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DIAGNÓSTICO ANATOMOPATOLÓGICO SENDO DETERMINANTE NO DIAGNÓSTICO DE UM INFARTO RECENTE DO MIOCÁRDIO COMO CAUSA MORTE EM UMA SUSPEITA INICIAL DE ACIDENTE DE TRABALHO
             O exame anatomopatológico humano em órgãos ou fragmentos de órgãos coletadas de vítimas de crimes com indicação forense é uma análise complementar valiosíssima ao exame necroscópico, em muitas ocasiões 

            
 O exame anatomopatológico é exame complementar que, como qualquer outro, deve ser solicitado somente de forma criteriosa e baseado na suspeita diagnóstica feita pelo perito durante a realização da necropsia, de vítimas de causas forenses violentas, externas e que NÃO possuam uma causa principal de morte definida.

             Nessa temática, foram enviados ao Serviço de Patologia Forense (SPF) da Perícia Forense do Ceará – (PEFOCE), o coração, e seguimentos de um pulmão, cérebro e fígado de um trabalhador de uma companhia de eletricidade que estava em seviço e foi encontrado morto em uma lagoa, próximo ao local onde o mesmo estava trabalhando. Nenhum achado interno ou externo de violência foi encontrado na necroscopia, os achados do exame necroscópico foi apenas de aumento do volume cardíaco (Sem hipertrofia). Foi aventado inicialmente, antes do diagnóstico histopatológico, um acidente de trabalho e até mesmo eletrocussão, assim, necessitaram-se de achados específicos para determinar a causa morte.
             Com isso, já no SPF da PEFOCE, foram realizados os exames macro e microscópico e com isso os seguintes achados no EXAME MACROSCOPICO: Recebido material em 5 recipientes contendo solução fixadora identificados como: 1) PULMÃO: constando de segmento de pulmão coberto por pleura transparente e lisa, medindo 8,2 x 5,5 x 3,5 cm. Aos cortes, parênquima esponjoso sem alterações. 2) FÍGADO: constando de fragmento de fígado medindo 7,8 x 7,0 x 4,0 cm, de superfície pardacenta com áreas acastanhadas de permeio. Aos cortes, parênquima firme.

3) CÉREBRO: constando de dois fragmentos de cérebro medindo 6,5 x 7,0 x 3,0 cm e 7,5 x 4,0 x 3,5, além de cerebelo e segmento de tronco encefálico medindo em conjunto 8,5 x 10,0 x 5, cm, sem particularidades macroscópicas.4/5) CORAÇÃO: constando de coração seccionado totalmente em duas partes medindo 12 cm no maior eixo longitudinal, 9,5 cm no transversal e pesando 440 g. Aos cortes, paredes septal, ventricular esquerda e direita medindo, respectivamente 1,7; 2,2 e 0,8 cm. As valvas mitral e aórtica mostram-se levemente calcificadas e a artéria aorta levemente espessada. As coronárias exibem difusamente estenose luminal subtotal, em especial na coronária esquerda em seu ramo descendente anterior (chegando a 90% de obstrução).

Ao EXAME MICROSCOPICO: Secções mostram: 1) Áreas de congestão no interstício,  alterações enfisematosas leves e edema alveolar focal.  2) Congestão e dilatação sinusoidal. 3) Cérebro, cerebelo e tronco cerebral sem alterações histológicas. 4/5) Múltiplos focos de fibrose intramiocárdica, por vezes confluentes, associados a intensas alterações degenerativas/regenerativas de miocardiócitos em septo e ventrículo esquerdo. Presença de afluxo incipiente de neutrófilos no miocárdio e focos de necrose coagulativa. Aterosclerose avançada, em especial na descendente anterior. Aterosclerose incipiente em aorta. 

              Com isso chegou-se a conclusão que não foi acidente de trabalho e muito provavelmente o periciando veio a óbito  por conta de um infarto agudo do miocárdio, apresentando infarto miocárdico multifocal recente e antigo em ventrículo esquerdo e septo com a aterosclerose avançada de coranárias, determinando a causa morte.
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