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Grande Metastase Cardiaca de um Tumor Paratireoide com

Taquicardia Ventricular

A Large Cardiac Metastasis of a Parathyroid Tumour Presenting with Ventricular Tachycardia

Rita Ilhao Moreira,’™ Silvia Aguiar Rosa,” Ana Galrinho,” Nuno Jalles Tavares,” Rui Cruz Ferreira’
Hospital Santa Marta - Centro Hospitalar Lisboa Central — Cardiologia,” Lisboa — Portugal

Hospital CUF Infante Santo — Imagem,? Lisboa — Portugal

Mulher de 81 anos foi admitida ap6s um episédio de
taquicardia ventricular com instabilidade hemodindmica
convertida apés cardioversao elétrica (Figura 1). A histéria
pregressa foi significativa para o carcinoma espinocelular pouco
diferenciado da paratireoide esquerda, diabetes e hipertensao.

O ecocardiograma revelou uma grande massa no prolapso
do ventriculo direito para o atrio direito e um derrame
pericdrdico moderado (Figura 2, Video 1).

A ressonancia magnética cardiaca mostrou grande massa
infiltrativa ocupando quase toda a cavidade do ventriculo
direito, levemente hipointensa em imagens ponderadas
em T1 (imagem nao disponivel), hiperdensa em imagens
ponderadas em T2, com realce precoce e tardio de gadolinio
heterogéneo (Figura 3). Esses achados sugerem sarcoma ou
metdstase cardiaca.

Na investigacao histopatolégica realizada com biépsia de
cateter, havia células malignas positivas para CK5/6 e p63 e
negativas para estrogénios consistentes com uma metastase
cardiaca de um carcinoma espinocelular.
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As neoplasias primarias mais comuns e que metastizam
o coragao sdo: o cancer de mama, cancer de pulmao,
leucemia e melanoma.” Metastases a distancia de tumores de
cabega e pescoco sdo altamente incomuns, principalmente
de paratireoide.? Geralmente, pacientes com metdstases a
distancia sdo considerados inoperaveis, e apenas tratamentos
paliativos, como quimioterapia ou irradiagao sdo indicados.?
Embora com pouca frequéncia, a arritmia ventricular pode
ser a apresentagdo inicial de uma metastase cardiaca.*®
Relatamos um caso raro de metastase cardiaca de um
carcinoma espinocelular pouco diferenciado da paratireoide
que apresenta arritmia ventricular.
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Figura 1 - Eletrocardiograma de 12 derivagdes: Taquicardia ventricular com morfologia de bloqueio de ramo esquerdo; eixo superior e esquerdo compativeis com a

origem ventricular direita do tumor.
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Figura 2 - Ecocardiograma transtoréacico: Grande massa no prolapso do ventriculo direito para o étrio direito em projegéo do eixo curto paraesternal (painel A) e subcostal
(painel B). 230 x 99 mm (150 x 150 DPI).
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Figura 3 - Ressonancia Magnética Cardiovascular: Imagem de precesséo livre no estado estacionério, em eixo curto, documentando massa ventricular direita (painel A);
Imagens ponderadas em T2 mostrando massa com maior intensidade de sinal em relagdo ao miocardio, em eixo curto (painel B); Realce tardio do gadolinio, adquirido
10 minutos apds a administragéo intravenosa de gadolinio, demonstrando captagéo heterogénea da massa, em eixo curto (painel C). 328 x 78 mm (150 x 150 DPI).
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