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Introducédo: A amiloidose é um termo geral para a deposicdo no tecido extracelular de
agregados proteicos fibrilares e insolGveis. Tais depdsitos podem resultar em vérias
manifestacdes clinicas, relativas a localizagdo dos agregados proteicos. Quase 40 tipos de
proteinas amiloidogénicas sdo conhecidas, algumas enfrentando a corrente sanguinea e se
depositando nos mais variados tecidos (amiloidose sistémica), outras no local da formagéo
amiloide (amiloidose localizada). Existem 2 tipos diferentes de maior importancia clinica na
amiloidose sistémica: cadeia leve de imunoglobulina (AL) e a transtirretina (ATTR). As
manifestagdes da doenga perpassam por sinais e sintomas principalmente neuroldgicos e
cardiovasculares. Do ponto de vista cardiovascular, trata-se de uma cardiopatia restritiva
infiltrativa com padréo tipico de espessamento de parede ventricular, disfuncao diastdlica e
distdrbios de conducdo. A clinica mostra-se diante de uma insuficiéncia cardiaca (IC)
diastdlica, embora a funcéo sistolica possa ser afetada com o avancar da doenca. Objetivos:
Descrever o caso para viabilizar o diagndstico precoce de Amiloidose Cardiaca. Metodo:
Relato de caso. Relato de Caso: Homem, 75 anos, com ruptura espontanea do tendao do
biceps, sem comorbidades. Internou com quadro de anasarca compativel com IC
descompensada perfil B. Eletrocardiograma com flutter e bloqueio atrio-ventricular variavel e
ecocardiograma com espessamento miocardico importante, dilatacdo biatrial, espessamento do
septo interatrial e espessamento valvar, padrdo strain de preservacdo da contracdo dos apices,
mas ja com disfungdo biventricular. Investigado neoplasia hematoldgica, descartando a forma
AL, além de cintilografia 6ssea com intensa captagdo no miocéardio, confirmando Amiloidose
por Transtirretina. Realizado teste genético compativel com variante patogénica, evidenciando
a forma hereditaria da Amiloidose por Transtirretina. Conclusdo: A amiloidose é uma condicéo
subdiagnosticada, com possibilidade de acometimento multiorganico e dificil prognostico.
Apresenta manifestacGes inespecificas que reforcam a necessidade de conhecimento da doenca
e suspeita clinica a fim de evitar diagndstico tardio. Maior acesso a exames como a cintilografia
Ossea permite diagnéstico ndo invasivo e agilidade no tratamento, retardando o
desenvolvimento da doenca, bem como o melhor progndstico se da com o esclarecimento
etiologico que no contexto da IC afinal vai para além da doenca isquémica.
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