DOR TORACICA TiPICA EM PACIENTE JOVEM: um relato de caso

Fundamentacgao/Introducgao

A sindrome coronariana aguda (SCA) € uma das principais causas de 6bitos no mundo.
Esta € uma doenga que estd diretamente relacionada a diversos fatores de risco, dentre
eles a idade avancada. Estima-se que menos de 2% dos acometidos por SCA tenham
menos de 45 anos. Pacientes jovens com dor toracica aguda apresentam baixa
probabilidade pré-teste de SCA e maior prevaléncia de etiologia cardiaca nao isquémica,
como a pericardite, e ndo cardiacas. Por isso, é relevante um relato de caso de um paciente
jovem com SCA.

Objetivos

Destacar a necessidade do diagnéstico diferencial de SCA em paciente jovem com dor
toracica tipica.

Delineamento e Métodos: relato de caso de um paciente que deu entrada na emergéncia
em hospital particular no Rio de Janeiro-RJ.

Descrigao do caso:

Homem, 26 anos, obeso, queixa-se de dor precordial ha 50 minutos, em aperto de forte
intensidade, associado a nauseas e diaforese, desencadeada por estresse familiar, sem
alivio com o repouso. Nega irradiacao e febre. Nega outras comorbidades. Nega histérico
familiar de SCA precoce.

Na admissao estava hipertenso (pressao arterial: 158 x 103 mmHg), sem outras alteragdes.
Eletrocardiograma mostrava ritmo sinusal, frequéncia cardiaca de 76 batimentos por minuto,
sem sinais de isquemia aguda.

Foi medicado com AAS, dinitrato de isossorbida e dipirona com melhora do sintoma.
Troponina ultra sensivel com curva ascendente atingindo pico maximo de 7689 ng/dl
(referéncia 14 ng/dl). Ressonancia magnética cardiaca feita na internagédo foi compativel
com infarto agudo do miocardio e angiotomografia de coronarias evidenciou a oclusao da
artéria diagonalis.

Assim, foi realizada angioplastia com resolugdo de leséo grave em terco intermediario de
diagonalis através de stent farmacolégico e dupla antiagregacao plaquetaria.

Paciente recebe alta assintomatico, sem novas intercorréncias

Conclusdes/Consideragoes Finais: Apesar do diagndstico de SCA ser menos prevalente
em relagdo a outras causas de dor toracica em jovens, essa hipotese deve ser sempre
lembrada e descartada diante de individuos com dor toracica tipica e/ou probabilidade
pré-teste intermediaria a alta.
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