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Introducado

Sindrome de ksenmenger trata-se de uma doenga
cardiovascular associado a hipertensao pulmonar e um
defeito cardiaco congénito,nomeadamente defeitos
interauriculares, interventriculares e aortopulmonares. !

Artéria Aorta

Comunicacéao
interauricular

Fig. 1- Comunicagao interventricular

1) Eisenmenger syndrome: MedlinePlus Medical Encyclopedia (2022)




Fisiopatologia

/\ ) /




Fisiopatologia

@ 2
Defeito Originalmente shunt esquerdo-direito
: que provoca hipertensao pulmonar
cardiaco (HTP) 23
\ y

2) Humbert M, et. al, Eur Heart J. (2022)
3) Queiroz G, et. al, Hipertensao pulmonar irreversivel secundaria a cardiopatia congénita de hiperfluxo pulmonar em criangas e
\__adolescentes (2014)




Fisiopatologia
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HTP - Aumento da resisténcia vascular pulmonar (RVP),
tornando o shunt esquerdo-direito em direito-
esquerdo 23

p y

2) Humbert M, et. al, Eur Heart J. (2022)
3) Queiroz G, et. al, Hipertensao pulmonar irreversivel secundaria a cardiopatia congénita de hiperfluxo pulmonar em criangas e
\__adolescentes (2014)
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! Pressio arterial - Ventriculo direito submetido a
pulmonar

uma pos carga maior e
hipertrofia 23

>

J

2) Humbert M, et. al, Eur Heart J. (2022)
3) Queiroz G, et. al, Hipertensao pulmonar irreversivel secundaria a cardiopatia congénita de hiperfluxo pulmonar em criangas e

\__adolescentes (2014)




Fisiopatologia

Progresso da doencga leva a faléncia do ventriculo direito (VD)
e diminuicao do débito cardiaco em repouso. A dilatacao
progressiva do VD leva a uma diminuicao do enchimento do

g ventriculo esquerdo (VE) 23

00D

2) Humbert M, et. al, Eur Heart J. (2022)
3) Queiroz G, et. al, Hipertensao pulmonar irreversivel secundaria a cardiopatia congénita de hiperfluxo pulmonar em criangas e
\__adolescentes (2014)




Fisiopatologia
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Aumento da pressao

| Enchimento VE - diastdlica final do VE e da
pressao capilar pulmonar 23

MDD

2) Humbert M, et. al, Eur Heart J. (2022)
3) Queiroz G, et. al, Hipertensao pulmonar irreversivel secundaria a cardiopatia congénita de hiperfluxo pulmonar em criangas e
\__adolescentes (2014)
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Exames Complementares
de Diagnostico

ECG Desvio direito do eixo; Alteracdes do segmento ST; Dilatacao
auricular direita; Hipertrofia ventricular direita *

Radiografia ao Artérias pulmonares centrais proeminentes; depressdo dos vasos
torax pulmonares periféricos e dilatacdo da AD e VD.*

Ecoca rdiograma Hipertrofia ventricular direita ¢ esquerda; Dilatagdao auricular
Transtordcico direita e esquerda; Defeitos congénitos; Hipertensdo pulmonar *

Cate?erlsmo Avaliar a pressao arterial pulmonar, RVP e resposta a
cardiaco vasodilatadores pulmonares; Medi¢des dos defeitos congénitos *

4) Beerman L. , et. al, MSD Manuals (2022)




Sintomas

|




-

spne

—

o)
=

Isuais

1) Eisenmenger syndrome: MedlinePlus Medical Encyclopedia (2022)
4) Beerman L., et. al, MSD Manuals (2022)
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Informacao Clinica

Diagnéstico: Sindrome de Eisenmenger (aos 10 anos na Africa do Sul);
Seguida em Portugal desde 2018

Sexo — Feminino

Terapéutica — Furosemida, Antagonista dos canais de Calcio e
oxigenoterapia de longa duracao.

Idade — 54 anos

Peso — 48kg

Altura — 154cm

Profissao — Artesa

Fatores de risco — Nenhum

Estilos de vida — Dieta equilibrada, nao fumadora, sem habitos etilicos,
sedentaria

Sintomas — Dispneia e cefaleias



Informacao Clinica

Exames Complementares de Diagndstico:

Radiografia ao térax — cardiomegalia, dilatagdo acentuada do tronco e ramos da
artéria pulmonar

ECG — Ritmo sinusal com BCRD

Sat. O2 em repouso — 84%
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Conclusado

» O diagnostico precoce desta doenca permite um acompanhamento proximo por parte
dos profissionais de saude, controlando a sua evolugdo e permitindo o ajuste
terapéutico adequado.

 Os doentes devem conhecer os fatores de risco que podem agravar a sua doenca
bem como os estilos de vida saudaveis que devem adotar.

» Estes fatores influenciam diretamente a qualidade de vida dos doentes e permitem o

controlo da doenca.
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