Miocardite relacionada a sepse por Escherichia coli em gestante
apresentando sindrome coronariana aguda e taquiarritmia
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Introducdo: Miocardite € uma sindrome clinica de inflamacéo do miocardio
néo isquémica. E relacionada a um grupo heterogéneo de doencas
infecciosas, imunes, ndo imunes e também idiopatica. A maioria é de etiologia
viral. Este caso relata um caso incomum de paciente gestante de 36 anos
com choque séptico por Escherichia coli (E. coli) complicado com miocardite
aguda ap0s tentativa de abortamento.

Relato de caso: Paciente de 36 anos, hipertensa, gestante de 10 semanas.
Admitida com mal estar geral, calafrios e febre iniciada trés dias apds
introducao de corpo estranho em colo uterino para provocar abortamento.
Cursou com dor toracica e taquiarritmia com instabilidade hemodinamica e
necessidade de cardioverséo elétrica sem sucesso. Iniciado amiodarona,
noradrenalina, clindamicina + gentamicina. Eletrocardiograma com
supradesnivelamento de ST em DI, DII, AVL e V4 a V6, com FC 110bpm, e
troponina positiva. Optado por coronariografia, chega ao hospital terciario com
PA: 91/58mmHg, confusdo mental, diaforese, extremidades frias, estertores
crepitantes bibasais e leucorreia com odor fétido. USG uterina com atividade
fetal. Obstetricia orienta realizar todas medidas priorizando vida materna.
Coronariografia sem les@es coronarianas obstrutivas. Evoluiu com oligdria,
disfuncédo renal e acidose metabdlica, associada a hiperlactatemia, e
necessidade de dobutamina. Nova USG uterina mostrou feto sem viabilidade,
sendo indicado esvaziamento uterino. Ecocardiograma mostrou disfuncao
sistélica grave com hipocinesia difusa, mais acentuada na regi&o septal. Visto
na RM cardiaca, fibrose miocéardica de grau importante (17% da massa do
VE), sugestiva de miopericardite. Hemoculturas positivas em duas amostras
para E. coli multissensivel e urinocultura negativa. Instituida terapia para IC.
Recebe alta hospitalar com melhora clinica.

Discusséo: O caso reportado ilustra a importéncia de atentar as causas nao
isquémicas de elevacéo do ST e ao impacto da sepse por E. coli. Casos
publicados de miocardite relacionada a infecg¢é@o por E. coli ndo sao raros.
Registros do PubMed mostram nove publicacdes de 1980 a 2019. O
mecanismo pelo qual a sepse bacteriana causa miocardite ndo esta bem
elucidado, necessitando de mais pesquisas e assim a diminui¢cao de casos
catastréficos como foi o caso citado.



