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RESUMO 

 

 

INTRODUÇÃO: A amiloidose cardíaca é uma rara doença que acontece quando 

proteínas insolúveis se acumulam no tecido cardíaco. Esse acúmulo ocasiona o 

espessamento do coração e, consequentemente, graves disfunções estruturais e 

hemodinâmicas. Por possuir uma apresentação clínica inespecífica e uma baixa 

suspeição por parte dos profissionais de saúde, o diagnóstico costuma ser tardio, o 

que acaba comprometendo o prognóstico dos pacientes. OBJETIVO: Analisar o 

impacto do diagnóstico precoce da amiloidose cardíaca e sua correlação com a 

morbimortalidade. METODOLOGIA: Trata-se de uma revisão de literatura integrativa 

analítica de artigos publicados entre os anos de 2016 e 2024 nas seguintes bases de 

dados: Pubmed, Scielo e Lilacs, a partir da pergunta norteadora: “Quais as formas de 

diagnóstico precoce e o seu impacto no melhor prognóstico de pacientes com 

amiloidose cardíaca?”. A busca e análise dos artigos foi sistematizada pelo diagrama 

flow. RESULTADOS E DISCUSSÃO: Após triagem de 1581 artigos, 18 atenderam aos 

critérios de inclusão. Os resultados demonstraram que a identificação precoce da 

doença está associada à maior sobrevida, melhora na qualidade de vida e maior 

eficácia terapêutica, sobretudo com o uso de medicamentos como tafamidis, patisiran 

e daratumumabe. CONCLUSÃO: O diagnóstico precoce da amiloidose cardíaca é 

essencial para o manejo clínico adequado, sendo de suma importância ampliar o 

acesso aos exames específicos, capacitar profissionais de saúde e implantar 

protocolos de rastreio para reduzir o subdiagnóstico e melhorar os desfechos clínicos.  

 

 

Palavras-chave: Amiloidose Cardíaca; Diagnóstico Precoce; Prognóstico; 

Tratamento. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



ABSTRACT 

 

 

INTRODUCTION: Cardiac amyloidosis is a rare disease that occurs when insoluble 

proteins accumulate in cardiac tissue. This accumulation causes thickening of the 

heart and, consequently, severe structural and hemodynamic dysfunctions. Due to its 

nonspecific clinical presentation and low suspicion on the part of healthcare 

professionals, diagnosis is usually late, which ends up compromising the patients 

prognosis. OBJECTIVE: To analyze the impact of early diagnosis of cardiac 

amyloidosis and its correlation with the morbidity and mortality. METHODOLOGY: This 

is an integrative analytical literature review of articles published between 2016 and 

2024 in the following databases: Pubmed, Scielo and Lilacs, based on the guiding 

question: “What are the forms of early diagnosis and their impact on the best prognosis 

of patients with cardiac amyloidosis?”. The search and analysis of the articles was 

systematized by the flow diagram. RESULTS AND DISCUSSION: After screening 

1581 articles, 18 met the inclusion criteria. The results demonstrated that early 

identification of the disease is associated with longer survival, improved quality of life 

and greater therapeutic efficacy, especially with the use of drugs such as tafamidis, 

patisiran and daratumumab. CONCLUSION: Early diagnosis of cardiac amyloidosis is 

essential for adequate clinical management, and it is of utmost importance to expand 

access to specific tests, train health professionals and implement screening protocols 

to reduce underdiagnosis and improve clinical outcomes. 
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