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Objetivos

Que critérios sao utilizados para o diagnostico da DC cronica
Quais sdo os métodos laboratoriais utilizados no diagndstico da DC crbnica
Qual o padréo ouro para o diagnostico da DC cronica
Quais s&o os critérios para definir as formas clinicas da DC crbnica
Que exames sao utilizados para o diagnostico das formas clinicas da DC cronica

Por que fazer o estadiamento da forma cardiaca da DC
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CARDIOPATIA GRAVE (ECO com
disfuncéo ventricular (FE < 35%) e
a presenga de IC, Arritmias
Complexas (Morte Sibita) e
Trombos Intramurais (AVE)

Fonte: Adaptado de DIAS. Histéria natural da doenca de Chagas (1995)
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SUSPEICAO DA DOENCA DE CHAGAS CRONICA
EVIDENCIA EPIDEMIOLOGICA

Ter nascido e ou morado em zona rural de area endémica

Historia de ter conhecido o “barbeiro” e ou ter sido picado pelo “barbeiro”

Familiares portadores de doenca de Chagas (MAE, pai e ou irm&os)

Historia de hemotransfusao antes de 1992

Consumo de acai artesanal (in nature) em regido amazoénica



@ SUSPEICAO DA DOENCA DE CHAGAS CRONICA
EVIDENCIA CLINICA

Insuficiéncia Cardiaca
Arritmia Cardiaca; extrassistolia, taquicardia paroxistica

Sincope ou pré sincope

Acidente Vascular Cerebral

ECG: BRD3° + HBAE / EV mulfifocal / APRV / BAV 2°- 3° / BRADI < 40 bpm

Ecocardiograma: disfuncao segmentar ventricular (acinesia, discinesia e/ou aneurisma)
com ou sem disfuncgao ventricular sistélica (fracéo de ejecéo < 50)

Megaesobfago

Megacolon



@ SUSPEICAO DA DOENCA DE CHAGAS CRONICA
EVIDENCIA LABORATORIAL

Diagnostico Sorologico Diagnostico Parasitolégico
Hemoaglutinagcao Indireta (1962) Xenodiagnostico (1914)
Imunofluorescéncia Indireta (1966) Hemocultura (1947)

ELISA (1975
( ) Diagnostico Molecular (PCR)

Quimioluminescéncia (2010) L
Qualitativo (1992)

(Imunocromatografia: Teste Rapido - 2006) L
Quantitativo, em tempo real: gPCR (2007)



Diagnostico de Doenca de Chagas Crbnica
Evidéncia Laboratorial

Sorologia (IgG) positiva para T. cruzi em duas técnicas
distintas.
(95-100% de Sensibilidade e 90-95% de Especificidade)

Xenodiagndstico ou Hemocultura positivas para T. cruzi
(30-40% de Sensibilidade e 100% de Especificidade)

PCR positivo para T. cruzi
(40-60% de Sensibilidade e 100% de Especificidade)
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Classificacéao clinica da Doenca de Chagas Crbnica

- Forma Indeterminada
- Forma Cardiaca
- Forma Digestiva

- Forma Mista
(cardiaca e digestiva)



@ Doenca de Chagas Cronica
FORMA INDETERMINADA

Sorologia + para Trypanosoma cruzi Aqui, descobriu-se a doenca de Chagas.

Individuo Assintomatico
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ECG normal e

Exame Fisico normal

Assim, sete anos ap6s a desco-

berta, a menina, com cerca de nove anos de

Radiograﬁa de Torax normal idade, apresentava sa(de ¢ desenvolvimento
normal. Berenice foi reencontrada em

1961, com quase sessenta anos de idade, e

i examinada por pesquisadores da Universi-
Esofagografla normal dade Federalpde giinqas Gerais e do Instituto
Nacional de Endemias Rurais de Belo Hori-

i zonte. Foi submetida a completa revisdo
Clister Opaco normal clinica e a diversos exames de laborat6rio



@ Doenca de Chagas Cronica
FORMA INDETERMINADA

A Forma Indeterminada representa de 50 a 70% das formas cronicas da doenca de
Chagas

Excelente progndstico a longo prazo
Mortalidade comparavel a individuos com ECG normal e sem doenca de Chagas
Sem implicacdes laborativas. Nao ha restricdo para nenhum tipo de atividade profissional

Principal indicacéo de tratamento etiologico da forma crénica



@ Doenca de Chagas Cronica
FORMA CARDIACA

ECOCARDIOGRAMA NORMAL

ECOCARDIOGRAMA ALTERADO SEM DISFUNCAO SISTOLICA GLOBAL — FRACAO DE EJECAO NORMAL >=55%
ECOCARDIOGRAMA ALTERADO COM DISFUNGAO SISTOLICA GLOBAL LEVE — FRAGAO DE EJECAO ENTRE: 54% - 45%
ECOCARDIOGRAMA ALTERADO COM DISFUNGAO SISTOLICA GLOBAL MODERADA — FRAGAO DE EJECAO ENTRE: 44% - 35%

ECOCARDIOGRAMA ALTERADO COM DISFUNGAO SISTOLICA GLOBAL GRAVE — FRAGAO DE EJEGAO < 35%



Doenca de Chagas Cronica
FORMA CARDIACA

Estadiamento da Cardiopatia Chagasica Cronica

Alterado v fosinte

A
B Alterado Alterado, FEVE* >45% Ausente
B2 Alterado Alterado, FEVE* <45% Ausente
C Alterado Alterado Compensavel
D Alterado Alterado Refratiria
Fomte: Adaptado de Xavier SS e colaboradores, 2005

) FEVE = fracao de ejecao de ventriculo esquesdo,




Doenca de Chagas Cronica
FORMA CARDIACA

Estadiamento da Cardiopatia Chagasica Cronica

Revista da SOCER] - Mai/Jun 2005 227

artigo  Aplicagao da nova Classificacao da Insuficiéncia Cardiaca
Original (ACC/AHA) na Cardiopatia Chagasica Cronica:
Analise critica das curvas de sobrevida

Application of the New Classification of Cardiac Insufficiency (ACC/AHA)
in Chronic Chagas Cardiopathy: A critical analysis of the survival curves

Sérgio Salles Xavier, Andréa Silvestre de Sowsa, Alejandro Hasslocher-Moreno

FIOCRUZ, Unroersidade Federal do Rio de Janeiro
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Doenca de Chagas Crdnica

FORMA CARDIACA

Estadiamento da Cardiopatia Chagasica Crbénica

Meétodos: Foi analisada uma coorte de 1053 pacientes
com doenca de Chagas, recrutados no periodo de
03/1990 a 03/2002 e acompanhados até 03 /2003.

Estimativas de sobrevida em 1, em 5 ¢ em 10 anos,
segundo a classificacio da ACC/AHA

Estigio da ACC/AHA  1ano'sc  5anos'’ 10 anos™
A 9 98 91
B 9 91 83
C 80 45 19
D 74 13 0

Tabela 3
Estimativas desobrevida do estigio B, de acordo com
a tungio ventricular

Fungio de VE 5 anos ' 10anos %
Normal 98 96
Disfungdo leve 9 82
Distungdo moderada 91 68

66 58

Disfungdo grave
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Doenca de Chagas Cronica
FORMA CARDIACA

Consenso Brasileiro em Doenca de Chagas - 2005

CONSENSO BRASILEIRO
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@ Doenca de Chagas Cronica
FORMA CARDIACA

A cardiopatia chagasica cronica é definida em estadios de acordo com ECG e ECO (“A "e “B”)
A presenca de insuficiéncia cardiaca € um critério clinico de estadiamento (“C” e “D”)

Ha cinco Classificacbes vigentes:

]
IA/IB/1/M IA/1B I/
|
o/\/u/ : |
S
A/B1/B2/C/D - A/B1/B2/C/D
|
ABL/B/C/O A .
|

= A/B1/B2/C/D A B1/B2/C

Fonte: Adaptada de SARAINA. Chagas heart disease. An overview of dlagnosis, manifestations, treatment and care [2021)
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Doenca de Chagas Cronica
Metodos Diagnosticos na Cardiopatia Chagasica

Radiografia de Térax
Eletrocardiograma
Ecocardiograma

Holter-24 horas

Teste de Esfor¢co Ergométrico
Cintilografia Cardiaca

Ressonancia Magnética Cardiaca



Doenca de Chagas Cronica
Radiografia de torax

A radiografia de torax limita-se a avaliagcdo de aumento do indice céardio toracico e a
deteccéao de cardiomegalia

Baixa sensibilidade para diagnosticar cardiopatia chagasica cronica em estagios
iniciais. Um RX-Toérax com silhueta cardiaca normal ndo exclui a presenca de
disfuncao sistolica ventricular

Util em vigéncia de insuficiéncia cardiaca descompensada ao detectar congest&o
pulmonar e derrame pleural



Doenca de Chagas Cronica
Radiografia de torax

Indice Cardiaco = Largura Maxima do Térax (A + B)
Largura Maxima do Coracgao (C)

indice cardiaco normal em adultos varia de aproximadamente 0,45 a 0,55



Doenca de Chagas Cronica
Eletrocardiograma

O eletrocardiograma representa o0 exame mais utilizado no diagnéstico e avaliacao
da cardiopatia chagéasica cronica

Utilizado para inquéritos epidemiologicos, estratificacdo de risco para eventos
cardiovasculares e morte, e monitoramento de progressao clinica da doenca.

Apresenta manifestacdes eletrocardiogréaficas variadas

Fundamental padronizacdo do ECG para comparacédo de estudos que envolvem
pacientes portadores de cardiopatia chagasica cronica



Doenca de Chagas Crbnica
Eletrocardiograma

Tipicas

Bradicardia Sinusal < 40 bpm

Critérios eletrocardiograficos definidores de Cardiopatia Chagéasica Cronica

N3o-Especificas

Bradicardia Sinusal = 40 bpm

Extrassistolia Ventricular frequente (> 1)

Extrassistolia Ventricular isolada

Bloqueio Completo do Ramo Direito

Bloqueio Incompleto do Ramo Direito

Alteragdo Primaria da Repolarizagdao Ventricular

Alteragao Secundaria da Repolarizagdao Ven

Bloqueio Atrio Ventricular de 22 e 32

Bloqueio Atrio Ventricular de 12

Bloqueio Completo do Ramo Esquerdo

Bloqueio Incompleto do Ramo Esquerdo

Zona Eletricamente Inativa

Desvio de Eixo Elétrico para esquerda

Disfungdo de Noédulo Sinusal

Arritmia Sinusal

Taquicardia Ventricular ndo sustentada

Taquicardia Sinusal

Fibrilagdo Atrial

Hemi Bloqueio Anterior Esquerdo

Flutter Atrial

Baixa Voltagem

Fibrilagdo ventricular

Marca-passo Migratério

Fonte: Adaptado de : Ministério da Satde. Revista da Sociedade Brasileira de Medicina Tropical, Vol. 38 (Suplemento 111), 2005



Doenca de Chagas Crdnica
Eletrocardiograma
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FIGURE 1: An electrocardiogram showing the typical features of Chagas cardiomyopathy. It displays right bundle branch biock
associated with left anterior hemibiock

Fonte: BRITO e RIBEIRO. Electrocardiogram In Chagas Disease (2018)



@ Doenca de Chagas Cronica
Ecocardiograma

Principais achados ecocardiograficos de Cardiopatia Chagasica Cronica

Aneurisma de ponta de ventriculo esquerdo. Pode-se considerar “quase
patognomonico” quando sua presenca ocorre sem nenhuma outra alteracao
ecocardiografica.

Hipocinesias, discinesias e acinesias. Padrao de disfuncao segmentar muito frequente.

Disfuncéao sistolica de ventriculo esquerdo se apresenta, quase sempre, acompanhada de
disfuncao segmentar.

A frac&o de ejecao do ventriculo esquerdo € o mais importante preditor de prognéstico. O
metodo de Simpson é recomendado para a sua mensuracao.



Doenca de Chagas Cronica
Ecocardiograma

Aneurisma de ponta de

ventriculo esquerdo na

Cardiopatia Chagasica
Cronica
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Doenca de Chagas Cronica
Holter 24 horas

Padréo ouro para diagnoéstico de alteragfes cardiacas intermitentes, ndo detectadas
no ECG.

Extrassistolia ventricular polimorficas

Taquicardia ventricular ndo sustentada

Blogueios atrio ventriculares de 2° (Mobitz-2) e 3° (BAVT)
Doenca de n6 sinusal

Indicacao para investigacéo de sincope



Doenca de Chagas Cronica
Holter 24 horas
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Association of a tachyarrhythmia with a bradiarrhythmia

Fonte: RASSI. Apresentagdo: ASTMH/Clinical Group Pre-Meeting Course Chagas Disease (American Trypanosomiasis): No Longer an Exotic Disease. November 3-4, 2007



@ Doenca de Chagas Cronica
Estudo Eletrofisioldgico Intracardiaco

Quando o Holter 24h ndo esclarece a suspeita diagndstica de arritmia ventricular “maligna”
(potencial causa de morte subita) € indicado o Estudo Eletrofisiologico Intracardiaco

Fonte: YUNIADI. Left-sided approach of AV junction ablation for drug refractory atrial fibrillation (2006)



Doenca de Chagas Cronica
Teste de Esforco Ergométrico

O teste ergométrico € de muita utilidade na avaliacdo dos pacientes portadores de
doenca de Chagas

Avaliacéo de arritmias desenvolvidas no esforco fisico
Avaliacao de classe funcional (classificacdo da New York Heart Association - NYHA)
Avaliacao de bradiarritmias e indicacdo de marcapasso

Avaliacédo de indicacdo de transplante cardiaco



R L e
HHEaEtiRaaiasissisisaasaNna

LR4 Contral

§RARasy yEanasas

R B .‘.!-rr--v +
ERBHE AR R

CRA oo Tmn of swertise, Y50 Rgm/man

NS INE AR E RNV ARE AT B |
hed ittt ettt S et e
IBRRE | .l..‘..’.‘!-‘ T A
e e

CRS afrer émn of swsitige
s v L & ‘

14 gitiegito-tbottoprtoogttiotild

Vet

Pree e

CRL afwr Bmin of smercice

fig ! Patiest BB P, 35-yeac-old (emale with unus rhythm at rest. Obeerve in
the second EXCG strip the appearance of FVE after 1 min of exercive with s lusd of
150 dgmv/min. The third strip 5as besn cbaimed aler 4 min of oxercise and the
fourth strig, afier 9 min of exercise

Repouso: Ritmo sinusal sem EV
1° min de exercicio: EV pareada
4° min de exercicio: EV isoladas
9° min de exercicio: Ritmo sinusal sem EV

Doenca de Chagas Cronica
Teste de Esforco Ergomeétrico
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Fig. 2. Patiem H V.M, &7.year-old male with vnus rhythm. Ohserve in the
wecond EXG strip the appearance of vestricular higeminy after 2 mia of exercise
with a load of 400 kgmvmin, asd in the third strip multifocal premature beats after
4 min of the same exorcine.

Repouso: Ritmo sinusal sem EV
2° min de exercicio: EV bigeminadas
4° min de exercicio: EV multifocais
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Fig. 3. Patient F. C,, 38-year-odd female with vestricular arrhythmia at rest. Ob.

serve in the second steip 3 marked incresse of the PVH: more frequent, multifocal
and o short runs, after 6 mia of exercise with a load of 200 kgm/min.

Repouso: Ritmo sinusal com EV
59 min de exercicio: EV multifocal
7° min de exercicio: Ritmo sinusal sem EV

Fonte: HIRSCHHAUT e APARICIO. Exerclse Testing and Rehabllitation In Cardlology (1978)



Doenca de Chagas Cronica
Cintilografia Miocardica

Avalia a presenca de doenca arterial coronariana

Avaliacao de viabilidade miocardica em pacientes com disfuncéo ventricular grave

Comprometimento de perfusdo de parede posterolateral de ventriculo
esquerdo

Fonte: ALEXANDERSON. SPECT perfusion defects in chronic Chagas’ disease: A correlation with cardiovascular magnetic resonance(2006)



Doenca de Chagas Cronica
Ressonancia Magnética Cardiaca

|dentificac@o de fibrose miocardica incipiente, ndo detectada no ecocardiograma
Quantificacao do grau de fibrose miocardica na cardiopatia

B : Forma indeterminada

D: Forma Cardiaca

Fonte: ROMANO e col. Early impairment of myocardial deformation assessed by regional speckle-tracking echocardiography

n the indeterminate form l_lf(,".ap_-:.j‘_\ disease without fibrosis detected by cardiac magnetic resonance (2020)



Doenca de Chagas Cronica
FORMA DIGESTIVA

Radiografia de Torax com es6fago
contrastado

Esofagografia
Esofagomanometria

Endoscopia Digestiva Alta
Clister Opaco (Enema por coélon)
Colonoscopia

Tomografia Computadorizada



Doenca de Chagas Cronica
FORMA DIGESTIVA - Megaesofago

Radiografia de Torax com es6fago contrastado

Normal Megaesofago

Fonte: Faculdade Evangélica do Parana Fonte: DASSAEJV. Diagnosis, management and treatment of chagasic enteropathy (2013)



Doenca de Chagas Cronica
FORMA DIGESTIVA - Megaeso0fago

Esofagografia

Disturbios de motilidade
Presenca de ondas terciarias
Retardo no esvaziamento do es6fago

AlteracOes de calibre

Presenca de niveis de bario e liquido

i

Fante: REZENDE. Classificacio radiclogica do megaesofago (1982)

Presenca do sinal “bico de passaro”



@ Doenca de Chagas Cronica
FORMA DIGESTIVA

Classificacao da Forma Digestiva

Rezende

Grupo | - Eséfago de calibre aparentemente normal.
Transito lento. Pequena retencao de contraste.

Grupo Il - Eséfago com pequeno a moderado aumento
de calibre. Apreciavel retengao de contraste. Presenca
freqliente de ondas terciarias, associadas ou nao a
hipertonia do esofago inferior.

Grupo lll - Eséfago com grande aumento de diametro,
atividade motora reduzida. Hipotonia do esdfago
inferior . Grande retencao de contraste.

Grupo IV - Dolicomegaesofago. Eséfago com grande
capacidade de retengao, atonico, alongado,
dobrando-se sobre a cupula diafragmatica.

Ferreira-Castro

Grau | - Dilatagcao moderada, até 4cm de diametro
transverso. Estase pequena aos 5 minutos.

Grau Il — Dilatagdo até 7cm de diametro transverso.
Estase aos 30 minutos.
Grau Il - Dilatagao até 10cm de diametro

transverso, alongamento sigméide do eséfago



Doenca de Chagas Cronica
FORMA DIGESTIVA - Megaeso6fago

Esofagomanometria

Avalia:

Contratilidade do es6fago

Pressao do corpo do esbéfago

Pressao do esfincter inferior do es6fago
Indicacao de cirurgia

Monitoramento pdés cirdrgico



Aperlstalse sem ‘acalasia
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Fonte: BRENER e col. Trypanosoma cruzi e doenga de Chagas. Ed. Guanabara Koogan (2000)




Doenca de Chagas Cronica
Endoscopia Digestiva Alta - Megaeso6fago

Alta sensibilidade (falso positivo)
Indicado no diagnéstico dos megaesofagos graus | e |l

Sempre complementar com esofagografia



Doenca de Chagas Cronica
Clister Opaco - Megacolon

Padrao Ouro

Avalia dilatac&o col6nica e local
acometido

Fonte: BRENER e col. Trypanosoma cruzi e doenca de Chagas. Ed. Guanabara Koogan (2000)



Doenca de Chagas Cronica
Colonoscopia - Megacolon

Avaliacao do grau de dilatacao
do sigmoide

Avaliagdo de eventuais outros
segmentos do colon dilatados

Avaliagdo de comorbidades
colorretais

Fonte: REVISTA SAUDE. www.saude.com.br



Doenca de Chagas Cronica
Tomografia Computadorizada - Megacolon

Exame nao invasivo

Baixa sensibilidade para
Megacoélon incipiente

Fomte: Lapclin-Chagas INI-Fiocruz



PONTOS-CHAVE ABORDADOS
Diagnostico de Doenca de Chagas Crdnica

Métodos Diagnosticos
Parasitologico
Soroldgico

Molecular

Diagndéstico x Fase Clinica

Aguda = parasitologico
Cronica = soroldgico

1th



G

PONTOS-CHAVE ABORDADOS
Classificacao clinica da doenca de Chagas Cronica

Formas Clinicas
Indeterminada
Cardiaca
Digestiva

Diagndéstico x Fase Clinica

Estadiamento da Cardiopatia

1th



PONTOS-CHAVE ABORDADOS
Exames Diagnosticos da Doenca de Chagas Crbnica

ECG
Ecocardiograma
Holter 24h
Esofagografia

Clister Opaco



(@ Formas Clinicas, Prognostico e Tratamento Etiologico e das Complicagdes da Doenca de Chagas
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