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Rara Anomalia Coronaria en Joven con Dolor Toracico Atipico
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Las anomalias coronarias afectan entre 0,3% y 1% de la
poblacién, variando entre las series de cineangiocoronariografia
o necropsia. Se sabe que algunas anomalias poseen un
curso benigno mientras otras son causas de muerte stbita
o insuficiencia cardiaca. El origen y el trayecto proximal de
las arterias coronarias anémalas son los principales factores
predictivos de gravedad. Actualmente, constituye la segunda
causa mas frecuente de muerte stibita de origen cardiovascular
en atletas competitivos.

La angiotomografia de coronarias permite el diagndstico
preciso de las anomalias coronarias de forma no invasiva y
con bajas dosis de radiacién. La investigacion de coronarias
an6émalas es clasificada como clase | de indicacion en la
Directriz de la Sociedade Brasileira de Cardiologia.

La prevalencia de las anomalias es dificil de determinar,
pero la maligna probablemente mas comun es el origen
anémalo con curso interarterial entre el tronco de la pulmonar
y la aorta; y la mas grave probablemente es el sindrome de
ALCAPA, con la arteria coronaria izquierda saliendo del tronco
de la arteria pulmonar.

Reportamos un paciente del sexo masculino de 36 afos,
con historia familiar positiva para enfermedad arterial
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coronaria y dolor toracico atipico, que fue sometido a
angiotomografia coronaria. La dosis de radiacién fue de
2,3 mSvy de contraste fue de 70 mL. Se observé ausencia
de enfermedad coronaria obstructiva y fue identificado
anomalia del origen de la arteria coronaria derecha, que se
originaba en el tercio proximal de la arteria descendente
anterior y hacia curso benigno anterior al tronco de la
arteria pulmonar. Esa anomalia es extremamente rara,
se estima que su prevalencia sea inferior a 0,9% de todas
las anomalias coronarias.
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Figura 1 - Origen anémalo de la CD y Mg.

Figura 2 - Origen anoémalo de la CD y Mg.
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TClI - tronco de coronaria izquierda
DA - descendente anterior:
CD - coronaria derecha

Figura 3 - Origen anémalo de la CD.
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