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Correcao Cirurgica de Pectus Excavatum pos-trauma toracico
por atropelamento: um relato de caso
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RESUMO

O Pectus Excavatum (PE), também conhecido como torax infundibuliforme, € caracterizado por uma
depressdo na parte inferior do esterno e regido epigastrica. A incidéncia de PE varia de 0,58% a 3%
dos nascidos vivos, com historia familiar presente em 23% a 41% dos casos, com predominancia do
sexo masculino, apresentando propor¢ao variavel de 4:1 a 9:1. Além de ser predominantemente de
natureza congénita, pode também ser associada a sindromes cromossomicas, como a sindrome de
Turner, ou traumas. Esta deformidade limita o espacgo intratoracico, podendo deslocar o coragdo de
sua posicao natural e, consequentemente, alterar a fungdo normal do sistema respiratorio e do sistema
cardiovascular. Relatar os achados clinicos e radiologicos do paciente antes e apds o procedimento
cirurgico para corre¢do do Pectus Excavatum pos trauma toracico; demonstrar a eficacia da cirurgia
na corre¢ao da deformidade, evidenciada pela melhora dos parametros anatomicos e funcionais apds
a intervencdo. Paciente do sexo masculino, 26 anos, com histéria de atropelamento aos 6 anos de
idade, que resultou em deformidade toracica depressiva no hemitoérax esquerdo, de carater progres-
sivo. Ao longo dos anos, a deformidade foi se acentuando, levando ndo apenas a comprometimento
estético, mas também a alteragdes na dinamica toracica e na posi¢do dos 6rgdos intratoracicos. No
periodo pré operatorio, foram identificados deslocamento do coracdo para a esquerda e prolapso
da valvula mitral, alteragdes atribuidas a compressdo toracica assimétrica e a diminui¢do do espa-
co intratoracico decorrente da deformidade. Aos 22 anos, o paciente foi submetido a procedimento
cirurgico para correcdo da deformidade, no qual foi implantada uma barra metéalica com trajeto re-
troesternal. Essa barra foi fixada na margem anterior do 5° arco costal direito e na margem anterior
do 4° arco costal esquerdo. A cirurgia ocorreu sem intercorréncias. O objetivo do procedimento foi a
correcao das curvaturas das costelas e do osso esterno, além do reimplante das cartilagens costais e do
reposicionamento dos musculos peitorais, visando restaurar a simetria do térax e aumentar o volume
intratoracico. Apds a intervengao cirtirgica, observou-se significativa melhora no contorno torécico,
com reposicionamento mais central do coracdo e melhor distribui¢do do volume toracico, além de
beneficios estéticos e funcionais. O presente relato de caso descreve um PE adquirido, secundério a
trauma toracico por atropelamento, condi¢do rara em comparagao aos casos congénitos mais frequen-
temente observados na pratica clinica. A sintomatologia apresentou progressdao ao longo do tempo,
uma vez que a intervencado cirurgica foi realizada 16 anos ap6s o evento traumatico, periodo em que
a deformidade torécica se agravou, levando a repercussdes funcionais, incluindo comprometimento
cardiovascular. Esse relato ¢ de grande relevancia para os profissionais da area da satde, pois além de
documentar uma manifestagdo pouco comum da PE, também detalha um método cirtrgico especifico,
com utilizacdo de barra metalica entre os arcos costais, visando a correcao da deformidade toracica
adquirida. A escassez de publicagdes sobre essa técnica, especialmente em deformidades adquiridas
por trauma, reforga a importancia deste estudo para ampliar o conhecimento e as opgdes terapéuticas
disponiveis para o tratamento da PE.
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