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INTRODUGCAO:

A cardiomiopatia dilatada caracteriza-se
por dilatacé@o e/ou disfuncéo sistolica de
um ou ambos os ventriculos. Sua etiologia
€ variada, incluindo causas infecciosas,
metabdlicas, genéticas e autoimunes. Em
criancas, apresenta evolucgao insidiosa e
sintomas inespecificos, sendo
frequentemente diagnosticada ja em fase
de insuficiéncia cardiaca (IC). Cerca de
40% dos casos sintomaticos evoluem para
transplante ou 6bito em até dois anos.

DESCRIGAO DO CASO:
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Menino, 8 anos, com transtorno do
espectro autista, procurou emergéncia por
constipacé@o e parestesia em quinto dedo
da méo esquerda. Ao exame, apresentava

distensdo abdominal. Radiografia de
abdome e térax evidenciou cardiomegalia.
Revisao dirigida da historia revelou fadiga,
dor em membros e limitacdo ao esfor¢o ha
meses. Ultrassonografia a beira-leito
(POCUS) demonstrou derrame pleural,
ascite e congestdo sistémica.
Ecocardiograma evidenciou disfun¢éo
sistélica biventricular grave (fragdo de
ejecdo do ventriculo esquerdo de 26%),
hipertrabeculacéo e insuficiéncias
valvares, compativel com miocardiopatia
cronica. Ressonancia magnética cardiaca
mostrou ventriculos dilatados, fibrose
extensa e IC grave, sugerindo etiologia
genética. Holter evidenciou alta carga de
extrassistoles ventriculares (15%). Iniciado
tratamento com diuréticos, inibidor da
enzima conversora de angiotensina e
betablogueador. Evoluiu com dor torécica,
hipotenséo, dispneia e episddios de
sincope, sendo indicado
cardiodesfibrilador implantavel para
prevencdo primaria. Transferido para
centro especializado, apresentava piora da
funcéo ventricular (FEVE 10%) e foi
submetido ao implante do dispositivo.
Evoluiu no pés-operatdério com choque
cardiogénico refratério, arritmias
ventriculares, parada cardiorrespiratoria e
6bito

DISCUSSAO E COMENTARIOS FINAIS:

p

A cardiomiopatia dilatada na infancia é
rara e de manejo desafiador. O tratamento
baseia-se em suporte hemodinédmico e
terapia medicamentosa para IC. O uso de
cardiodesfibrilador implantavel pode ser
indicado em pacientes com disfungéo
ventricular grave e risco de arritmias. O
progndstico permanece reservado,
especialmente nos casos diagnosticados
tardiamente
A apresentacao inespecifica da
cardiomiopatia dilatada em criangas
dificulta o diagndstico precoce. A
identificac@o oportuna € essencial, porém
mesmo com tratamento adequado, a
evolugdo pode ser rapidamente
desfavoravel, destacando a gravidade da
doenca
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