93

Carta ao Editor

Funcao Diastoélica do Ventriculo Direito em Pacientes com

Talassemia Major

Right Ventricular Diastolic Function in Patients with Thalassemia Major

Sait Demirkol’, Sevket Balta', Mustafa Cakar?

Gulhane Military Medical Academy, School of Medicine, Department of Cardiology’, Ankara, Turquia; Gulhane Military Medical Academy,

School of Medicine, Department of Internal Medicine?, Ankara, Turquia

Prezado Editor,

Lemos com bastante interesse o artigo “Ecocardiografia de
pacientes talassémicos sem insuficiéncia cardiaca em tratamento
com transfusdes sanguineas e quelagao”, escrito por Rodrigues
e cols'. O objetivo do estudo foi avaliar a estrutura e a funcao
cardiaca por meio da ecocardiografia com Doppler convencional
e Doppler tecidual em pacientes com talassemia major (TM)
sem evidéncia clinica de insuficiéncia cardiaca. Foi constatado
que o indice de volume do éatrio esquerdo, a razao E/Em septal
mitral e a duragao do fluxo reverso em veias pulmonares eram
significativamente maiores em individuos com TM do que em
individuos com anemia e individuos saudaveis. No entanto,
nao foram encontradas diferencas nas estruturas do ventriculo
esquerdo e direito e nos indices de funcao sistélica entre os
grupos. Acreditamos que esses resultados atuarao como um guia
para novos estudos sobre a avaliagao ecocardiografica da fungao
ventricular esquerda e direita em pacientes com TM.

Palavras-chave

Fungao Ventricular Direita, Talassemia beta, Ecocardiografia.

Contrariamente a crenga comum, o ventriculo direito ndo
é uma camara passiva. Diversas doengas agudas e cronicas
tém sido associadas a disfuncao diastélica do VD, incluindo
patologias de pressao e sobrecarga como doenga pulmonar
primaria, doenca cardiaca congénita, miocardiopatias,
cardiopatias isquémicas e doengas sistémicas®?. Poucos
estudos avaliaram a funcdo diast6lica do VD. Nesses estudos, a
funcao diastélica do VD foi avaliada utilizando as velocidades
do Doppler do fluxo transtrictspide (E, A, e E/A), as velocidades
do Doppler tecidual do anel trictspide (E’, A, E'/A), tempo
de desaceleracao e TRIV. Mais comumente utilizadas em
estudos recentes sao a razao E/E’ trictspide, a area do atrio
direito (AD) ou o volume e strain rate diast6lica. Uma boa
correlagao foi apresentada entre a razdo E/E’ trictspide e o
volume do AD e os pardmetros hemodindmicos. Uma E/E’ = 4
teve alta sensibilidade e especificidade para predizer a pressao
do AD = 10 mm Hg em pacientes em unidades de terapia
intensiva que se submeteram a cirurgias nao cardiacas®.
O presente estudo' ndo avaliou a funcao diastélica do VD e
o volume do AD. Novos estudos devem ser realizados para
avaliar o volume do AD e os pardmetros diastdlicos do Doppler
tecidual do VD, como a relagao E/E’ trictspide.
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Carta-resposta

Em resposta a carta, agradecemos o interesse demonstrado
e os comentdrios feitos sobre o nosso trabalho'. Esperamos que
o0s nossos dados estimulem novas pesquisas, principalmente
no campo da funcao diastélica biventricular em individuos
com talassemia major.

Concordamos plenamente com os comentdrios
apresentados na carta sobre a avaliagdo das cdmaras direitas
cardiacas. De acordo com Efthimiadis e cols.?, pacientes
com talassemia major e padrao de enchimento restritivo
ventricular direito (VD) tiveram taxa de sobrevivéncia
cumulativa de 15 anos de 34%, enquanto que aqueles sem
padrao restritivo tiveram taxa de sobrevivéncia de 82%.
A deposicao de ferro é a principal causa de lesdes cardiacas,
podendo afetar todas as estruturas, incluindo os madsculos
papilares, o sistema de condugao, o pericardio e todas as
cavidades cardfacas. No entanto, como o epicardio da
parede livre do ventriculo esquerdo é o local mais afetado?,
o ventriculo esquerdo é a cavidade geralmente avaliada.

Gostarfamos de aproveitar esta oportunidade para
afirmar que analisamos alguns parametros ecocardiograficos
relacionados a funcao sistélica e diastélica do VD em nossos
pacientes (dados ndo publicados), mas ndao conseguimos
demonstrar diferengas significativas entre os grupos
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(grupo talassémico, saudavel e com anemia). Esses parametros
incluem fragao de ejecdo, indice Tei, excursao sistélica
do plano do anel da valva tricGspide e as velocidades do
Doppler tecidual do anel da valva trictspide (S’, E’, A" e E'/A).
Acreditamos que novas técnicas de avaliagdo das fungoes
ventriculares e atriais, como speckle tracking, strain e strain
rate*® serao Uteis em futuros estudos com pacientes com
talassemia major para identificar sinais precoces de alteragoes
cardfacas direitas estruturais e funcionais.
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