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Introdução: A fibrilação atrial é uma das arritmias mais frequentes na prática clínica e apresenta importante 

associação com eventos tromboembólicos, especialmente o acidente vascular cerebral isquêmico. Nesse 

contexto, o apêndice atrial esquerdo destaca-se como a principal estrutura relacionada à formação de 

trombos intracardíacos. Além da estase sanguínea decorrente da contração atrial ineficaz, evidências 

sugerem que as variações morfológicas dessa estrutura podem interferir no padrão de fluxo e no 

esvaziamento sanguíneo, influenciando o risco embólico. Entre as classificações mais descritas, destacam-se 

os tipos chicken wing (asa de galinha), windsock (manga de vento), cactus (cacto) e cauliflower (couve-flor).  

Objetivo: Analisar a relação entre as principais variações morfológicas do apêndice atrial esquerdo e o risco 

tromboembólico em pacientes com fibrilação atrial, enfatizando sua relevância na estratificação de risco e na 

condução clínica em cenários de urgência e emergência. Metodologia: Trata-se de uma revisão narrativa da 

literatura, realizada a partir de publicações científicas nacionais e internacionais disponíveis em bases de 

dados biomédicas, com seleção de estudos que abordaram a morfologia do apêndice atrial esquerdo, sua 

repercussão hemodinâmica, os métodos de imagem empregados em sua avaliação e suas implicações 

clínicas na tromboembolia associada à fibrilação atrial. Resultados: Os estudos analisados demonstram que 

as quatro morfologias clássicas do apêndice atrial esquerdo apresentam características anatômicas distintas, 

com possível influência sobre a estase sanguínea e a predisposição à formação de trombos. Observou-se que 

morfologias mais complexas, com múltiplos lobos, maior irregularidade ou menor eficiência de 

esvaziamento, tendem a associar-se a maior risco tromboembólico, enquanto configurações anatômicas com 

esvaziamento mais favorável podem relacionar-se a menor probabilidade de eventos embólicos. Além disso, 

métodos de imagem, especialmente a ecocardiografia transesofágica e a tomografia cardíaca, mostraram-se 

fundamentais para a identificação dessas variações e para a avaliação complementar do risco em pacientes 

com fibrilação atrial não valvar. Conclusões: As variações morfológicas do apêndice atrial esquerdo 

possuem relevância na fisiopatologia da tromboembolia associada à fibrilação atrial, podendo influenciar a 

formação de trombos e o risco de complicações graves. Seu adequado reconhecimento anatômico e por 

imagem pode contribuir para estratificação de risco, tomada de decisão clínica e prevenção de desfechos 

adversos em emergências cardiovasculares. 
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