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Resumo

A origem andbmala da artéria coronaria direita (OACD) representa uma variagao
anatomica, congénita e rara, mas de relevancia clinica significativa, sobretudo pela
associagdo com morte subita cardiaca em atletas jovens. Foram analisados 15
artigos publicados entre 2020 e 2024, incluindo relatos de caso, séries clinicas e
revisbes narrativas, que abordaram aspectos epidemioldgico, fisiopatologico,
diagnodstico e terapéutico da OACD. Os principais achados indicam que, embora
muitos pacientes permanegam assintomaticos, manifestagbes como sincope, dor
toracica e arritmias podem ocorrer, principalmente no contexto do exercicio fisico
intenso. O trajeto interarterial da coronaria direita, que fica situado entre a aorta e o
tronco pulmonar é considerado de maior risco. As estratégias terapéuticas vao
desde acompanhamento clinico em casos assintomaticos até a cirurgia em
pacientes sintomaticos ou com risco elevado de um desfecho potencialmente fatal. A
conduta deve ser individualizada, conforme perfil clinico, achados anatémicos e risco
estimado de morte subita. A avaliagao pré-participacao de atletas € necessaria para
evitar complicagdes indesejaveis. Apesar de ser uma patologia rara, deve ser
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lembrada em atletas jovens, e indicada a avaliag&o criteriosa por meio de exames de
imagem, como a angiotomografia coronariana.

Palavras-chave: coronaria direita; anomalia congénita; morte subita cardiaca;
angiotomografia coronaria; atletas.

Abstract

The anomalous origin of the right coronary artery (AORCA) represents a rare
congenital anatomical variation, yet one of significant clinical relevance, particularly
due to its association with sudden cardiac death in young athletes. Fifteen articles
published between 2020 and 2024 were analyzed, including case reports, clinical
series, and narrative reviews, addressing epidemiological, pathophysiological,
diagnostic, and therapeutic aspects of AORCA. The main findings indicate that
although many patients remain asymptomatic, manifestations such as syncope, chest
pain, and arrhythmias may occur, especially in the context of intense physical
exercise. The interarterial course of the right coronary artery, located between the
aorta and the pulmonary trunk, is considered the highest-risk variant. Therapeutic
strategies range from clinical follow-up in asymptomatic cases to surgical intervention
in symptomatic patients or those at high risk of a potentially fatal outcome.
Management should be individualized according to clinical presentation, anatomical
characteristics, and estimated risk of sudden death. Pre-participation evaluation of
athletes is essential to prevent adverse complications. Despite being a rare condition,
it should be considered in young athletes, with careful assessment through imaging
tests such as coronary computed tomography angiography.

Keywords: right coronary artery; congenital anomaly; sudden cardiac death;
coronary computed tomography angiography; athletes.

1 INTRODUGAO

As doengas cardiovasculares representam a principal causa de morte em todo
o mundo, sendo o infarto agudo do miocardio o evento mais frequente e de maior
impacto em termos de morbimortalidade (Pelliccia et al., 2021). Na maioria dos
casos, o infarto € consequéncia de doenca aterosclerdtica coronariana,
caracterizada pela obstrugdo progressiva das artérias coronarias por placas de
ateroma (Pelliccia et al., 2021).

Contudo, em uma parcela menor, mas clinicamente relevante, os eventos
isquémicos podem decorrer de anomalias congénitas da anatomia coronariana, que
comprometem o fluxo sanguineo para o miocardio e predispdéem a isquemia,
arritmias e morte subita (Gentile; Castiglione; De Caterina, 2021; Zeppilli et al.,
2023). Dentre essas variagbes anatdomicas, a origem andmala da artéria coronaria
direita (OACD) tem despertado crescente interesse cientifico, sobretudo pelo seu
potencial de causar desfechos fatais em individuos jovens e atletas previamente
saudaveis (Bhatia et al., 2024; Zeppilli et al., 2023).

Anomalias congénitas das artérias coronarias constituem um grupo
heterogéneo de variagbes anatdbmicas, que sdo detectadas geralmente de forma
incidental em exames de imagem ou em autopsias. Dentre as variagdes, a OACD a
partir do seio coronariano esquerdo tem sido o foco em pesquisas de interesse
cientifico devido a sua potencial associagcdo com eventos adversos graves, como,
por exemplo, isquemia miocardica e morte subita em individuos atletas jovens
(Gentile; Castiglione; De Caterina, 2021).
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A sua prevaléncia é relativamente baixa na populagédo de forma geral, mas a
gravidade de potenciais desfechos clinicos justifica o seu estudo e atencéo
redobrada para essa patologia. O curso interarterial da coronaria direita, situado
entre a aorta e a artéria pulmonar, é considerado a variagdo com pior prognaostico,
em virtude do risco de compressao extrinseca durante esforgos fisicos, levando a
isquemia miocardica e a arritmias ventriculares (Ifuku et al., 2024).

Dessa forma, esta pesquisa tem como objetivo revisar as principais
evidéncias publicadas sobre a OACD, a fim de discutir aspectos epidemiologico,
fisiopatoldgico, diagndstico e terapéutico.

2 METODOLOGIA

Esta revisdo narrativa da literatura cientifica abrange estudos publicados no
periodo de 2020 a 2024. As bases de dados consultadas foram: PubMed, BMC
(BMC Cardiovascular Disorders), JACC (Journal of the American College of
Cardiology), Circulation, Clinical Cardiology, além de periddicos especializados de
acesso aberto. Utilizaram-se os descritores, em portugués e inglés, combinados por
operadores booleanos (AND/OR): “anomalous right coronary artery”, “coronary
anomalies”, “athletes”, “sudden cardiac death” e “angiotomography”.

A busca inicial resultou em aproximadamente 312 artigos na PubMed, 86 na
BMC, 104 no JACC, 91 na Circulation e 42 na Clinical Cardiology, totalizando 635
publicacdes identificadas.

Como critérios de inclusdo foram utilizados: revisbes narrativas ou
sistematicas sobre anomalias coronarias; estudos de prevaléncia com base em
angiotomografia; relatos e séries de casos clinicos sobre origem andémala da
coronaria direita (OACD); artigos que abordassem diagndstico, fisiopatologia, risco
de morte subita, tratamento cirurgico ou percutaneo.

Como critérios de exclusdo foram utilizados: trabalhos n&o disponiveis em
texto completo; estudos que abordassem exclusivamente a origem anémala da
coronaria esquerda; artigos anteriores a 2020; publicagdes em idiomas diferentes do
inglés ou portugués.

Apos a triagem por titulo e resumo, 58 artigos foram considerados
potencialmente relevantes. Destes, 26 foram lidos integralmente e 15 atenderam
plenamente aos critérios de inclusdo, compondo o corpus final da analise qualitativa.
Os estudos selecionados englobaram revisdes narrativas e sistematicas, relatos de
caso, estudos observacionais e diretrizes praticas. As informagbes foram
organizadas em quatro eixos tematicos: prevaléncia e epidemiologia; fisiopatologia e
risco de morte subita; manifestagdes clinicas e achados de imagem; condutas
terapéuticas e manejo clinico-cirurgico. A sintese final foi estruturada de forma
comparativa, buscando identificar convergéncias, divergéncias e lacunas na
literatura atual sobre a OACD em atletas.
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3 RESULTADOS

Tabela 1: Correlacdo entre os estudos e os pontos concordantes dentro de cada

eixo.

Eixo

Achados principais

Autores/Estudos

Prevaléncia/Epidemiologia

Estudos de imagem e autdpsia uma
prevaléncia de 0,2% a 1,3%.

Li et al. (2024); Bhatia et al.

(2024); Zeppilli et al.
(2023); Pelliccia et al.
(2021)

Fisiopatologia/Risco

Trajeto interarterial € o de maior risco;
associado a compressao extrinseca em
esforco. Além de outras variagdes como
6stio em fenda e intramural que se
associam a maior chance de isquemia
miocardica e morte subita.

Ifuku et al. (2024); Gentile;
Castiglione; De Caterina
(2021)

Manifestagoes clinicas

Muitos pacientes sdo assintomaticos;
quando presentes, o0s sintomas
geralmente ocorrem sob esforgo fisico e
incluem sincope, angina, arritmias
ventriculares, tempestade elétrica e, em
casos graves, morte subita

Ifuku et al. (2024); Pradhan;
Gresa; Trappe (2020);
Tang; Li; Wang (2024);
Tso; Cantu; Kim (2022)

Diagnéstico

Angiotomografia é padrdo-ouro;
ecocardiografia util em triagens, mas
limitada; ressonéncia agrega avaliagédo
funcional.

Li et al. (2024); Bhatia et al.
(2024); Campos de
Almeida et al. (2021)

Condutas terapéuticas

Cirurgia (reimplante, descompressao,
neo-ostio) indicada em casos de risco

elevado; tratamento percutdneo em
situagdes especificas; manejo
conservador possivel em

assintomaticos.

Mangel; Divya; De Silva
(2023); Temur et al. (2023);
Oliveira et al. (2023);
Ramcharran; Nazem (2024)

Fonte: elaboracao prépria

Tabela 2: Relagao entre os estudos e os topicos (tipo de estudo, populagédo/contexto,
achados principais e condutas/discusséo).

Autor/Ano Tipo de Populagdo/Contexto Achados Conduta/Discussao
Estudo Principais
Li et al. Estudo Populagdo geral em | Prevaléncia de | Angiotomografia
(2024) observacional | rastreamento por | 0,1% a 1,3%; trajeto | confirmada como
angiotomografia interarterial como o | padrdo-ouro
mais arriscado
Bhatia et al. Reviséo Triagem de atletas Ecocardiografia util | Recomenda
(2024) narrativa como exame inicial, | angiotomografia para
mas limitada para | confirmagao
trajetos complexos
Zeppilli et al. Rew_sgo em | Atletas competitivos OACD é importante Sugere rastreamento
(2023) medicina causa de morte | . -°°
) i . direcionado em
esportiva subita em jovens ~ .
populagdes de risco
atletas
Ifuku et al. Relato de | Jovem atleta Sincope de esforco | Reforga risco
(2024) caso seguida de morte | elevado do trajeto
subita interarterial
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Gentile; Fisiopatologia Destaca Sugere intervengao
Castiglione; compressao em casos de alto
De Caterina Revis3o coronaria entre | risco anatdbmico
(2021) aorta e  tronco
pulmonar durante
exercicio
Campos de Diagnéstico Paciente Ressonéancia
Almeida et Relato de incidental assintomatico com | cardiaca util para
al. (2021) caso OACD  detectada | avaliagéo funcional
em exames de
imagem
Cinelli et al. Adulto com  dor | OACD Reforca necessidade
(2022) Relato de | toracica diagnosticada em | de diagnéstico
caso investigacao de | diferencial em dor
angina toracica
Pradhan; Paciente _ com Arritmias Indi_cagég cirl]_rgica
_(I'_s:ae::é Sat‘aslito de | tempestade elétrica ventriqulares: graves cciltlar\:llg: a gravidade
(2020) associadas a OACD
Tang; Li; Homem jovem Parada cardiaca | Mostra  risco  de
Wang (2024) Relato de durante  atividade | morte  subita em
caso sexual; OACD | situagbes atipicas
diagnosticada
posteriormente
Tso; Turner; Relato em Atividade  esportiva | OACD como causa | Discute dilema da
Kim (2020) atleta competitiva de colapso subito | pratica esportiva
durante exercicio
Tso; Cantu; Atletas Diagnostico Defende
Kim (2022) Revisado frequentemente rastreamento  mais
narrativa tardio, associado a | abrangente em
eventos fatais esportistas
Mangel; Abordagem Cirurgia  indicada | Sugere
Divya; De Reviséo terapéutica em trajetos de alto | individualizagdo da
Silva (2023) risco conduta
Temur et al. Relato de | Crianga com OACD Cirurgia com | Demonstra
(2023) caso criagdo de neo-ostio | viabilidade de
pediatrico bem-sucedida técnicas modernas
Oliveira et al. Paciente com morte Ressalta papel da
(2023) Relato de | subita abortada Tratado com stent | intervencao
caso coronario percutdnea em casos
selecionados
Ramcharran; Adulto com OACD Revascularizagao Mostra alternativa
Nazem Relato de miocardica com | cirurgica viavel
(2024) caso ligadura proximal da

coronaria anbmala

Fonte: elaboracgao proépria

4 DISCUSSAO

A OACD é uma patologia que esta cada vez mais ganhando reconhecimento
e importancia clinica e cientifica, ndo apenas pelo seu impacto diagnostico e
terapéutico, mas principalmente devido a sua associagdo com a morte subita
cardiaca em atletas jovens (Tso et al., 2020). A literatura que foi analisada evidencia
que, apesar da baixa prevaléncia, sua importancia € significativa e por tal motivo,
merece ser discutida com maior aprofundamento.

A prevaléncia da OACD identificada por exames de angiotomografia varia

entre 0,1%

e 1,3%,

sendo mais frequentemente observada em homens,

especialmente na presenca de doenga arterial coronariana associada (Li et al.,
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2024). Em analises tomograficas de larga escala, Gentile et al. (2021) e Mangel et al.
(2023) reportaram prevaléncias entre 0,23% e 1,0%, sendo a anomalia da artéria
coronaria direita mais frequente do que a da artéria coronaria esquerda.

Em coortes clinicas e cirurgicas, as taxas permanecem semelhantes, variando
de 0,1% a 0,9%, conforme descrito por Ramcharran e Nazem (2024) e Pradhan et
al. (2020). Ja em populagdes de jovens atletas, Zeppilli et al. (2023) identificaram
prevaléncias entre 0,06% e 0,9%, com destaque para estudos conduzidos na Italia e
no Reino Unido, enquanto Bhatia et al. (2024) evidenciaram o aumento da deteccéo
dessas anomalias em programas de triagem esportiva. Nessa faixa etaria, a
ocorréncia foi mais comum entre 30 e 45 anos, conforme descrito por Campos de
Almeida et al. (2021) e Oliveira et al. (2023), valores aparentemente baixos.

Entretanto, quando se considera a populagdo de atletas jovens, a condigao
ganha uma relevancia desproporcional, pois esta associada a um risco aumentado
de morte subita durante a pratica de atividades fisicas (Bhatia et al., 2024; Zeppilli et
al., 2023). Essa dualidade entre raridade anatémica e gravidade clinica, coloca como
ponto principal a relagdo direta de que a OACD deve ser considerada em atletas,
devido a implicacdo de que, quando descoberta, estda associada a um desfecho
potencialmente fatal; sendo assim, tal patologia deve ser considerada em protocolos
de rastreamento cardiovascular, como, por exemplo, no protocolo de pré
participagdo esportiva, sobretudo em individuos jovens (< 35 anos) que realizam
esportes de alta intensidade (Zeppilli et al., 2023; Ifuku et al., 2024)

Um ponto de concordancia entre os estudos € que o curso interarterial da
coronaria direita, entre a aorta e o tronco pulmonar, representa a variante anatémica
de mais risco (Gentile; Castiglione; De Caterina, 2021). Essa apresentagao favorece
que, durante exercicios de alto impacto, tanto a aorta quanto a artéria pulmonar
realizem vasodilatagdo, aumentando assim o débito cardiaco e provocando a
compressdo extrinseca da coronaria, levando a isquemia miocardica e arritmias
malignas. Relatos de casos nas literaturas incluem sincopes recorrentes (lfuku et al.,
2024), tempestades elétricas arritmicas (Pradhan; Gresa; Trappe, 2020) e, como ja
mencionado, a possibilidade de parada cardiaca, que pode ocorrer ndo s6 em
situagdes de exercicio fisico, mas também em atividades que aumentem o débito
cardiaco, como durante atividade sexual (Tang; Li; Wang, 2024).

Entretanto, uma parcela dos pacientes com OACD pode permanecer
assintomatica por longos periodos, apresentando apenas sintomas leves e
inespecificos, o que dificulta o diagndstico precoce (Gentile et al., 2021; Li et al.,
2024). Nesses casos, a manifestacdo clinica pode restringir-se a episodios
ocasionais de dor toracica em repouso, geralmente nao relacionada ao esforgo fisico
e de caracteristicas atipicas, como dor retrosternal leve ou moderada, de curta
duracdo e sem irradiagdo tipica (Campos de Almeida et al., 2021; Cinelli et al.,
2022).

Tal dor tende a ocorrer em situacdes de vasoespasmo transitério ou
compressédo intermitente do trajeto anémalo. Assim, mesmo diante de um quadro
clinico aparentemente benigno, esses pacientes mantém risco potencial de isquemia
miocardica subita, especialmente quando expostos a situagdes de aumento abrupto
da pressao arterial ou frequéncia cardiaca. Nesse sentido, atletas jovens que em
algum momento tenham cursado com sintomas ao esforgo, angina, sincope
inexplicada ou histéria familiar de morte subita devem ser investigados com maior
énfase na anatomia coronaria e nos fatores de risco estruturais (Bhatia et al., 2024,
Tso et al., 2020; Zeppilli et al., 2023; Ifuku et al., 2024).
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Observa-se que o padrao de ocorréncia da morte subita difere entre a origem
anOmala da coronaria esquerda (OACE) e a da OACD com trajeto interarterial. Na
OACE, os eventos fatais ocorrem predominantemente durante o esforgo fisico,
devido a reducdo aguda e intensa do fluxo coronariano, levando a isquemia subita
sem tempo habil para formacédo de fibrose, o que favorece arritmias malignas
imediatas. Por outro lado, na OACD, acredita-se que episodios repetitivos de
microisquemia ao longo do tempo possam induzir remodelamento e formacéao
progressiva de fibrose miocardica, estabelecendo um substrato arritmogénico que
predispbe a morte subita, frequentemente em repouso ou durante o sono, quando o
tbnus vagal é mais elevado (Finocchiaro et al., 2020). Esse padrao fisiopatologico é
compativel com relatos clinicos e estudos em atletas jovens que mostram risco
elevado de arritmias ventriculares em ambas as condi¢des, porém com mecanismos
e contextos de apresentagao distintos (Bhatia et al., 2024; Campos de Almeida et al.,
2021).

O trajeto interarterial, que se origina a partir do seio coronariano contralateral
(ACAQOS), no qual a artéria coronaria emerge do seio aortico oposto e percorre um
trajeto anbmalo antes de atingir o territério miocardico habitual, essa variagéo
representa uma das configuragbes anatdbmicas de maior risco, por posicionar a
artéria coronaria entre a aorta e o tronco pulmonar, tornando-a suscetivel a
compressdo dindmica durante o esforgo. Existem, ainda, outras configuragdes
relevantes que devem ser consideradas na avaliacdo de pacientes com OACD
(Gentile; Castiglione; De Caterina, 2021).

Entre essas variagdes, o curso intramural, no qual um segmento da coronaria
percorre a parede da aorta, mantendo-se parcialmente incluido em sua tunica média.
Essa configuragdo promove estreitamento funcional do Ilumen coronariano,
particularmente durante picos pressoricos, em razdo da compressibilidade do
segmento intramural. Como consequéncia, ha redugéo transitéria do fluxo e aumento
do risco de isquemia miocardica sob esforgo (Bhatia et al., 2024).

Também merece destaque o 6stio em fenda (slit-like), caracterizado por uma
abertura alongada e estreita, geralmente acompanhada por um angulo de
decolagem agudo. Essa conformacgdo anatémica provoca turbuléncia do fluxo e
colapso parcial da luz ostial em momentos de maior débito cardiaco, resultando em
reducdo transitoria do suprimento coronariano. Essa alteracdo morfologica €
considerada um marcador anatdmico de risco, pois esta diretamente associada a
morte subita cardiaca em atletas e adultos jovens (Gentile; Castiglione; De Caterina,
2021). A presencga de lumen eliptico no segmento proximal, em substituicdo ao
formato circular habitual, representa outro achado de risco. Essa configuragéo torna
0 vaso mais vulneravel a compressdo extrinseca e ao estreitamento dinamico,
favorecendo episodios de isquemia transitéria, mesmo na auséncia de obstrugao fixa
(Bhatia et al., 2024).

Nesse contexto, a avaliagdo das variacbes anatdmicas coronarianas deve
abranger uma analise integrada da origem, trajeto, morfologia ostial e
intramuralidade, uma vez que esses fatores se configuram como principais
determinantes de risco para eventos cardiovasculares maiores, incluindo isquemia
miocardica e morte subita cardiaca (Bhatia et al., 2024; Gentile; Castiglione; De
Caterina, 2021).

O diagnéstico da OACD se inicia por meio anamnese direcionada, com énfase
em sintomas ao esforgco, como dor toracica, sincope inexplicada, palpitacbes ou
dispneia desproporcional, além da investigagao de histérico familiar de morte subita
cardiaca, cardiopatias hereditarias ou arritmogénicas. O exame fisico é igualmente
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essencial, permitindo a identificacdo de achados sugestivos de cardiopatia estrutural,
como sopros, alteragcdes de pulsos ou sinais de sobrecarga hemodinamica (Pelliccia
et al., 2021). O eletrocardiograma (ECG) e o ecocardiograma transtoracico devem
ser considerados em jovens com sintomas, achados anormais no ECG ou
antecedentes familiares de risco, uma vez que possibilita a avaliagdo morfofuncional
cardiaca e a detecg&o de variagdes anatdomicas coronarianas (Bhatia et al., 2024).

Uma avaliagdo funcional pode ser realizada por meio do teste ergométrico
convencional, o qual apresenta as vantagens de menor custo, capacidade de
reproduzir o esforgo fisico real e possibilidade de desencadear sintomas durante o
exame. Contudo, esse método apresenta baixa sensibilidade para deteccado de
isquemia relacionada a origem andémala da coronaria (OAC), além de um elevado
numero de resultados falso-negativos (Bhatia et al., 2024; Zeppilli et al., 2023; Tso et
al., 2020).

Por outro lado, o teste cardiopulmonar de exercicio (TCPE) permite mensurar
parametros como o consumo maximo de oxigénio (VO, maximo), pulso de oxigénio,
que corresponde ao volume sistdlico, o limiar anaerdbico e a eficiéncia ventilatéria,
sendo extremamente util para quantificar a aptidao cardiorrespiratoria e avaliar com
maior sensibilidade o impacto funcional da anomalia. Apesar de seu valor
diagnostico e prognostico, o TCPE n&o substitui os exames de imagem na suspeita
de OAC, que documentam as alteracbes anatdbmicas responsaveis por compressao
din&dmica coronariana (Zeppilli et al., 2023).

A ecocardiografia, amplamente utilizada em triagens esportivas, tem a
vantagem de ser acessivel e ndo invasiva. A ressonancia magnética cardiaca pode
agregar informagbes sobre perfusdo e viabilidade miocardica. Entretanto, em
pacientes com OACD, a isquemia, decorrente principalmente da compressao
extrinseca da artéria durante esforgo fisico, ndo é reproduzida adequadamente por
estresse com vasodilatador. Por isso, exames de imagem associado ao estresse
fisico sdo mais adequados para detectar isquemia relacionada a OAC, por serem
capazes de simular condi¢des reais de esforgo e aumentar a demanda miocardica
(Campos de Almeida et al., 2021). A angiotomografia coronaria surge como exame
de referéncia, permitindo identificar origem, trajeto e relagdo espacial com grandes
vasos, sendo o exame considerado padréo ouro para a OAC (Li et al., 2024).

A presenca dessa anomalia nem sempre se associa a ocorréncia de eventos
adversos. Isso leva a uma zona cinzenta na pratica clinica, gerando o
questionamento: quem deve ser tratado de forma invasiva e quem pode ser
acompanhado de forma conservadora. Quanto ao tratamento, a cirurgia permanece
sendo a opgao mais indicada em casos de trajeto interarterial de alto risco em
pacientes sintomaticos.

Na abordagem cirurgica, existem algumas técnicas, como: A - reimplante
coronario, que consiste na transposicdo da artéria coronaria anbmala para o seio
coronariano correspondente, restabelecendo o trajeto anatémico e o fluxo fisiologico,
com reducgao do risco de compressao interarterial e de isquemia durante o esforgo; B
- a descompressao do Ostio, uma abordagem menos invasiva, voltada para a
ampliagdo da luz ostial ou para a liberagdo de segmentos intramurais comprimidos,
promovendo melhor perfusdo sem necessidade de transposi¢cdo completa do vaso;
C - a criacdo de neo-Ostio tem mostrado resultados satisfatorios em termos de
sobrevida e redugdo de eventos cardiovasculares, ambas as estratégias buscam
restaurar a hemodinadmica coronariana normal, minimizando a possibilidade de morte
subita relacionada ao esforgo (Mangel; Divya; De Silva, 2023; Temur et al., 2023).
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Em contrapartida, relatos recentes destacam a possibilidade de intervencéo
percutdnea em situagdes selecionadas. Oliveira et al. (2023) descreveram um caso
de paciente com morte subita interrompida tratado com stent, apresentando boa
evolucao clinica. Essa possibilidade de intervencdo, menos invasiva, pode ter papel
em individuos com alguma contraindicagao cirurgica, embora os resultados em longo
prazo ainda ndo sejam bem estabelecidos.

A terapéutica conservadora permanece sendo uma realidade em pacientes
assintomaticos com trajetos considerados de baixo risco. Ramcharran e Nazem
(2024) relataram caso conduzido de forma conservadora, mas a literatura aponta
que o risco residual nunca pode ser totalmente excluido. A literatura estabelece que,
mesmo diante de uma decisdo de tratamento conservador em paciente
assintomatico, ndo se isenta o risco de arritmias malignas ou angina que também
podem levar o paciente a 6bito, ndo diretamente como uma parada cardiaca, mas
sim como um desfecho secundario (Gentile et al., 2021).

No que diz respeito a elegibilidade esportiva de atletas com OACD. A
literatura € especifica ao mostrar associacéo entre essa anomalia cardiaca e morte
subita durante a pratica esportiva (Zeppilli et al., 2023; Tso; Cantu; Kim, 2022). Em
contrapartida, a avaliacdo com o teste de pré-participacdo esportiva, exames
complementares, de imagem e funcionais, e o manejo multidisciplinar sado pilares
para assegurar a saude cardiovascular do atleta e permitir sua reintegragado segura
ao esporte (Bhatia et al., 2024; Tso et al., 2020; Zeppilli et al., 2023).

No contexto esportivo, a avaliagdo pré-participacdo esportiva constitui uma
etapa fundamental na detecgcdo precoce de condicbes cardiovasculares
potencialmente associadas a eventos adversos durante a pratica de atividades
fisicas intensas. Esse processo visa identificar individuos em risco de desenvolver
arritmias malignas, isquemia miocardica ou morte subita cardiaca, especialmente em
atletas jovens, faixa etaria em que anomalias congénitas, como a OAC, representa
causa relevante de mortalidade subita relacionada ao exercicio (Bhatia et al., 2024,
Zeppilli et al., 2023; Tso et al., 2020).

Assim, a avaliagdo pré-participacdo ndo deve ser vista apenas como um
protocolo de triagem, mas como uma ferramenta de prevengdo primaria, cuja
implementagéo sistematica pode reduzir significativamente a incidéncia de eventos
cardiovasculares fatais em atletas jovens, promovendo a pratica esportiva segura
(Bhatia et al., 2024; Zeppilli et al., 2023).

A OACD permanece como entidade de interesse crescente, exigindo maior
investimento em pesquisas de longo prazo, a maioria das evidéncias vem de relatos
e séries de caso, para que se possa avangar de forma segura em estratégias de
diagndstico, manejo e prevengao de eventos fatais.

5 CONCLUSAO

A OACD, embora seja uma condigdo congénita rara, possui grande relevancia
clinica, especialmente em atletas jovens, nos quais pode estar associada a morte
subita cardiaca durante o exercicio fisico. O diagnodstico precoce é determinante
para a prevencdao de desfechos fatais, sobretudo nos casos em que o trajeto
coronariano apresenta caracteristicas de alto risco, como o curso interarterial ou
intramural.

Diante disso, reforca-se que a avaliacdo pré-participacdo esportiva deve ser
incorporada como medida de prevencdo primaria e estratificacdo de risco
cardiovascular em jovens atletas, contribuindo de forma decisiva para a pratica
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esportiva segura e para a reducdo da mortalidade relacionada as anomalias
coronarianas.
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