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INTRODUCAO: O diagnéstico de derrame pericérdico é realizado através do ecocardiograma, mas pode ser um achado incidental
na cintilografia miocardica. OBJETIVO: demonstrar um achado infreqiiente na cintilografia miocardica. MATERIAIS E METODOS:
revisdo bibliografica e relato de caso de paciente feminina, 53 anos, que realizou a cintilo-miocardica para avaliacdo pré-
anestésica para aritenoidectomia. Em uso apenas de calcio. Parou levotiroxina ha 11 meses, quando iniciou com cansago
progressivo, sonoléncia, perda visual, perda da motricidade fina e piora progressiva da capacidade funcional. RESULTADOS:
Cintilo Miocardica: provavel artefato de atenuacdo anterior; VE de dimensGes normais, hipocinesia difusa, movimento paradoxal
e presenga de area fria em torno do coragdo, compativel com derrame pericardico, sem evidéncia de isquemia. Ecocardio:
derrame pericardico volumoso. O quadro clinico foi atribuido ao hipotireoidismo severo desenvolvido apds a interrupgdo do
hormdnio tireoidiano. DISCUSSAO: Derrame pericardico é a presenca de maior 50ml de liquido no espaco pericardico, que pode
ser causado por uma variedade de distlrbios locais e sistémicos. O tratamento é dirigido a remocgdo do liquido e a causa
subjacente. Seu diagndstico por cintilo miocardica é incomum. As imagens brutas podem levar a sua suspeita. Os achados
incluem fotopenia ao redor do coragdo, bem como o aumento do movimento de translagdo do coragdo nas imagens cinéticas. No
entanto, deve-se confirmar com ecocardio. CONCLUSAO: A cintilo-miocardica pode levar ao diagnéstico de derrame pericardico.
E importante que o médico nuclear esteja atento para identificd-lo. No entanto, o ecocardio continua sendo o método de escolha
para o diagndstico.
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