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A associacdo entre estenose adrtica (EA0)
e hemorragia digestiva (HD) vem sendo
estudada nos ultimos anos junto aos
avangos no conhecimento do mecanismo
fisiopatoldgico. O caso a relata a Sindrome
de Heyde, quando ambas condicbes se
apresentam simultaneamente.

Relato de Caso

Paciente masculino, 81 anos, hipertenso,
diabético, hepatite B e transplante
hepatico ha 14 anos. Apresentava dispnéia
aos minimos esforcos, sincope e episddios
de sangramento digestivo baixo,
intermitentes ha trés meses. Ao exame
encontrava-se estavel, emagrecido,
hipocorado 3+/4+, sopro sistdlico ejetivo
3+/6+, rude, em foco aodrtico com
irradiacdo para fdrcula esternal, sem
outras alteracdes ao exame clinico. No
laboratério hemoglobina 6.3g/dL e ao
ecocardiograma transtordcico EAo
degenerativa importante (area valvar 0,6
cm?, gradiente ventriculo
esquerdo(VE)/aorta maximo de 105 mmHg
e médio de 68 mmHg, velocidade maxima
de fluxo adrtico 5,1 m/s), disfuncdo
sistolica leve do VE e alteragoes
segmentares; coronariografia sem lesoes
obstrutivas. Na investigagdo da HD fez
endoscopia digestiva alta que evidencia
pangastrite moderada, cicatriz de ulcera
gastrica — S2 de Sakita e coagulo aderido
em antro sugestivo de angiodisplasia;
colonoscopia sem evidéncia de lesdes ou
sangramentos. Devido a anemia recebe
transfusdao de dois concentrados de
hemacias. O diagndstico de Sindrome de
Heyde é confirmado apds evidenciar
deficiéncia do fator Von Willebrand
associado, EAo e hemorragia digestiva.

Foi entao indicado a Implante Percutaneo
de Valvula Adrtica (TAVI) para tratamento
da EAo, procedimento sem intercorréncias.
No seguimento ambulatorial, o paciente
segue assintomdtico e com melhora
completa da anemia e do sangramento
digestivo.

Conclusao

A Sindrome de Heyde é uma condic¢do rara
presente em 1,7% dos pacientes com EAo
importante. Nela ha coexisténcia da lesao
valvar grave, HD por lesGes angiodisplasicas
e deficiéncia do fator Von Willebrand
secundaria. Sua fisiopatologia é controversa
e envolve o turbilhonamento de sangue
através do  orificio valvar  adrtico
estenosado, com redugao do fluxo
sanguineo para o trato grastrointestinal,
levando a angiogénese. E uma condi¢do
importante de ser lembrada, pois leva ao
aumento da morbimortalidade nesse grupo
de pacientes. Acredita-se que a intervencgao
valvar seja a opc¢ao de tratamento de
escolha nessa entidade. A necessidade de
seu conhecimento traduz a possibilidade de
novos estudos para promover desfechos
favoraveis a essa associacao.



