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Achado Raro Incidental em Angiotomografia de Artérias Coronarias:

Atresia do Tronco da Coronaria Esquerda
Rare Incidental Finding on Coronary Artery CT Angiography: Left Main Coronary Artery Atresia
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Introducao

A Atresia Congénita do Tronco da Coronaria Esquerda
(ACTCE) é uma anomalia corondria na qual ndo se observa
o 6stio corondrio esquerdo ou seu tronco. As artérias
Descendentes Anterior (DA) e Circunflexa (CX) apresentam
conexdo usual e, proximalmente, terminam em fundo
cego." A perfusdo das cdmaras esquerdas é proveniente
de colaterais da Corondria Direita (CD). E a anomalia
corondria mais rara, com menos de 70 casos descritos na
literatura.> O espectro clinico da ACTCE varia desde casos
assintomdticos (devido a um eficiente sistema de colaterais)
a sintomas como angina, taquiarritmias, sincope e morte
stibita.>* Em pacientes sintomaticos, a revascularizagao
cirGirgica é recomendada, ao passo que, nos assintomaticos
e sem isquemia miocardica induzivel, o tratamento cirdrgico
preventivo é controverso.'

Relato do caso

Paciente do sexo masculino, 51 anos, encaminhado
para realizagao de angiotomografia de artérias corondrias
para investigacdo de dor tordcica atipica. Negava fatores
de risco cardiovascular conhecidos. O estudo foi realizado
em tomégrafo de 320 canais (Aquilion ONE/PRISM,
Canon) e demonstrou ACTCE. As artérias DA e CX estavam
conectadas em sua origem na base de um fundo cego (Figura
1A, seta vermelha). O fluxo de sangue chegava na arvore
coronariana esquerda por uma colateral do ramo do cone,
com origem independente no seio coronario direito, que se
anastomosava no segmento médio da artéria DA (Figura 1B,
seta branca). Nao havia evidéncia de Doenca Aterosclerética
Coronariana (DAC) ou estenose. Ressonancia miocardica
com dipiridamol nao evidenciou isquemia ou fibrose. Optou-
se por manejo clinico.

Figura 1 - (A) Reconstrugéo tridimensional de angiotomografia de artéria coronaria demonstrando atresia do tronco da coronaria esquerda (seta vermelha). (A e B)

Circulagdo colateral da corondria direita para a circulagdo esquerda (seta branca).
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Discussao

O diagnéstico clinico de ACTCE pode ser negligenciado
devido a ampla gama de sintomas. Os pacientes pediatricos
apresentam sintomas no inicio da vida (sincope, dispneia,
morte stbita, deficiéncia de crescimento, infarto e taquicardia
ventricular), e os adultos comegam a apresentar sintomas
(angina, dispneia e morte stibita) apenas em idade avangada.'*
Os sintomas ocorrem quando a circulacao colateral da coronaria
direita para a esquerda nao supre as necessidades metabdlicas
cardiaca, promovendo isquemia. A oclusdo aterosclerética
adquirida do TCE tem quadro clinico e angiografico semelhante.
No entanto, na ACTCE verdadeira, as artérias corondrias
geralmente estdo livres de DAC e/ou estenoses.'

A ACTCE também deve ser diferenciada de Artéria Coronaria
Unica (ACU). Embora em ambas as condicdes a CD forneca toda
a circulagdo coronariana, na ACTCE a perfusao para as artérias
esquerdas ocorre retrogradamente, de forma centripeta (da
periferia para o centro); enquanto na ACU o sangue flui do centro
para a periferia com um fluxo centrifugo. Anatomicamente, a
ACTCE é caracterizada pela auséncia de um tronco principal
esquerdo que, as vezes, pode se apresentar de forma rudimentar,
enquanto um TCE normal é patente nos casos de ACU.?
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A ACTCE é uma anomalia geralmente isolada, mas
pode estar associada com outros defeitos congénitos,
como valva aértica bictspide, estenose supravalvar aértica,
estenose pulmonar e comunicagao interventricular.® A
angiotomografia de corondrias de forma nao invasiva
permite o diagndstico com excelente avaliagdo da anatomia,
rede de colaterais e doencga coronariana associada. O
manejo é cirtirgico, por revascularizagdo do miocardio,
nos casos sintomaticos ou com isquemia comprovada. A
paténcia dos enxertos é incerta, e o seguimento cuidadoso
é mandatorio.? Nao existem diretrizes para o manejo da
ACTCE pela raridade dos casos.
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