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RESUMO: A estenose mitral foi descrita como uma valvopatia cronica caracterizada pela
reducio da 4rea valvar mitral, resultando em obstrucdo ao fluxo diastélico do atrio esquerdo
para o ventriculo esquerdo. Em idosos, essa condi¢do apresentou particularidades clinicas
relevantes, uma vez que esteve frequentemente associada a processos degenerativos,
calcificagdo do anel mitral e comorbidades cardiovasculares pré-existentes. As manifestagdes
cardiovasculares foram influenciadas tanto pela progressio lenta da doenga quanto pelas
alteracdes fisioldgicas do envelhecimento, favorecendo aumento da pressio atrial esquerda,
congestdo pulmonar e sobrecarga do ventriculo direito. Objetivo: Analisar as principais
manifestacées cardiovasculares associadas a estenose mitral em idosos, com énfase nos
mecanismos fisiopatoldgicos, repercussdes hemodinidmicas e implica¢Ses clinicas descritas na
literatura cientifica recente. Metodologia: A metodologia baseou-se no checklist PRISMA e
incluiu a busca de artigos cientificos publicados nos tltimos 10 anos nas bases de dados PubMed,
Scielo e Web of Science. Foram utilizados cinco descritores combinados: “mitral valve
stenosis”, “elderly”, “cardiovascular manifestations”, “heart failure” e “atrial fibrillation”. Os
critérios de inclusio compreenderam estudos originais, revisdes de literatura e livros cientificos
que abordaram idosos com estenose mitral e descreveram manifestacdes cardiovasculares,
publicacdes em inglés, portugués ou espanhol e textos completos disponiveis. Os critérios de
exclusio incluiram estudos com populagdes exclusivamente pedidtricas ou adultas jovens,
artigos que abordaram outras valvopatias sem anilise especifica da estenose mitral e publicaces
duplicadas ou com dados insuficientes. Resultados: Os resultados demonstraram que as
manifestacdes cardiovasculares mais frequentes foram dispneia aos esforgos, fibrilacdo atrial
decorrente da dilatagdo atrial esquerda, hipertensio pulmonar secundéria e insuficiéncia
cardiaca direita. A literatura destacou aumento do risco de eventos tromboembdlicos, piora da
capacidade funcional e maior complexidade diagnéstica em idosos devido 4 sobreposicdo de
sintomas com outras doengas cardiovasculares. Conclusio: Concluiu-se que a estenose mitral
em idosos apresentou manifestagdes cardiovasculares complexas e multifatoriais, associadas a
progressio da doenga valvar e ao envelhecimento cardiovascular. A identificagio precoce dessas
repercussdes foi descrita como fundamental para o manejo clinico adequado, contribuindo para
reducio de complicac¢des, melhora prognéstica e maior qualidade de vida nessa populagio.
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INTRODUCAO

A estenose mitral configura-se como uma valvopatia caracterizada pela redugio
progressiva da 4rea de abertura da valva mitral, o que compromete o fluxo sanguineo do 4trio
esquerdo para o ventriculo esquerdo durante a didstole (CHANDRASHEKHAR et al., 2009;
MANUAL MSD, 2025). Em idosos, a fisiopatologia cardiovascular dessa condigio assume
contornos especificos, pois se associa com frequéncia a processos degenerativos, calcificagio do
anel mitral e menor complacéncia miocidrdica (SEN GUPTA, 2020; ELEID et al., 2016). A
obstru¢do ao enchimento ventricular mantém elevagio cronica da pressio atrial esquerda,
favorece sua dilatagdo e promove aumento retrégrado das pressdes no leito venoso pulmonar
(CHANDRASHEKHAR et al.,, 2009). Como consequéncia, desenvolvem-se congestdo
pulmonar persistente e hipertensio pulmonar, que impdem sobrecarga progressiva ao
ventriculo direito e contribuem para alteragdes estruturais e funcionais das cAmaras cardiacas
(CHOI et al., 2024; LEE et al., 2020). Essas modifica¢ées hemodinimicas sustentam um estado
de adaptagio patolédgica do sistema cardiovascular, agravado pelas mudancas fisiolégicas do
envelhecimento, como redugio da reserva cardiaca e maior rigidez vascular (KUMAR et al.,
2024).

As manifestaces clinicas decorrentes desse processo refletem diretamente as alteracées
hemodindmicas estabelecidas. A dispneia mantém-se como o sintoma mais frequente,
inicialmente aos esforcos e, com a progressio da doenca, também em repouso, traduzindo o
aumento das pressdes pulmonares e a congestdo capilar (SOMASUNDRAM; EUINTON;
WILLIAMS, 1985; MANUAL MSD, 2025). A intolerincia ao exercicio e a fadiga decorrem da
limitacdo do débito cardiaco e da menor capacidade de adaptacdo cardiovascular do idoso frente
as demandas metabdlicas. Sinais e sintomas de insuficiéncia cardiaca tornam-se comuns,
incluindo ortopneia, edema periférico e redugio da capacidade funcional (KODALI et al., 2018).
A apresentacgio clinica nessa faixa etdria frequentemente se mostra insidiosa e inespecifica, o
que dificulta o diagnéstico precoce e contribui para atraso no reconhecimento da gravidade da
doenca (KODALI et al, 2018; ARCHIVES OF CARDIOVASCULAR DISEASES
SUPPLEMENTS, 2020). Dessa forma, compreender a relacio entre a fisiopatologia da estenose
mitral e suas manifesta¢gdes clinicas em idosos revela-se essencial para a adequada avaliacio
cardiovascular e para o direcionamento de estratégias terapéuticas mais eficazes.

No contexto da estenose mitral em idosos, a remodelagio atrial decorrente do aumento

persistente das pressdes intracavitirias favorece o surgimento de distirbios do ritmo, com
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destaque para a fibrilagdo atrial (ABOELHASSAN et al., 2025). Essa arritmia mantém relacdo
direta com a dilatacdo do 4trio esquerdo e com alteracGes estruturais do miocardio, passando a
exercer papel central na evolucdo clinica da doenca. A perda da contracio atrial eficaz
compromete ainda mais o enchimento ventricular, reduz o débito cardiaco e aumenta a estase
sanguinea intracavitiria, o que eleva significativamente a probabilidade de eventos
tromboembdlicos  sistémicos, sobretudo acidente  vascular  cerebral  isquémico
(ABOELHASSAN et al., 2025). Em idosos, essa associacdo apresenta impacto clinico relevante,
uma vez que coexistem fragilidade vascular, maior prevaléncia de comorbidades e limita¢des
terapéuticas (SAIJO et al., 2021).

A manutencio prolongada das pressées elevadas no circuito pulmonar contribui para o
desenvolvimento de hipertensio pulmonar, condi¢io que agrava de maneira substancial o curso
da estenose mitral (CHOI et al., 2024). A sobrecarga imposta ao ventriculo direito leva a
alteracdes adaptativas inicialmente compensatérias, seguidas de disfuncio sistdlica e dilatacdo
dessa cdmara (LEE et al,, 2020). Com a progressio do quadro, surgem sinais de insuficiéncia
cardiaca direita, incluindo congestio venosa sistémica e comprometimento da perfusio
periférica (MANUAL MSD, 2025). Esse conjunto de alteragdes reflete a natureza sistémica da
doenga valvar mitral avangada e refor¢a a complexidade do manejo cardiovascular em pacientes
idosos.

As repercussdes dessas manifestaces no progndstico sio expressivas, uma vez que a
associacdo entre arritmias, hipertensio pulmonar e disfun¢io ventricular contribui para
aumento da morbimortalidade e reducio da autonomia funcional (CHOI et al., 2024; SAIJO et
al., 2021). O manejo clinico exige avaliagio individualizada, considerando a gravidade das
repercussdes hemodinimicas, o risco tromboembdlico e a presenca de multiplas doencas
concomitantes (KUMAR et al., 2024). Estratégias terapéuticas adequadas influenciam
diretamente a evolucdo clinica, tornando essencial a compreensio integrada dessas

manifestacGes para otimizar a tomada de decisdo médica e promover melhor qualidade de vida

nessa populagio (FRANCICA et al., 2024; KUMAR et al., 2024).

OBJETIVO

O objetivo da revisio sistemitica de literatura é analisar de forma integrada as
manifestagdes cardiovasculares associadas A estenose mitral em idosos, enfatizando os

mecanismos fisiopatolégicos envolvidos, as principais repercussdes clinicas, o impacto
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progndstico e as implicacdes para o manejo clinico, com base em evidéncias provenientes de

artigos, estudos e livros cientificos.

METODOLOGIA

A metodologia foi conduzida conforme as recomendagdes do checklist PRISMA,
contemplando as etapas de identificacio, triagem, elegibilidade e inclusio dos estudos. A busca
bibliografica foi realizada nas bases de dados PubMed, Scielo e Web of Science, considerando
publica¢Ges dos dltimos 10 anos. A estratégia de busca utilizou a combinacdo controlada de cinco
descritores: “mitral valve stenosis”, “elderly”, “cardiovascular manifestations”, “heart failure”
e “atrial fibrillation” com o objetivo de ampliar a sensibilidade e a especificidade da recuperagio
dos estudos. Os registros identificados foram inicialmente avaliados por meio da leitura de
titulos e resumos, com posterior analise do texto completo para verificagio da elegibilidade. A
selecdo seguiu um fluxo sistemdtico, com remogdo de duplicatas e exclusio progressiva de
estudos que ndo atendiam aos critérios previamente estabelecidos, assegurando transparéncia e
reprodutibilidade do processo.

Os critérios de inclusdo abrangeram artigos originais, revisdes de literatura e capitulos
de livros cientificos que abordaram a estenose mitral em popula¢des idosas, com descri¢do
explicita das manifestacdes cardiovasculares associadas. Também foram incluidos estudos que
apresentaram analise clinica, fisiopatolégica ou prognéstica da doenga, pesquisas publicadas em
periédicos indexados e textos disponiveis na integra. Adicionalmente, foram considerados
elegiveis trabalhos redigidos em lingua portuguesa ou espanhola e estudos que utilizaram
métodos diagnésticos reconhecidos na pritica cardiolégica para caracterizagio da estenose
mitral e de suas repercussdes cardiovasculares.

Os critérios de exclusdo compreenderam publicagdes que abordaram exclusivamente
outras valvopatias sem analise especifica da estenose mitral, estudos com populagdes pediitricas
ou adultos jovens sem recorte etédrio para idosos e artigos com foco restrito a técnicas cirdrgicas
ou intervencionistas sem correlagio clinica com manifestagdes cardiovasculares. Também
foram excluidos trabalhos duplicados entre as bases de dados, estudos com informacdes
incompletas ou inconsistentes e publicacdes que nio apresentaram respaldo em evidéncias
cientificas consolidadas. Esse processo metodolégico permitiu a sele¢do criteriosa dos trabalhos
mais relevantes para a construcdo da revisdo, garantindo rigor cientifico e coeréncia com os

objetivos propostos.
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RESULTADOS

A estenose mitral caracteriza-se, no contexto do envelhecimento, como uma condicio
de progressio lenta e continua, na qual a reducio da 4rea valvar mitral compromete de maneira
persistente o fluxo sanguineo do 4trio esquerdo para o ventriculo esquerdo durante a diastole.
Esse processo mantém-se associado, predominantemente, a alteracdes degenerativas e
calcificagdo progressiva do aparato valvar, fendmenos que se intensificam com o avangar da
idade (SEN GUPTA, 2020; ELEID et al., 2016). Consequentemente, o enchimento ventricular
torna-se dependente de pressdes atriais cada vez mais elevadas, o que limita a adaptagio
fisiolégica do coracdo as demandas metabélicas cotidianas. Ao longo do tempo, essa restri¢do
funcional interfere de forma direta na eficiéncia hemodinimica global, configurando um quadro
de sobrecarga crdnica do sistema cardiovascular (CHANDRASHEKHAR et al.,, 2009;
KUMAR et al., 2024).

Além disso, a limitacio do enchimento ventricular esquerdo repercute de maneira
significativa sobre o débito cardiaco, que se mantém relativamente preservado em fases iniciais,
porém tende a declinar progressivamente (CHANDRASHEKHAR et al., 2009). Em idosos,
essa reducdo assume maior relevincia clinica, uma vez que a reserva cardiaca encontra-se
naturalmente diminuida. Dessa forma, mesmo altera¢des discretas na fungio diastdlica passam
a produzir manifestacdes clinicas evidentes (KUMAR et al., 2024). Assim, a estenose mitral
estabelece-se como uma condi¢do que n3o apenas afeta a valva em si, mas compromete, de modo
sistémico, a integracdo funcional das cAmaras cardiacas, exigindo atencdo continua quanto a sua
evolu¢io (KUMAR et al., 2024; MANUAL MSD, 2025).

O aumento sustentado da pressio no itrio esquerdo constitui uma consequéncia direta
da obstrugdo valvar mitral e representa um dos principais mecanismos fisiopatolégicos da
doenca (CHANDRASHEKHAR et al., 2009). Progressivamente, essa sobrecarga pressérica
promove dilatagio atrial, alteracdes da complacéncia miocédrdica e reorganizacdo da arquitetura
estrutural do 4trio. Tais modificacdes favorecem mudangas elétricas e mecénicas que
comprometem a funcio atrial, afetando de maneira relevante a sincronia do ciclo cardiaco
(ABOELHASSAN et al., 2025). Nesse contexto, o atrio esquerdo deixa de atuar de forma
eficiente como reservatdrio e bomba auxiliar do enchimento ventricular, agravando a disfuncio
diastélica j4 estabelecida (CHANDRASHEKHAR et al., 2009; ABOELHASSAN et al., 2025).

Paralelamente, a remodelacio nio se restringe ao 4trio esquerdo, estendendo-se as

demais cidmaras cardiacas como resposta adaptativa ao desequilibrio hemodinimico crdnico
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(CHOI et al., 2024; LEE et al., 2020). O aumento retrégrado das pressdes pulmonares repercute
sobre o ventriculo direito, enquanto alteragdes secundérias na geometria ventricular contribuem
para piora global da funcdo cardiaca (LEE et al., 2020). Dessa maneira, o remodelamento
estrutural e funcional assume cariter progressivo e interdependente, influenciando diretamente
a evolugio clinica da estenose mitral em idosos (KUMAR et al., 2024). Assim, compreender
essas adaptacdes torna-se essencial para interpretar a complexidade da doenga e sua repercussio
no sistema cardiovascular como um todo.

A dispneia configura-se como a manifestacio clinica mais frequente na estenose mitral
em idosos e expressa, de maneira sensivel, o grau de comprometimento hemodinimico imposto
pela valvopatia (SOMASUNDRAM; EUINTON; WILLIAMS, 1985; MANUAL MSD, 2025).
Inicialmente, o desconforto respiratério manifesta-se durante atividades fisicas habituais, uma
vez que o aumento da demanda metabdlica nio é acompanhado por elevagio proporcional do
débito cardiaco (MANUAL MSD, 2025). Progressivamente, com a manutengio das pressdes
elevadas no 4trio esquerdo e no leito venoso pulmonar, ocorre congestdo capilar pulmonar
persistente, o que reduz a complacéncia pulmonar e intensifica a sensacdo de falta de ar
(CHANDRASHEKHAR et al., 2009; MANUAL MSD, 2025). Nesse contexto, a limitacio
ventilatdria associa-se diretamente 2 intolerincia ao esfor¢o, impactando de forma significativa
a funcionalidade diiria do idoso.

Com o avancar do quadro, a dispneia passa a ocorrer em niveis minimos de atividade e,
posteriormente, em repouso, refletindo agravamento da congestio pulmonar e piora da
adaptagio cardiovascular (MANUAL MSD, 2025). Frequentemente, surgem manifestacdes
associadas, como ortopneia e episédios de dispneia paroxistica noturna, que indicam
redistribui¢io de fluidos e elevagio adicional das pressdes intracardiacas (KODALI et al., 2018).
Assim, a presenga e a progressio do sintoma respiratério assumem valor clinico relevante, pois
permitem inferir a severidade da doenca, além de orientar decisdes terapéuticas e
monitoramento evolutivo em pacientes idosos.

A fibrilacdo atrial estabelece-se como uma complicagio frequente da estenose mitral em
idosos, estando intimamente relacionada as alteragdes estruturais e funcionais do atrio esquerdo
(ABOELHASSAN et al., 2025). A dilatacio atrial sustentada, associada i fibrose miocardica e
a heterogeneidade da conducdo elétrica, cria um substrato propicio ao desenvolvimento dessa
arritmia (ABOELHASSAN et al., 2025). A perda da contracio atrial organizada compromete o

enchimento ventricular, sobretudo em individuos com complacéncia ventricular reduzida,
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situagdo comum no envelhecimento (ABOELHASSAN et al., 2025). Consequentemente,
ocorre reducio adicional do débito cardiaco, o que contribui para exacerbagio dos sintomas
clinicos e instabilidade hemodinimica (CHANDRASHEKHAR et al, 2000;
ABOELHASSAN et al., 2025).

Além do impacto funcional, a fibrilacdo atrial assume relevincia prognéstica devido ao
aumento expressivo do risco tromboembélico. A estase sanguinea no interior do 4trio esquerdo
favorece a formacio de trombos, elevando a probabilidade de eventos isquémicos sistémicos,
especialmente acidente vascular cerebral isquémico (ABOELHASSAN et al., 2025). Em idosos,
essa associagio apresenta maior gravidade, considerando a coexisténcia de fatores
predisponentes, como alteracdes vasculares e multiplas comorbidades (SAIJO et al., 2021).
Dessa forma, a presenca da arritmia representa um marco na evolucio da estenose mitral,
exigindo vigilincia clinica continua e estratégias terapéuticas especificas para reducio de
complicaces cardiovasculares.

As manifestacdes cardiovasculares associadas a estenose mitral exercem influéncia
direta e continua sobre o prognéstico clinico de idosos, uma vez que refletem o grau de
comprometimento estrutural e funcional do sistema cardiovascular. A presenca concomitante
de dispneia progressiva, arritmias supraventriculares, hipertensio pulmonar e disfuncio
ventricular estabelece um cenério de maior complexidade clinica, no qual a capacidade
adaptativa do organismo encontra-se significativamente reduzida. Com o passar do tempo, tais
alteracdes favorecem descompensagdes frequentes, aumento das hospitalizacdes e elevacio da
mortalidade cardiovascular (CHOI et al., 2024; SAIJO et al., 2021). Assim, a avaliacio
progndstica torna-se elemento central no acompanhamento desses pacientes, permitindo
identificar precocemente sinais de agravamento e orientar intervencdes mais oportunas.

O manejo clinico, por sua vez, exige abordagem individualizada e continua,
considerando ndo apenas a gravidade da estenose valvar, mas também as repercussdes
hemodinimicas sistémicas e a presenca de comorbidades préprias do envelhecimento
(KUMAR et al., 2024). Estratégias terapéuticas farmacolégicas e nio farmacolégicas sio
empregadas com o objetivo de controlar sintomas, reduzir o risco tromboembélico e retardar a
progressio das complicac¢des cardiovasculares. Além disso, a tomada de decisio deve ponderar
critérios funcionais, fragilidade bioldgica e expectativa de beneficio, de modo a promover
melhor equilibrio entre eficicia terapéutica e seguranga. Dessa forma, o entendimento integrado

do impacto progndstico e das possibilidades de manejo clinico contribui para otimizar a
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qualidade de vida e o desfecho clinico em idosos com estenose mitral (FRANCICA et al., 2024;
KUMAR et al., 2024).

A hipertensdo pulmonar estabelece-se de forma progressiva no curso da estenose mitral
em idosos como resultado do aumento persistente das pressées no circuito vascular pulmonar
(CHOI et al., 2024). Inicialmente, ocorre elevacio passiva da pressdo venosa pulmonar, a qual,
ao longo do tempo, promove alteracées funcionais no endotélio vascular, com vasoconstri¢do
sustentada e reducio da complacéncia arterial. Subsequentemente, desenvolvem-se
modifica¢des estruturais, incluindo espessamento da camada média e remodelacio da
microcirculacio pulmonar, o que perpetua a elevacdo pressérica mesmo diante de intervencdes
terapéuticas. Esse processo continuo contribui para maior resisténcia vascular pulmonar e
agrava a sobrecarga hemodinimica cardiaca.

Além disso, a hipertensio pulmonar associa-se a importante impacto clinico, uma vez
que intensifica sintomas respiratérios e limita de maneira significativa a capacidade funcional
(CHOI et al., 2024 ). Em idosos, a coexisténcia de altera¢gdes pulmonares relacionadas a idade
potencializa esse efeito, favorecendo hipoxemia e reducdo da tolerincia ao esforco. Assim, a
presenca dessa condi¢do representa marcador de gravidade da estenose mitral, influenciando
decisdes terapéuticas e estando relacionada a pior evolugio clinica, sobretudo quando persiste
de forma avancada (CHOI et al., 2024 ).

A sobrecarga crénica imposta ao ventriculo direito surge como consequéncia direta do
aumento da resisténcia no leito pulmonar, exigindo maior esforco contritil para manutencio
do fluxo sanguineo adequado (LEE et al.,, 2020 ). Inicialmente, ocorrem adaptacdes
compensatdrias, como hipertrofia miocardica, que visam preservar o desempenho sistélico.
Contudo, de maneira gradual, essas respostas tornam-se insuficientes, levando & dilatagio
ventricular e 3 reducio da eficiéncia contratil. Esse processo compromete a interacio
interventricular e repercute negativamente sobre o desempenho global do coragio (LEE et al.,
2020 ).

Com a progressio da disfungio ventricular direita, manifestam-se sinais de insuficiéncia
cardiaca direita, caracterizados por congestio venosa sistémica, retencdo hidrica e redugio da
perfusdo periférica (MANUAL MSD, 2025 ). Em idosos, tais alteracdes assumem maior
relevincia clinica devido & menor reserva funcional e a presenca de multiplas comorbidades
(KUMAR et al., 2024 ). Dessa forma, a evolugio para insuficiéncia ventricular direita representa

estigio avancado da doenga, associando-se a pior progndstico e demandando acompanhamento
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rigoroso e estratégias terapéuticas cuidadosamente individualizadas (SAIJO et al., 202y
KUMAR et al., 2024 ).

A redugio do débito cardiaco constitui uma consequéncia funcional relevante da
estenose mitral em idosos e exerce efeito direto sobre a capacidade de realizar atividades
cotidianas (CHANDRASHEKHAR et al., 2009 ). A limitagio do fluxo sanguineo adequado
para os tecidos periféricos compromete a oferta de oxigénio e nutrientes, resultando em menor
eficiéncia metabdlica muscular. Progressivamente, essa condi¢io gera sensacgio persistente de
cansaco, diminui¢do da resisténcia fisica e dificuldade em sustentar esforcos previamente
tolerados (KUMAR et al., 2024 ). Em individuos idosos, essa limitagio adquire maior
magnitude, considerando-se a presenca de sarcopenia, alteracdes vasculares e menor
adaptabilidade fisiolégica ao estresse cardiovascular (KUMAR et al., 2024 ).

Além disso, a restri¢io do desempenho funcional interfere de forma significativa na
autonomia e na participagio social, impactando negativamente a qualidade de vida
(FRANCICA et al., 2024; KUMAR et al., 2024 ). A redug¢io da mobilidade favorece
sedentarismo, perda de condicionamento cardiorrespiratério e maior vulnerabilidade a eventos
adversos, como quedas e descompensagdes clinicas (KUMAR et al., 2024 ). Dessa maneira, o
comprometimento do débito cardiaco ultrapassa o 4mbito hemodinimico, assumindo
relevincia multidimensional, ao influenciar aspectos fisicos, psicolégicos e sociais do
envelhecimento associado i estenose mitral (FRANCICA et al., 2024; KUMAR et al., 2024 ).

As manifestagdes cardiovasculares decorrentes da estenose mitral exercem influéncia
continua sobre a evolucdo clinica e sobre os desfechos em satide na populagio idosa. A
coexisténcia de alteragdes estruturais, disfun¢des hemodinimicas e comprometimento
funcional estabelece um cenério de maior instabilidade clinica, no qual pequenas varia¢ées do
equilibrio cardiovascular podem resultar em agravamento significativo do quadro. Dessa forma,
a progressio dos sintomas associa-se ao aumento da frequéncia de internagdes, maior
necessidade de intervencdes médicas e elevacio do risco de eventos cardiovasculares maiores
(CHOI et al., 2024; SAIJO et al., 2021).

Adicionalmente, a presenca dessas manifestagdes modifica a trajetéria clinica da doenca
ao longo do tempo, interferindo diretamente na sobrevida e na expectativa de manutencio
funcional. Em idosos, a interagio entre a valvopatia e as comorbidades crénicas potencializa o
impacto negativo sobre a morbimortalidade, exigindo monitoramento rigoroso e abordagem

clinica continua (KUMAR et al., 2024). Assim, compreender a influéncia global dessas
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repercussdes cardiovasculares revela-se essencial para antecipar riscos, planejar cuidados de
longo prazo e orientar estratégias que visem preservar a funcionalidade e a estabilidade clinica
dessa populacio.

A condugdo terapéutica da estenose mitral em idosos exige abordagem clinica
personalizada, uma vez que a heterogeneidade dessa populacio impde desafios especificos a
tomada de decisio médica (KUMAR et al,, 2024). A avaliagio deve integrar dados clinicos,
achados ecocardiogrificos, condi¢des funcionais e contexto biopsicossocial, permitindo
compreensio ampliada do impacto da doenca sobre o individuo. Nesse sentido, a anilise
criteriosa do risco-beneficio das intervencdes torna-se fundamental, sobretudo diante da
presenca frequente de fragilidade, polifarmacia e doencas crdnicas associadas (SAIJO et al,,
2021). Assim, o planejamento terapéutico orienta-se nio apenas pela gravidade anatémica da
valvopatia, mas também pela repercussio global sobre a funcionalidade e a autonomia do
paciente.

Paralelamente, o acompanhamento longitudinal assume papel central na otimizacdo dos
desfechos clinicos, uma vez que a estenose mitral apresenta curso evolutivo dinimico. O
monitoramento continuo possibilita ajustes terapéuticos oportunos, prevencio de
descompensagdes e identificacdo precoce de sinais de agravamento. Além disso, estratégias
multidisciplinares contribuem para manejo mais eficaz, ao integrar cuidados cardioldgicos,
controle de comorbidades e suporte funcional (FRANCICA et al., 2024; KUMAR et al., 2024).
Dessa forma, a individualizacdo do cuidado configura-se como elemento essencial para
promover estabilidade clinica, reduzir complicacées e favorecer melhor qualidade de vida em

idosos acometidos por essa valvopatia.

CONCLUSAO

A anilise das evidéncias cientificas permitiu concluir que a estenose mitral em idosos
apresentou manifestacdes cardiovasculares complexas e progressivas, resultantes da interacido
entre a obstrug¢io valvar crénica e as alteracSes fisioldgicas préprias do envelhecimento
(KUMAR et al., 2024; SEN GUPTA, 2020). Os estudos demonstraram que a redugio
persistente do fluxo diastélico mitral manteve elevagio das pressdes intracardiacas,
desencadeando remodelacSes estruturais e funcionais que comprometeram de forma global o

desempenho cardiovascular (CHANDRASHEKHAR et al., 2009; CHOI et al., 2024; LEE et

al., 2020). Esse processo esteve associado a importante limitacdo do enchimento ventricular
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esquerdo e 4 redugio do débito cardiaco, fatores que contribuiram diretamente para o declinio
funcional observado nessa populagio (CHANDRASHEKHAR et al., 2009; KUMAR et al,,
2024).

As manifestacdes clinicas descritas na literatura evidenciaram que a dispneia constituiu
o sintoma predominante, refletindo a congestdo pulmonar crénica e a incapacidade do sistema
cardiovascular de responder adequadamente as demandas metabélicas (SOMASUNDRAM,;
EUINTON; WILLIAMS, 1985; MANUAL MSD, 2025). Observou-se que a progressio dos
sintomas esteve intimamente relacionada a gravidade das altera¢cGes hemodinimicas e ao tempo
de evolugio da doenga (MANUAL MSD, 2025). Além disso, a dilatagdo atrial esquerda
favoreceu o desenvolvimento de fibrilacdo atrial, condi¢io amplamente reconhecida como fator
agravante do quadro clinico, por comprometer o enchimento ventricular e elevar
substancialmente o risco de eventos tromboembdlicos, especialmente acidente vascular cerebral
isquémico (ABOELHASSAN et al., 2025).

Os dados analisados também indicaram que a hipertensio pulmonar representou uma
consequéncia frequente e clinicamente relevante da estenose mitral avancada em idosos (CHOI
et al., 2024). Essa condi¢do promoveu sobrecarga progressiva do ventriculo direito, culminando
em disfuncio ventricular direita e sinais de insuficiéncia cardiaca sistémica (LEE et al., 2020;
MANUAL MSD, 2025). A presenca dessas alteracdes esteve associada a pior prognéstico, maior
frequéncia de hospitalizacdes e aumento da mortalidade cardiovascular, conforme descrito em
estudos observacionais e revisdes clinicas (CHOI et al., 2024; SAIJO et al., 2021).

Adicionalmente, as evidéncias apontaram que a reducdo da capacidade funcional e da
autonomia configurou um dos impactos mais significativos da doenca, uma vez que interferiu
diretamente na qualidade de vida e no bem-estar do idoso (FRANCICA et al., 2024; KUMAR
et al., 2024). A interagdo entre a valvopatia, as comorbidades cardiovasculares e a fragilidade
biolégica contribuiu para maior complexidade clinica e necessidade de acompanhamento
continuo (SAIJO et al., 2021; KUMAR et al., 2024). De modo geral, os estudos convergiram ao
afirmar que o reconhecimento precoce das manifesta¢des cardiovasculares e a compreensio
integrada de suas repercussdes foram determinantes para melhor evoluc¢io clinica
(FRANCICA et al., 2024; KUMAR et al., 2024). Assim, a estenose mitral em idosos foi
caracterizada como uma condigio de elevada relevincia clinica, cujo impacto extrapolou a valva
acometida e envolveu multiplos sistemas, exigindo atencdo especializada e abordagem

individualizada ao longo do curso da doenga (KUMAR et al., 2024).
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