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ECODOPPLER CARDIACO

ExameN°.: 308397 Data: 2019-0/-16 Hora: 10:40 Video N°.

N° de Utentedo SNS. 495349226 Subsistemade Saude. NEPHROCARE N°de Benéeficiario:

Nome: JOAQUIM JOSE COVAS

M édico Requisitante:

Sexo. M |dade: 85Anos Peso: 74kg. Altura: 1.58m Sup. Corp.: 1.76 m?

Residéncia:R DR JOSE HIPOLITON 9, . 7220-000 PORTEL Telefone:
| nfor macéo Clinica:

Qualidade Tecnicado Estudo: Boa

(Valores normais no adulto entre paréntesis)

AURICULA ESQUERDA: VALVULA MITRAL: Anormal
Diametro: 46 (20 240 mm) 26 (12 22 mm/m?) Gradiente Max.: (<5 mmHg)

AURICULA DIREITA: Nor mal Area Anatomica Funcional:

Regurgitacao: Sim A>E: Sim
SEPTO INTER-AURICULAR: Normal ; ;
VALVULA AORTICA: Anor mal

VENTRICUL O ESQUERDO: Abertura Sistélica: o) (15 a 25 mm)
Diametro. piagtdlico 48  30ab 27 Gradiente Mé&x.: 82 (<10) Méd.:

mm)
Sistolico: 29 (26 a42 mm) Area (2a3cm?)

Fraccdo de Encurtamento: 40% (>28%) Regurgitacao: Sim
Fraccdo de Ejeccio: 60% (>55%) VALVULA TRICUSPIDE: Normal

VENTRICULO DIREITO: G-rc::ldiente Max.. (<9) Area Funcional:
Diametro do Andl: (<4)

Regurgitacao: Sim

Pressao Sist. na Art. Pulmonar: (<30)

Diametro: (10 a26 mm) (4 a14 mm/m?)

PAREDESVENTRICULARES:

Espessura do Septo Inter-Ventricular: 14 (5211 mm) . |
Espessura da Parede Posterior: 12 (7 a1l mm) \éAalaVL:L'I\A‘/I I,DUL M ONAR& 10 Normal
JURT _ (<=95/m2 Mulh: <=115 g/m? radiente vViax.. <

Indice de Massa Vent. Esq.: 140 H) Requrgitacso: N

RAIZ DA AORTA:

Diametro: 21 (20 234 mm) DERRAME DO PERICARDIO: Nao

, MASSASINTRA-CAVITARIAS: N30
ARTERIA PULMONAR: Nor mal VEIA CAVA INFERIOR: Nor mal

Relatério Clinico

Valvula aortica aparentemente tricuspide, com grave fibrocalcificacéo das cluspides, diminuicdo da abertura sistolica e estenose grave. Regurgitacao
aorticaligeiraa moderada (jacto excéntrico). Ligeiraamoderada fibrose/calcificacao do anel e dos folhetos mitrais, principal mente do folheto
posterior, mantendo boa abertura. Regurgitacao mitral ligeira.

Dilatacdo da auriculaesquerda. Restantes cavidades de dimensbes normais.

Auséncia de alteracbes segmentares de contractilidade.

Boa funcéo sistdlica global.

Hipertrofia das paredes do ventriculo esguerdo, mais acentuada na regiao media do septo interventricular.
Dilatacao da aorta ascendente (40 mm).

Regurgitacéo tricuspide ligeira, inferindo-se hipertenséo pulmonar ligeira.

(O Teécnico) (O Médico Cardiologista)
DULCE PAULO JOAO VASCONCELOS



