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57249: ABUSO DE ANABOLIZANTES COMO CAUSA DE MIOCARDITE AGUDA: RELATO DE CASO

Introducao:

A miocardite € uma doenga inflamatdria cuja etiologia
pode ser tanto de condi¢cdes infecciosas e nao
infecciosas, sdo responsaveis por 12-22% dos casos
de morte subita de origem cardiaca em menores de
40 anos.

O uso de anabolizantes hormonais, cada vez mais
comuns em pacientes jovens, tem se associado a
miocardite aguda. Ja que fisiologicamente tem se
demonstrado que podem resultar em inflamagéao
miocardica e necrose.

Relato de caso:

Paciente 21 anos, sem comorbidades prévias, sem
relato de infeccdo viral prévia nos ultimos meses,
com histérico de uso de anabolizante (Durateston,
testosterona B, oxandrolona, anastrozol e
anfepramona) procura a emergéncia queixando-se
de dor toracica em regiao precordial do tipo opressiva
iniciada ha 24 horas, com o padrdo ventilatério
dependente. Eletrocardiograma com
supradesnivelamento de ST em parede inferior,
troponina  21.100 (VR<12), ecocardiograma
transtoracico com fungdo ventricular esquerda
normal e sem alteragbes segmentares.

Realizou a RNM cardiaca apresentando realce tardio
com padrdo nao isquémico meso-epicardico
predominando nos segmentos laterais do VE, com
extensdo aos segmentos inferiores basal e medial e
em menor extensdo aos segmentos anteriores,
associado a hipocinesia inferolateral e a edema
miocardico nas imagens ponderadas em T2 nos
segmentos laterais do VE. Achados sé&o
caracteristicos de miocardiopatia inflamatoria aguda.
Apos terapia de miocardite aguda houve melhora
clinica e laboratorial evolutiva, com normalizagéo do
déficit segmentar e auséncia de sintomas

O uso abusivo de substancias anabolizantes, tem se
associado cada vez mais com apresentacédo de
miocardite aguda, com alto risco de morte subita o
profissional de saude deve sempre investigar seu
uso em pacientes jovens com doencgas cardiacas e
desaconselhar em todos os cenarios o uso dos
mesmos.



