir INR entre 2-3 (INR encontrava-se infraterapéutico a data
do internamento).

Doze dias depois a doente desenvolveu febre, acom-
panhada de elevacdo dos parametros inflamatérios, apos

investigacdo etiolégica foi medicada com piperacilina-
-tazobactam, assumindo-se o diagnostico presuntivo de
mediastinite.

Ecocardiogramas transtoracicos seriados mantiveram-se
sobreponiveis pelo que foi realizada tomografia com-
putorizada (TC) toracica que revelou pseudoaneurisma
(4,5x4,5x8cm) face anterior da aorta ascendente, pro-
vavelmente com origem no local de canulacdo prévia
(Figura 2).

A doente foi entdao submetida a cirurgia para terapéutica
do pseudoaneurisma. Na cirurgia instituiu-se circulacao
extracorporal através dos vasos femorais e arrefecimento a
16°c, seguindo-se reesternotomia mediana. ldentificou-se
deiscéncia da sutura no local da anterior canulagao adrtica,
contida pelo pericardio e parede posterior do esterno,
provavelmente com processo infecioso local. Sob paragem
circulatéria, foi realizada ressecdo do pseudoaneurisma
e encerramento da aorta com enxerto de pericardio
heterologo.
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Figura 1  Ecocardiograma transtoracico apical quatro cama-
ras, realizado na avaliacdo inicial evidenciando imagem
ecodensa heterogenia (3x2,2 cm) aderente ao teto da auricula
direita, interpretada como trombo.
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