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Ablacao Septal por Radiofrequéncia na Cardiomiopatia Hipertrofica
Obstrutiva: Papel da Imagem na Avaliacao de Espessura Septal e

Reducao de Gradiente

Radiofrequency in Obstructive Hypertrophic Cardiomyopathy: The Role of Imaging in the Assessment of Septal
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Minieditorial referente ao artigo: Cardiomiopatia Hipertréfica: Andlise da Espessura Septal com a Reducao do Gradiente em Pacientes

Submetidos a Ablacdo Septal por Radiofrequéncia

A cardiomiopatia hipertréfica obstrutiva (CMHO) é uma
patologia de origem genética caracterizada por acentuada
hipertrofia miocardica, além de fibrose de extensao varidvel.
A obstrucao da via de saida do ventriculo esquerdo (OVSVE)
é uma condicdo anatémica de comportamento dindmico,
podendo ocasionar sintomas como limitacdo ao esforgo
fisico e reducao da classe funcional, além de ser associada
a casos de morte subita.’

A indicagao de tratamento invasivo para redugao do
gradiente intraventricular ocorre em pacientes sintomaticos
— refratarios ao tratamento clinico — e com gradiente
= 50 mmHg. As terapéuticas intervencionistas comumente
utilizadas para essa doenga sao a miectomia cirdrgica ou, de
forma menos invasiva, a alcoolizagao de ramos septais da
artéria coronaria. Contudo, essas intervengoes apresentam
resultados muito variados descritos na literatura e ainda sao
utilizadas com pouca frequéncia na prética clinica.??

Diante desse contexto, a ablagao septal por radiofrequéncia
(ASRF) por meio de cateter, utilizando mapeamento
eletroanatdmico para melhor caracterizacdo do septo
interventricular, tem sido cada vez mais estudada como uma
alternativa terapéutica menos invasiva e com maior potencial
de controle da extensao da lesao.*

Nesse cenario, a avaliagdo ecocardiografica detalhada
é fundamental para a escolha e acompanhamento do
procedimento, utilizando-se para isso a analise dos aspectos
morfolégicos (distribuicao da hipertrofia e grau de espessura
do septo) e dos aspectos funcionais/hemodinamicos (OVSVE,
movimento anterior sistdlico da valva mitral e sua consequente
regurgitacao).” Além disso, permite diagnosticar possiveis
complicagdes e auxiliar na avaliacdo evolutiva dos pacientes
submetidos as terapéuticas intervencionistas, entre elas a ASRE>*
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O estudo de Vilela et al.,* publicado nesta edigao da ABC
Imagem Cardiovascular, avaliou 22 pacientes com diagndstico
de CMHO, submetidos a ASRF, com o objetivo de correlacionar
a espessura septal a resposta hemodindmica obtida com o
procedimento. Para isso, os autores utilizaram ecocardiografia
transtoracica nas avaliagoes prévias e no seguimento apés seis
meses, além de ecocardiografia transesofagica para aferigdes
durante o curso do procedimento.

A principal varidvel de desfecho foi a redugao do gradiente
intraventricular maximo, mensurado por Doppler continuo
na via de saida do ventriculo esquerdo. O sucesso do
procedimento foi definido por critérios compostos: reducao
= 50% do gradiente imediato, manutencao do gradiente
reduzido em seis meses e melhora da classe funcional
pela classificacao da NYHA. No pés-imediato, 72,7% dos
pacientes atingiram a redugao proposta, e 60% mantiveram
esse resultado no acompanhamento ambulatorial. Também
foi observada melhora significativa da classe funcional ao
longo do seguimento.

Os autores observaram que pacientes com espessura septal
igual ou superior a 18 mm apresentaram maiores taxas de
sucesso imediato, com significdncia estatistica (p = 0,050), em
comparagao aqueles com média de 15 mm. Por outro lado,
nao houve reducao significativa da espessura septal ao longo
do tempo, sugerindo que a diminuigdo do gradiente estaria
mais relacionada a modificagao funcional do segmento tratado
do que ao remodelamento anatémico. Mesmo assim, os
achados devem ser interpretados com cautela, dado o nimero
reduzido de pacientes (n = 22), o que limita a generalizagao
dos resultados e restringe andlises em subgrupos clinicos ou
anatoémicos especificos.

Os resultados do estudo destacam a contribuicao da
imagem cardiovascular, especialmente da ecocardiografia,
no suporte a tomada de decisdo invasiva em pacientes com
CMHO. A mensuracao da espessura septal, a documentagao
precisa do gradiente intraventricular e a avaliagdo funcional
ao longo do tempo formam um conjunto robusto de dados,
que fortalece a aplicagao clinica da ASRF como estratégia
terapéutica emergente. Embora limitados pelo tamanho
da amostra, os achados reforcam a viabilidade técnica do
método e sua associacdo com desfechos clinicos favoraveis.
Em um contexto de constante evolugao das terapias
estruturais, a integragao entre raciocinio clinico e métodos
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de imagem permanece central na selecao e condugao
individualizada dos casos.

Apesar dos achados positivos, o pequeno tamanho
amostral e o desenho retrospectivo limitam a generalizacao
dos resultados. A auséncia de comparagao direta com outras
técnicas invasivas tradicionais, como a miectomia ou a
alcoolizagao septal, também impede conclusoes definitivas

sobre superioridade ou equivaléncia. Estudos prospectivos e
randomizados, com acompanhamento prolongado e critérios
objetivos de sucesso clinico e funcional, sdo fundamentais para
posicionar a ASRF de forma sélida no algoritmo terapéutico da
CMHO. A evolugao das técnicas de imagem e sua integragao
com a eletrofisiologia representam um caminho promissor
para a individualizagdo das abordagens invasivas.

Figura 1 - /lustragdo esquematica da abordagem por cateter para (ASRF), com destaque para o septo interventricular espessado,
frequentemente envolvido na OVSVE na CMHO. A imagem ilustra a posig&o do cateter de ablagdo em relagdo ao aparelho valvar mitral

e 4 via de saida do VE, regido alvo da terapia por ASRF.
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