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Resumo

A doenca de Chagas é reconhecida como um problema
de satde publica global, podendo ocasionar manifestagoes
cardiacas, digestivas e neurolégicas. O ecocardiograma é
exame complementar fundamental na avaliagao de pacientes
com acometimento cardiaco, ao avaliar diversos parametros
de estrutura e funcao cardiaca. A presente revisao tem como
objetivo discorrer sobre o emprego do ecocardiograma
tridimensional na andlise da funcao ventricular em pacientes
com doenga de Chagas.

Introducao

A doenga de Chagas (DC), causada pelo protozodrio
T. cruzi, é transmitida principalmente pela via vetorial,
através da inoculagao na pele de fezes dos triatomideos
previamente infectados, ap6s sugarem o sangue de pessoas
ou animais contaminados. Também pode ser transmitida por
via oral, por via transplacentaria, pela transfusdo de sangue
e hemoderivados, por transplante de 6rgaos sélidos ou por
acidentes com material biolégico.'

Estima-se que cerca de 6 a 7 milhes de pessoas no mundo
estejam infectadas, principalmente em paises da América
Latina. No entanto, nos tltimos anos, com o avango do fluxo
migratério de dreas rurais para dreas urbanas e de paises
endémicos para paises nao endémicos, tal patologia tem sido
reconhecida como um problema de satde publica global.?

Sua histéria natural envolve uma fase aguda, nem sempre
sintomatica, que pode durar algumas semanas até poucos
meses, e uma fase cronica, que pode se manifestar com
comprometimento cardiaco, digestivo ou neuroldgico.
O acometimento cardiaco representa a manifestagao
mais temida, caracterizada por complicagoes de elevada
morbimortalidade como insuficiéncia cardiaca, arritmias e
acidente vascular cerebral.’?#
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Neste cendrio, o ecocardiograma é o exame complementar
mais realizado para a avaliagao e seguimento dos pacientes
com DC ao permitir a andlise da estrutura e fungao cardiacas,
a deteccao de trombos intracavitdrios, e a avaliacao de
acometimento valvar secunddrio.”® Nos dltimos anos,
novas técnicas como a ecocardiografia tridimensional (3D)
e a avaliacdo da deformacdo miocardica pelo método
de rastreamento de pontos revelaram-se promissoras na
avaliacdo da mecanica cardiaca em diversos cendrios
clinicos. '

O objetivo desta revisao é discorrer a respeito do emprego
do ecocardiograma 3D na analise da fungao ventricular em
pacientes com DC.

Avaliacao da funcao ventricular esquerda pelo
ecocardiograma 3D

Em pacientes com DC, o envolvimento segmentar é
marcador de mau prognéstico, o que ja foi demonstrado
em diversos estudos. As alteracbes segmentares mais
caracterfsticas ocorrem nos segmentos inferiores, inferolaterais
e apicais do ventriculo esquerdo (VE).**'>'7 Tais segmentos
nem sempre sao adequadamente avaliados por meio do
estudo bidimensional (2D), devido ao encurtamento da
imagem (que pode excluir da andlise os segmentos apicais)
ou pela ndo inclusao dos segmentos na quantificacao da
fungao global pelo método de Simpson biplanar (que nao
engloba os segmentos inferolaterais).® A avaliagao da fragao
de ejecao do VE (FEVE) é um dos principais parametros
para classificacao e estadiamento dos pacientes com DC e
desta forma é recomendavel o emprego de métodos que
apresentem elevada acurdcia e reprodutibilidade para a
sua estimativa.'*®

O ecocardiograma 3D permite o célculo dos volumes
ventriculares, sem a necessidade de estimativa por férmulas
geométricas como ocorre na ecocardiografia 2D."> Além
disso, apresenta maior reprodutibilidade e acuracia no
calculo dos volumes em comparagdo com a ressondncia
magnética cardiaca, sendo método cada vez mais utilizado
em diversas miocardiopatias."'*'%" Como vantagens
em relacdao as outras modalidades podemos destacar
que é método menos oneroso, nao invasivo, com maior
portabilidade, ndo relacionado a exposicao a radiagao,
capaz de obter imagens com menor tempo de aquisicao e
melhor resolugao temporal. No entanto, a ecocardiografia
3D apresenta algumas limitagbes em comparagao com a
ecocardiografia 2D relacionadas a custo, disponibilidade,
resolugdo espacial e dificuldades técnicas, particularmente
em pacientes que apresentam irregularidade do ritmo
cardiaco, como fibrilagdo atrial.’031


https://orcid.org/0009-0001-6343-7459
https://orcid.org/0000-0002-2526-0656
mailto:acbarros@alumni.usp.br
https://doi.org/10.36660/abcimg.20230012

Barros-Filho & Romano
Ecocardiograma 3D na doenca de Chagas

Artigo de Revisao

de Chagas

Figura Central: Emprego do Ecocardiograma Tridimensional na Analise de Funcao Ventricular na Doenca §

ABC

Imagem
Cardiovascular

Arq Bras Cardiol: Imagem cardiovasc. 2023;36(4):20230093

Renderizagdo 3D de volume do VE em sistole em paciente com DC evidenciando grande conformagéo aneurismatica apical (seta grossa), assim como pequena

discinesia septo inferior basal (seta fina). 3D: tridimensional.

Apesar da maior acurdcia da ecocardiografia 3D em
relacdo a 2D na andlise dos volumes ventriculares e da FEVE
em diversos cenarios clinicos, a superioridade prognéstica
ainda permanece incerta.® Em estudo observacional
unicéntrico realizado com 172 pacientes com miocardiopatia
dilatada isquémica e nao isquémica candidatos a terapia
com cardiodesfibrilador implantavel (CDI), a FEVE 3D se
revelou um preditor independente de eventos arritmicos
maiores, sugerindo que a FEVE 3D poderia mudar a decisao
de implante de CDI neste cendrio, sendo que até 20% dos
pacientes poderiam ser reclassificados abaixo do limiar de
indicagdo de implante de CDI quando utilizado o método
3D.?° Em estudo unicéntrico recente com 725 pacientes
encaminhados para avaliagdo ecocardiogréfica de rotina,
também foi encontrado valor incremental da FEVE 3D em
relacdo a FEVE 2D na predicao de desfechos compostos. Além
disso, os valores de particdo para reducao leve, moderada e
acentuada da fungao sistélica do VE por 3D demonstraram
maior poder discriminatério para morte cardiaca do que os
valores por 2D e a dilatagdo do VE definida pelo volume 3D
apresentou maior associacao com mortalidade.?'

Além da avaliacdo absoluta dos volumes ventriculares e
da FEVE 3D, também é possivel obter uma curva volume-
tempo correspondente as alteragdes dinamicas no volume
ventricular esquerdo durante o ciclo cardiaco.?? A analise
desta curva permite a avaliagdo de novos parametros
ndo invasivos de performance ventricular, como o fluxo
sistélico maximo, o fluxo de pico durante o enchimento
ventricular esquerdo precoce e o fluxo de pico durante
a contracao atrial esquerda.?*?* Um estudo transversal
recentemente publicado, envolvendo 20 pacientes

com DC e 15 individuos saudaveis, teve como objetivo
caracterizar tais parametros em pacientes com DC. Neste
estudo, os pacientes com DC apresentaram fluxo sistélico
maximo, fluxo de pico durante o enchimento ventricular
esquerdo precoce e fluxo de pico durante a contracao
atrial semelhantes aos dos pacientes do grupo controle,
demonstrando de maneira nao invasiva que o aumento
do volume diastélico final do VE é o principal mecanismo
adaptativo que permite a manutengdo do fluxo e do
volume ejetado em pacientes com DC e disfuncao sistélica
ventricular esquerda acentuada.?

Apesar da crescente utilizagdo da ecocardiografia 3D para
estimativa dos volumes e da FEVE em diversas patologias,
nao existem estudos, que sejam do nosso conhecimento,
que avaliaram especificamente a superioridade da
ecocardiografia 3D em relacdo a ecocardiografia 2D
em pacientes com DC, tanto em relagdo a capacidade
diagnéstica, de classificacdo em graus de disfungao sistélica
ventricular esquerda ou em termos de progndstico de
desfechos cardiacos maiores como arritmias ventriculares
ou mortalidade.

Avaliacao da funcao ventricular direita pelo
ecocardiograma 3D

Em pacientes com DC, o acometimento do ventriculo
direito (VD) pode ocorrer de forma precoce na histéria
natural da doenga, ocorrendo em pacientes com a forma
indeterminada e digestiva da DC." 20

A avaliagao do VD pela ecocardiografia 2D apresenta uma
série de desafios.’3*%*" O VD apresenta uma conformagao
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Figura 1 - Imagens multiplanares derivadas da aquisicdo 3D em paciente com DC. Painel A: nota-se encurtamento do dpice do VE (setas grossas). Neste caso, a
avaliagao dos volumes ventriculares pode ser imprecisa. Painel B: apos ajuste dos planos foi possivel a identificagao do apice verdadeiro com a inclusdo do grande

aneurisma apical na andlise dos volumes ventriculares (setas finas).

geométrica mais complexa do que o VE, com pelo menos 6
regioes morfoldgicas distintas: via de entrada, via de saida,
apice (regioes septal e da parede livre) e corpo (regides
septal e da parede livre).>? Além disso, o VD apresenta outras
caracteristicas que dificultam a sua avaliagiao pelo método
2D, como parede miocardica muito delgada, a presenca de
trabeculagbes proeminentes e a maior disposicao de fibras
endocardicas no sentido longitudinal. Por estes motivos
a analise pela ecocardiografia 2D é realizada de maneira
integrada, com a obtencdo de diversos parametros de
geometria e fungdo. 3203133

Desta forma, a ecocardiografia 3D tem sido cada vez mais
empregada na analise da funcao sistélica do VD. Por meio
de softwares especificos designados para avaliagdo do VD é
possivel realizar a avaliagao dos volumes e da fragao de ejecao
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do VD (FEVD) apresentando boa correlagdo com a ressonancia
magnética cardiaca.'?>*3°

O ecocardiograma 3D também pode ser utilizado na
caracterizagao da geometria ventricular direita, sendo método
promissor na avaliagdo do remodelamento ventricular
direito.’? Estudos prévios realizados com pacientes com
hipertensdo pulmonar e tetralogia de Fallot demonstraram
diferencas no remodelamento do VD de acordo com a
etiologia da sobrecarga ventricular direita.*3”

Nos dltimos anos, alguns estudos demonstraram valor
prognéstico adicional da anélise da fungao sistélica do
VD com o emprego da ecocardiografia 2D. Nagata et al.
encontraram elevada acurdcia da ecocardiografia 3D em
relacdo a ressondncia magnética cardiaca na avaliagao dos
volumes e da FEVD. Também foi demonstrado que a FEVD 3D
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Figura 2 — Avaliagdo de trombos intracavitarios em paciente com DC. Painel A: imagens ortogonais obtidas por meio de avaliagdo simultanea biplanar. Painel B: imagem

3D evidenciando 2 trombos apicais.

Figura 3 - Avaliagdo 3D da fungdo do VD em paciente com DC. A FEVD direito foi calculada em 30%. EDV: volume diastélico final; EDVi: volume diastdlico final
indexado; ESV: volume sistdlico final; ESVi: volume sistdlico final indexado,; SV: volume sistélico; EF: fragdo de ejegdo.

foi independentemente associada com a desfechos cardiacos
em diversas etiologias de disfuncao ventricular direita.®
Surkova et al. demonstraram em estudo observacional com
394 pacientes com cardiopatia que a FEVD 3D esta associada
com mortalidade (p < 0,0001).*® Kitano et al. publicaram
metanalise que demostrou que a FEVD < 45% foi associada
com pior desfecho cardiovascular, tanto em individuos com
FEVE normal quanto em individuos com FEVE reduzida.
No mesmo estudo, a analise de subgrupos revelou que a
FEVD apresentou valor progndstico tanto em pacientes com
hipertensao pulmonar quanto em pacientes com doenca
cardiovascular. A andlise proporcional univariada de Cox
revelou que a FEVD 3D foi associada tanto a morte cardiaca
(p < 0,0001) quanto a evento cardiovascular adverso maior
(p < 0,0001). A FEVD 3D permaneceu como um preditor
independente para morte cardiaca (p < 0,0001) e evento

cardiovascular adverso maior (p < 0,0001), mesmo apds
andlise de risco proporcional multivariada de Cox.*

Apesar das evidéncias iniciais de valor adicional da
ecocardiografia 3D em algumas condigdes clinicas, até o
momento ndo existem estudos caracterizando as alteragoes
de tamanho, geometria e fungao do VD por este método em
pacientes com DC.

Avaliacao da deformacao miocardica 3D

Nos Gltimos anos a avaliacio da mecénica cardiaca
pelo método de rastreamento de pontos tem se mostrado
ferramenta promissora na avaliacao de disfuncao miocardica.
Existem diversos estudos demonstrando a capacidade da
analise da deformacao longitudinal global em predizer eventos
graves como mortalidade e desfechos compostos.**#!

Arq Bras Cardiol: Imagem cardiovasc. 2023;36(4):e20230093
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Embora j& tenha sido demonstrado o papel do rastreamento
de pontos em detectar alterages regionais em pacientes com
DC mesmo em formas mais sutis, ndo é possivel confirmar que
as alteragdes tenham correlagdo com a presenca de fibrose
miocardica,**** podendo ser manifestagdes de deformacao
alterada ainda antes da substituigao fibrética. Mais recentemente
tem sido proposto que a analise da deformagao miocardica 3D
apresentaria valor prognéstico adicional, sendo que diversos
indices podem ser obtidos por meio desta ferramenta.*'#

Um estudo recente com 72 pacientes com DC buscou
caracterizar novas varidveis ecocardiogréficas de acordo com
a FEVE e avaliar seu papel na predicao de desfechos clinicos
em pacientes com DC.* Neste estudo, a exequibilidade da
realizacdo da deformacao 3D do VE foi elevada (91,5% em
pacientes com FEVE < 40%; 89,4% em pacientes com FEVE =
40% e < 50%; 88% em pacientes com FEVE = 50%), apesar
de inferior a exequibilidade da realizagao da deformagao 2D
(99,3%, 98,9% e 100%, respectivamente). Apés uma andlise
de regressao pelo modelo de Cox, os parametros derivados
da deformacdo 3D que se revelaram preditores de desfechos
compostos (hospitalizacao por insuficiéncia cardfaca, arritmias
ventriculares complexas, transplante cardiaco e morte) foram
a deformagdo longitudinal global 3D e a deformagao da drea
3D do VE.* Particularmente, a deformacao da area 3D do
VE é um indice muito promissor que quantifica a alteragao
da area endocardica, integrando deformagédo longitudinal
e circunferencial, permitindo avaliacio mais detalhada dos
diferentes tipos de fibras miocardicas e possibilitando melhor
compreensao da fisiopatologia das cardiomiopatias.*’ Porém,
em estudo recente em pacientes com miocardiopatia isquémica
e ndo isquémica nao foi encontrado valor incremental da
deformacao 3D em comparagao com a andlise da FEVE.*

Conclusao

A DC é um problema de satide publica global que
apresenta elevada morbimortalidade, principalmente devido ao
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