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PALAVRAS-CHAVE Resumo

Takotsubo; Justificativa e objetivos: A cardiomiopatia de takotsubo, também conhecida como sindrome
Sindrome coronaria do coracdo partido, € uma cardiomiopatia induzida por estresse que pode ser interpretada
aguda; como uma sindrome coronaria aguda, pois cursa com alteracoes eletrocardiograficas sugesti-
Anestesia geral; vas. O objetivo do presente artigo é mostrar a importancia de uma monitoracdo adequada no
Angina; intraoperatorio, assim como a presenca de uma equipe interdisciplinar para o diagnostico da
Infarto agudo sindrome.

do miocardio; Relato de caso: Doente masculino, 66 anos, com o diagnostico de carcinoma gastrico, proposto
Choque cardiogénico para laparoscopia diagndstica e possivel gastrectomia. No intraoperatério durante a laparosco-

pia manteve sempre estabilidade hemodinamica, porém apds a conversao para cirurgia aberta
apresentou elevacédo do segmento ST em DIl e foi feito um ECG no intraoperatorio que confirmou
supradesnivelamento do segmento ST em parede inferior. Foi contactada a equipe de cardio-
logia, que indicou cateterismo de urgéncia. Como a cirurgia ainda nao havia iniciado passos
irreversiveis, optou-se pelo encerramento da laparotomia e o doente foi levado imediatamente
para a sala de hemodinamica. Foi feito cateterismo que nao evidenciou lesdo nas coronarias.
O doente foi levado para o internamento, onde foi feito um ecocardiograma que mostrava
disfuncao sistolica ligeira a moderada, com acinésia dos segmentos médio-apicais, imagem
sugestiva de balonamento apical do ventriculo esquerdo. Diante de tal achado ecocardiografico
e na auséncia de lesdes coronarias, foi diagnosticada sindrome de takotsubo intraoperatoria.

Conclusao: Devido ao fato de o doente estar monitorado de uma forma adequada foi possi-
vel a deteccao precoce do supradesnivelamento do segmento ST. A presenca de uma equipe
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Introducao

interdisciplinar favoreceu o diagndstico precoce da sindrome. Dessa forma o doente foi nova-
mente intervencionado de forma segura e foram tomadas as devidas medidas de seguranca,
para que a nova intervencao cir(rgica transcorresse sem intercorréncias.

© 2015 Sociedade Brasileira de Anestesiologia. Publicado por Elsevier Editora Ltda. Todos os
direitos reservados.

ST-segment elevation during general anesthesia for non-cardiac surgery: a case
of takotsubo

Abstract

Background and objectives: Takotsubo cardiomyopathy, also known as broken heart syn-
drome is a stress-induced cardiomyopathy, which can be interpreted as an acute coronary
syndrome as it progresses with suggestive electrocardiographic changes. The purpose of this
article is to show the importance of proper monitoring during surgery, as well as the presence
of an interdisciplinary team to diagnose the syndrome.

Case report: Male patient, 66 years old, with diagnosis of gastric carcinoma, scheduled for diag-
nostic laparoscopy and possible gastrectomy. In the intraoperative period during laparoscopy,
the patient always remained hemodynamically stable, but after conversion to open surgery he
presented with ST segment elevation in DIl. ECG during surgery was performed and confirmed
ST-segment elevation in the inferior wall. The cardiology team was contacted and indicated
the emergency catheterization. As the surgery had not yet begun irreversible steps, we opted
for the laparotomy closure, and the patient was immediately taken to the hemodynamic room
where catheterization was performed showing no coronary injury. The patient was taken to the
hospital room where an echocardiogram was performed and showed slight to moderate systolic
dysfunction, with akinesia of the mid-apical segments, suggestive of apical ballooning of the
left ventricle. Faced with such echocardiographic finding and in the absence of coronary injury,
the patient was diagnosed with intraoperative Takotsubo syndrome.

Conclusion: Because the patient was properly monitored, the early detection of ST-segment
elevation was possible. The presence of an interdisciplinary team favored the syndrome early
diagnosis, so the patient was again submitted to safely intervention, with the necessary security
measures taken for an uneventful new surgical intervention.

© 2015 Sociedade Brasileira de Anestesiologia. Published by Elsevier Editora Ltda. All rights
reserved.

sempre que haja uma situacdo de estresse.> Clinicamente o
doente pode apresentar dor no peito, sudorese, palpitacoes

A sindrome de takotsubo, também conhecida como sin-
drome do coracao partido, é uma cardiomiopatia induzida
por estresse, definida como disfuncao transitoria e segmen-
tar do ventriculo esquerdo ou balonamento apical transitorio
com alteracdes eletrocardiografica sugestivas de doenca
coronaria aguda, porém com auséncia de coronariopatia
obstrutiva.! Essa sindrome simula a sindrome coronaria
aguda.’

A fisiopatologia da cardiomiopatia de takotsubo perma-
nece indefinida. Muitos mecanismos tém sido propostos,
incluindo isquemia miocardica causada por espasmo epi-
cardico multivascular, disfuncdo do miocardio induzida por
aumento de catecolaminas circulantes e isquemia cardiaca
decorrente de alteracdes na microcirculacao.

A hipétese mais provavel é que seja consequente a
elevacao aguda das concentragdes séricas de catecolaminas,
0 que acontece apds importante estresse emocional ou fisico
(Wittstein et al.>*) e é determinada por uma libertacao
anormal de catecolaminas (noradrenalina) provenientes do
SNC até a inervacao simpatica do coracdo. Essa libertacao
ird cursar com discinesia da parede ventricular esquerda

e alteragoes eletrocardiograficas sugestivas de infarto agudo
do miocardio.

Predomina em mulheres (até 95% dos casos), principal-
mente na pds-menopausa (com idade média entre 60 e
80 anos). Em menos de 3% ocorre em pacientes com idade
inferior a 50 anos. Pela classificacao do American Heart Asso-
ciation (2006),%? é definida como cardiomiopatia adquirida
primaria e corresponde a cerca de 1% a 2% dos casos de
sindrome coronariana aguda, com incidéncia, nos Estados
Unidos, em torno de 7.000 a 14.000 casos/ano.

Foi inicialmente descrita no Japao em 1990 por Sato
et al.,"”'% e recebeu o nome de takotsubo pois a imagem
produzida pela ventriculografia é semelhante ao recipiente
usado para a captura do polvo. A descricdo dessa sindrome
tem aumentado e recentemente existem descricoes em todo
o0 mundo.

O diagnostico da cardiomiopatia de takotsubo é dificil
e vai depender de exames complementares de diagnostico
para a exclusdo da sindrome coronaria aguda, pois a sua
apresentacao é muito semelhante. Na sua apresentacao
classica, o doente apresenta dor precondial, sudorese e
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dispneia, acompanhados de ECG que simula uma corrente
de lesao miocardica, ou seja, o ECG pode apresentar supra
do segmento ST, ou inversao da onda T, ou aumento do
intervalo QT. Pode ocorrer elevacao ligeira das enzimas
cardiacas, porém a coronariografia é normal.

O diagnostico é feito com o ecocardiograma, que ira
mostrar um movimento anormal da parede do ventriculo,
caracterizado pela presenca de movimento discinético tran-
sitorio da parede anterior do ventriculo esquerdo, com
acentuacao da cinética da base ventricular, que causa um
balonamento apical transitério.’

A descricdo de casos da sindrome de takotsubo no
intraoperatorio é rara, pois esta limitado ao achado eletro-
cardiografico, que pode aparecer de forma transitoria no
intraoperatdrio e é dificil a sua documentacao.

Relato de caso

Doente masculino, 66 anos, com antecedentes de etilismo
e diagndstico de carcinoma gastrico, proposto para laparos-
copia diagnostica e possivel gastrectomia.

Foi internado no Servico de Cirurgia com quadro clinico
de doismeses de evolugcdo, com mal-estar geral, vomitos
apos refeicao (tolerava apenas dieta liquida), dor epigas-
trica e emagrecimento de 20kg. Fez endoscopia digestiva
alta com bidpsia que revelou esofagite péptica + Ulcera da
incisura + carcinoma gastrico do tipo misto. A TAC abdominal
observou uma grande estase com acumulacao de contraste
e diluicao do mesmo na cavidade gastrica, com dificuldade
a passagem na regido justa pilorica. Foi dificil a visualizacao
de contraste para além dessa regiao, no tempo de execucao
do exame, e foi admitida estenose pilorica.

No pré-operatorio foi observado em visita pré-anestésica,
que salientou a presenca da estenose pilérica e que tam-
bém documentou a presenca de anemia normocrémica e
normocitica (Hb 9,7 g/dL), hiponatremia (Na 124 moL/L) e
insuficiéncia renal pré-renal em fase de recuperacao (ureia
inicial 171 que na véspera estava em 84,7 mg/dL, e creati-
nina 2.91, que na véspera estava em 1,14mg/dL). O ECG
pré-operatorio era normal e o RX de térax nao mostrava
alteracoes.

Por se tratar de uma situacao urgente, o doente foi
programado para intervencao cirlrgica dois dias apds o
internamento hospitalar e foi proposta uma anestesia geral
balanceada. O doente recebeu metoclopramida 20 minutos
antes da inducao anestésica. Na sala operatoria foi posicio-
nado em decubito dorsal e puncionado novo acesso venoso
periférico com Abocath 18G, iniciou soroterapia com solucéo
isotonica (SF0,%) e foi monitorado com cardioscopio de
cinco derivacoes, oximetria de pulso e pressao arterial nao
invasiva.

A entubacado foi feita com o doente acordado. Foram
administrados previamente 2 mg de midazolam e 0,625 mg
de droperidol e foi feita anestesia supraglotica com
lidocaina 10% spray. O procedimento decorreu sem intercor-
réncias. O doente foi entubado orotraquealmente com tubo
7,5mm com cuff, sem repercussao hemodinamica. Apds
entubacao foram administrados etomidato 20 mg, fentanil
100 mcg e atracdrio 30 mg bolus + perfusao a 0,3 mg/kg/min.

0 procedimento cirdrgico foi iniciado. Apds a introducéo
da agulha de veress, foi feito o pneumoperitoneo e iniciada

a laparoscopia diagnéstica, que evidenciou que a doenca
estava localizada, e optou-se por avancar para gastrectomia
total. Nesse momento foram colocados cateter venoso cen-
tral em jugular interna direita, pela técnica de Seldinger,
sem intercorréncias, e linha arterial invasiva e foi iniciada
a laparotomia.

No intraoperatério, apos a conversao para cirurgia aberta
(laparotomia), observa-se a presenca de elevacao do seg-
mento ST em DI, associada a ligeira hipotensédo, que ja se
mantinha desde o inicio da cirurgia. A situacao foi informada
a equipe de cirurgia e optou-se pelo ECG no intraopera-
torio, que confirmou a presenca de supra do segmento ST
em parede inferior. Também foram colhidas analises com
marcadores cardiacos de isquemia miocardica.

Nesse momento foi contactada a equipe de cardiologia,
que indicou cateterismo urgente. Como a cirurgia ainda nao
havia iniciado passos irreversiveis, optou-se pelo encerra-
mento da laparotomia e imediatamente o doente foi levado
para a sala de hemodinamica, onde foi feito o cateterismo,
que nao evidenciou lesao nas coronarias.

O doente foi levado para o internamento, onde foi
feito um ecocardiograma, que evidenciou disfuncao sis-
tolica ligeira a moderada, com acinésia dos segmentos
médio-apicais, imagem sugestiva de balonamento apical do
ventriculo esquerdo. Os marcadores cardiacos da primeira
hora estavam negativos e diante de tal achado ecocardio-
grafico, com auséncia de lesdes coronarias, foi diagnosticada
sindrome de takotsubo intraoperatoria.

Discussao

O referido caso teve como principal objetivo relatar um
acontecimento intraoperatorio muito raro e serve como
um momento de reflexdo, pois mostra que nem tudo o
que inicialmente parece é, ou seja, nada fazia prever que
um doente que nao tinha patologia cardiaca prévia iria
desenvolver um quadro de sindrome coronaria aguda no
intraoperatorio. A presenca do supra do segmento ST
no ECG fez com que o ato cirlrgico fosse interrompido e
que o doente fosse submetido a um cateterismo de urgén-
cia.

Apos o cateterismo, muitas dlvidas ficaram por ser escla-
recidas, pois a documentacao do supra do segmento ST nao
vinha acompanhada de lesdo coronaria que justificasse o
seu aparecimento. Inicialmente foi colocada a hipotese de
angina de Prinzmetal ou espasmo coronario intraoperatorio
desencadeado pelo estresse cirlrgico, porém apds o eco-
cardiograma, que documentou a presenca do balonamento
apical do ventriculo esquerdo, ficou claro que se tratava da
sindrome de takotsubo.

Tratou-se de um diagnostico dificil, pois o caso ocorreu
no intraoperatério, com o doente anestesiado, ou seja, o
Unico achado clinico foi o supra do segmento ST e nada
fazia prever o desenrolar dos acontecimentos. O diagnostico
da sindrome de takotsubo so6 foi possivel devido ao empe-
nho de toda a equipe que esteve envolvida e também pela
importante colaboracao da equipe de cardiologia, que fez
os exames complementares que possibilitaram o diagnos-
tico.

A sindrome de takotsubo € um situacdo benigna que se
for tratada de forma correta leva ao total desaparecimento
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dos sintomas e em pouco tempo o coracao volta a apre-
sentar uma dinamica normal, em média até o 18° dia do
aparecimento dos sintomas, o que pode variar entre trés
a 50 dias.*'"" O prognostico parece ser favoravel em longo
prazo. As complicagdes hemodinamicas graves relatadas na
fase aguda nao se verificam na maioria dos casos. A de
maior frequéncia é o edema agudo de pulmao decorrente
de grave disfuncdo ventricular, presente em 1% a 3%'? dos
casos. Em trés semanas ha habitualmente reversiao com-
pleta da disfuncao ventricular observada ao ecocardiograma
e normalizacdo do ECG. Tsuchihashi et al."* reportam taxa
de mortalidade hospitalar de 1% semelhante a observada por
Pilgrim e Wyss,'* que é de 1,7%; com recuperacao completa
da funcéo cardiaca em 95,9% dos casos.'> A recorréncia em
quatro anos e em periodo nao especificado foi de 0,16% e
3%,'® respectivamente.

Apos a fase aguda, nao ha qualquer medida que
seja definitivamente benéfica para a evolucao natural da
cardiomiopatia de takotsubo." Por se tratar de uma car-
diomiopatia desencadeada pelo estresse, o tratamento é
eliminar o mais breve possivel o estresse ao doente. Caso
nao seja possivel instituir essa terapéutica, o resultado final
pode ser a instituicao de um quadro irreversivel, com choque
cardiogénico e morte.'®

Neste caso especifico o estresse foi inicialmente desen-
cadeado pelo procedimento cirlrgico, ou seja, o estresse foi
iatrogénico, e nao emocional, como é o normalmente des-
crito para o aparecimento da sindrome, porém o mecanismo
fisiopatoldgico acaba por ser o mesmo, ha uma liberagao
de catecolominas que atuam diretamente na parede do
miocardio e que desencadeiam uma disfuncdo ventricular
esquerda transitoria e o aparecimento do supra do seg-
mento de ST. Esse achado desapareceu logo apds o término
do procedimento cirlrgico, porém as alteracbes ecocar-
diograficas ndo, o que tornou possivel o diagnostico da
sindrome.

Conclusao

O presente caso serve para mostrar que é preciso haver o
envolvimento de uma equipe interdisciplinar para que
o diagnostico da sindrome seja feito. A presenca de uma
monitoracdao adequada e também o trabalho em equipe
possibilitou que dessa forma o doente fosse novamente
intervencionado de forma segura e foi conhecido o diagnos-
tico etioldgico do supra de ST.

Como a descricao da sindrome de takotsubo intrao-
peratoria é rara, e apds pesquisa nos motores de busca
so6 foi possivel encontrar poucos casos documentados na
literatura, os autores decidiram enviar este caso para a
publicacao, pois a documentacao de mais um caso pode ser-
vir como exemplo e ajudar no futuro diagnostico diferencial
de novos casos.
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