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Prolapso da Valva Mitral e Elasticidade Cuspidiana
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Objetivo - Determinar se as cuspides com degene-  Mitral Valve Prolapse and Cusp Elasticity
ragdo mixomatosa apresentam distenséo elastica duran-
te a sistole ventricular esquerda. Purpose -To verify if sistolic bulging of floppy
Métodos -Cinco cora¢des com acentuado prolapso mitral cusps can be ascertained to elastic behavior of
da valva mitral, obtidos em autépsia até 8h apds o Obi- their mixomatous collagen tissue.
to, foram distendidos pela inje¢do de ar comprimido no Methods -Five hearts with floppy mitral valves
ventriculo esquerdo, sob pressdes entre 20 e 250mmHg.obtained from autopsies were distended with air (20 to
Retirado o atrio esquerdo, observou-se se ocorria dis- 250mmHg) through a catheter connected to the left
tensdo de algum segmento das cuUspides coaptadas porventricle. It was observed if some area of the atrial
aquele método. Foram feitos moldes em gesso das super-surface of the coapted cusps showed variable bulging
ficies atriais das cuspides fechadas, sob diferentes pres-according to the variation of air injection pressures.
sOes, para uma analise mais detalhada da relevografia Molding of those surfaces (gipsum) allowed the same
mitral, por mais quatro observadores. As cordas kind of analysis by other four researches. It was analyzed
tendineas foram submetidas a repetidas tracdes, obser-the cut surfaces of these radially sectionated molds.
vando-se, também, se apresentavam comportamentolLately, isolated tendinae chords were submitted to
elastico. O estudo histoldgico posterior analisou a pre- repeated tractions and observed if they exhibited elastic
senca de tecido mixomatoso e de tecido eléstico. behavior. Histological study defined the presence of
Resultados Em nenhum dos casos as cuspides ou collagen mixomatous degeneration and quantificated the
as cordas apresentaram comportamento eldstico, mesmoamount of elastic tissue.
nas areas com extensa degeneracéo mixomatosa. Detec- Results -In no case it was detected elastic bulding
tou-se aumento de tecido eldstico somente na zona deof mitral cusps. Cut surfaces of the molds confirmed that
coaptacdo cuspidiana. no increment of the proeminent areas occurred, even in
Conclusao -O incremento do abaulamento sistélico those regions with extensive, histologically confirmed,
cuspidiano, a partir daquele detectado no final da mixomatous substitution of the native collagen tissue.

diastole/inicio da sistole ventricular, ndo parece ser de- Conclusion - Increment of the degree of mitral
vido a distensao elastica das cuspides, mas, provavel- bulging occuring during ventricular systole can not be
mente, a tracdo dos musculos papilares. ascertained to cusp elasticity but probably to papilar

muscle traction.
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N&o esta esclarecido se no prolapso da valva mitral submetidasin vitro, a tensdes superponiveis as fisiol6-
(PVM), a cuspide redundante e com degeneracéo gicas.
mixomatosa tem a sua area momentaneamente aumen-
tada durante a sistole, devido a suposta distensibilidade }
conferida por aquela alteracéo do colageno valvar. Meétodos
O objetivo deste trabalho é investigar se tais valvas

A S Foram estudados cinco cora¢fes de cadaveres com
apresentam comportamento mecanico elastico quando

acentuado grau de PVM de ambas as cuspides, obtidos
em autopsia realizadas dentro de, no maximo, 8h apos
0 6bito. A presenca de extensas areas com degeneracao
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Logo ap6s a retirada e lavagem dos espécimes, provocou-outros autores®.

se o fechamento valvar por meio de injec&o intraven-

As cordas nao revelaram aumento do tecido elasti-

tricular de ar comprimido, sob pressfes varidveis entre co, que mostrou-se muito escasso, como ja tem sido ob-
20 a 250mmHg, através de um cateter introduzido na servado por outrd’s

aorta. Tendo sido retiradas as paredes do atrio esquerdo,
pbde-se observar, por essa via de observagéo, se algum
segmento apresentava um incremento reversivel do seu
abaulamento com a variagdo das pressoes, que foram con-
troladas por um manémetro de mercurio conectado ao
ventriculo. Para melhor definicdo da ocorréncia ou nédo
de abaulamentos, procedeu-se, também, a moldagem d
superficie atrial das cuspides, tal como descrito em ou-
tro estuda’. Em resumo, isto foi obtido pelo derrame de
parafina liquefeita sobre a superficie das cuspides coap-

Discussao

A degeneragdo mixomatosa, sabidamente, enfra-
guece o tecido conjuntivo denso das cuspides. Bansal e
col® demonstraranmn vitro, que as cordas tendineas aco-

Inetidas por esse processo tém menor resisténcia a tragéo,

rompendo-se sob menor carga que cordas normais. Essa

€ base fisica que se admite estar subjacente ao alonga-

-~ " mento das cordas e das cuspides no PVM, tdo claramente

tadas, o que permitiu obter contra-moldes e, em seguida, mensuravel no exame anatomopatolégico destas valvas.

moldes de gesso dessas superficies. Tais moldes, feitosEntretanto este parece ser um processo que se instala
em pressdes baixas e nas mais altas, permitiram, rnalsIentamente, a medida que o tecido anormal substitui o

tnardre,, 0 imesrpor:porﬁle anahrs?nreizahzai? no rtr;omento diacolégeno denso e o remanescente deste vai cedendo as
ecropsia pelo mesmo € por mais quatro outros pesqui” oo jiaq pressoes sistolicas.

sad'(zres. Foram feitas sec¢fes rad|a|§ dgstes moldes nas A ecocardiografia nos sugere, por outro lado, que
regioes em que os .fragmentos cuspidianos estudaciosem alguns casos, as cuspides ja se mostram proeminen-
h|§tolog|camente, |nd|c§1vam exten§a .degeneragao tes no fim da diastole/inicio da sistole ventricular, qua-
mixomatosa na camada fibrosa das clspides. Estes COlse sempre, abaulando ainda mais na meso-tele-sistole. Is-

tes permitiram uma analise do “perfil” das areas abau- S0 acontece porque tais cuspides tém certa elasticidade?

IadasE. tudamos. também mporamento mecanico d Nossos resultados vao contra esta idéia, o que nos
studamos, tambem, 0 Comportamento Mecanico de |o,/5 5 acreditar gue seja decorréncia da distensédo dos
cordas isoladas, tracionadas diversas vezes até o seYusculos papilares

ponto de ruptura, observando-se se, a cada distenséo De fato, Sanfilippo e cdldemonstraram a ocorrén-

e s i de 1agdo cos nimeros papiares em casos c PV
P 0 que, mais uma vez, traz a discussao se ha na sua gé-

midade foram fixadas em uma extremidade de uma ré- nese, um componente miopatico. Por outro lado, & pos-

grl:]akrglllllmetrada, sendo a outra tracionada por meio de sivel que tal tragdo seja decorréncia de um aumento da
Y. area cuspidiana, que, por sua vez, condiciona um aumen-
to do ndmero de vetores sobre aqueles musculos.

Resultados
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