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querdo há cerca de seis meses. Foram
realizadas radiografias do tórax em
póstero-anterior e perfil, que evidencia-
ram massa homogênea, ovalada, de li-
mites bem definidos, contígua ao cora-
ção, no seio cardiofrênico direito (Figu-
ra 1), deixando nitidamente visível a
margem cardíaca direita. Foi realizado
ecocardiograma transtorácico, que evi-
denciou imagem compatível com cisto
pericárdico (Figura 2).

DISCUSSÃO

O diagnóstico de cisto pericárdico é
geralmente considerado quando se evi-
dencia, em radiografia de tórax, massa
confinada à borda cardíaca. No passa-
do, muitos desses cistos eram diagnosti-
cados post-mortem. Com o avanço das
técnicas de diagnóstico por imagem e
do tratamento cirúrgico do coração, tem
sido possível diagnosticar e curar esta
condição.

Os cistos representam aproximada-
mente 20% de todos os tumores do co-
ração e pericárdio(1). A maioria dos rela-
tos da literatura refere o aspecto radio-
gráfico mais freqüente como sendo uma
massa arredondada, de bordas lisas e
bem demarcadas, situada junto à mar-
gem cardíaca direita, embora haja des-
crição de cisto pericárdico em outras lo-
calizações(3). Eles podem ser congênitos
ou adquiridos. Em sua maioria são cis-
tos celômicos congênitos, uniloculares,
que contêm, no seu interior, líquido cla-

ro, e são revestidos por endotélio ou
mesotélio(4).

Em sua maioria, os cistos pericárdicos
são assintomáticos. Ocasionalmente, po-
dem alterar a hemodinâmica cardiovas-
cular e produzir sinais e sintomas que
simulam estenose tricúspide, estenose
pulmonar ou pericardite constritiva(4).

Podem ser diagnosticados com radio-
grafias, fluoroscopia, ecocardiografia,
tomografia computadorizada e ressonân-
cia magnética. Seu diagnóstico pode ser
dificultado em duas situações: quando
a aparência na radiografia do tórax não
é usual, isto é, a lesão não se localiza no
ângulo cardiofrênico direito, ou mais
raramente no esquerdo, ou quando seu
achado radiográfico ocorre em paciente
sintomático(5). Juhl(6) relata que, quando
se encontra um pequeno cisto na região
do ângulo cárdio-hepático, este pode es-
tender-se para a cissura interlobar pri-
mária. A porção interlobar do cisto teria,
então, uma forma característica de lágri-
ma ou pêra na incidência lateral.

Para o diagnóstico diferencial devem
ser considerados tumores sólidos, in-
cluindo angioma, lipoma, tumor neuro-
gênico (especialmente neurinoma), sar-
coma, linfoma, carcinoma broncogênico,
metástase, lesão granulomatosa e abs-
cesso. Outros cistos devem ser diferen-
ciados, tais como cisto broncogênico,
intestinal e linfangiomas. Também de-
vem ser consideradas as hérnias diafrag-
máticas e aneurismas, cardíacos ou dos
grandes vasos(3).

INTRODUÇÃO

Os tumores e os cistos do coração e
pericárdio são raros(1). Os cistos do peri-
cárdio geralmente são assintomáticos,
com diagnóstico relativamente simples,
e seu diagnóstico correto, inicialmente
investigado como uma massa torácica,
evitará procedimentos agressivos para
o paciente.

Este caso tem como característica
marcante a ausência do clássico sinal da
silhueta descrito por Felson e Felson(2),
o que sugere que a localização da lesão
não é paracardíaca e torna incomum o
diagnóstico final de cisto pericárdico,
em especial pelo aspecto mais alonga-
do e a extremidade afilada na radiogra-
fia em perfil, que podem, até, sugerir a
hipótese de derrame cissural.

RELATO DO CASO

Paciente de 63 anos de idade, do sexo
feminino, brasileira, natural do Ceará e
residente na cidade do Rio de Janeiro,
RJ, procurou atendimento médico quei-
xando-se de desconforto torácico es-
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Figura 1.Figura 1.Figura 1.Figura 1.Figura 1. Radiografias do tórax em póstero-anterior (AAAAA) e perfil (BBBBB) mostrando massa contígua ao coração, que não apaga o contorno cardíaco.
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Figura 2.Figura 2.Figura 2.Figura 2.Figura 2. Cavidade cística adjacente à borda do atrio direito.

Uma vez diagnosticado, e tendo em
vista que estudos de longa duração de-
monstraram que pacientes assintomáti-
cos não desenvolveram sintomas, não é
necessária sua remoção cirúrgica(3).
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