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O uso de contraste de microbolhas é uma ferramenta ja bem estabel ecida para estudo de lesbes hepéticas
por ultrassonografia transabdominal. Nos ultimos anos os contrastes ultrassonograficos tém sido
utilizados na caracterizacdo de lesbes avaliadas por ecoendoscopia, sendo gque ja dispomos de estudos
robustos que descrevem esta técnica auxiliando no diagndstico diferencial de |esdes pancredticas, sgjam
elas solidas ou cisticas.

A técnicamais utilizada atualmente, combina contraste de microbol has de segunda geracdo e software de
Imagem Harménica de Contraste Dinamico que utiliza baixo indice mecéanico (M1 0,08 - 0,3), o0 que
garante melhor resolucdo de imagem, com maior estabilidade das microbolhas e portanto uma andlise
mais duradoura.

O agente de contraste de segunda geracdo mais amplamente utilizado na Europa tem sido o de nome
comercial Sonovue produzido pela empresaitaliana Bracco, que consiste em microbolhas encapsul adas
por fosfolipideos de hexafluoreto sulfirico que passam através da circulacéo pulmonar sem serem
destruidas. Tem agéo exclusivamente vascular, sendo eliminado pelo ar expirado sem extravasar para 0s
tecidos. A dose utilizada deste agente para avaliagdo de lesbes ndo hepéticas € de 2,4-4,8ml.

http://endoscopi aterapeuti ca.com.br/wp-content/upl oads/2018/07/Aplicac?a?0-do-contraste.m

O Sonovue ainda ndo esta regulamentado para uso em |lesfes pancredticas, necessitando para sua
utilizacdo o consentimento informado do paciente. O exame e a seguranca do paciente sdo de
responsabilidade do médico examinador.

O objetivo desta avaliagdo € a caracterizagcdo dalesdo com base no seu padréo vascular, inclusive sendo
possivel estudar sua microvasculatura e vasos de baixo fluxo. Pode-se identificar a captacdo nafase
arterial (10-30 segundos apos infusdo do contraste) e sua fase venosa (entre 30-120 segundos apds a
infuséo do contraste).

Nas lesdes focais do pancreas o padréo de captacéo do contraste € comparado ao do parénquima
pancreadtico adjacente, sendo ent&o classificadas com hiper captantes ou hipocaptantes. O parénquima
pancredtico geralmente apresenta forte captacéo nafase arterial, com diminuicéo da captacdo progressiva
na fase venosa.

Um dos maiores estudos que avaliou 0 uso dos agentes de contraste de microbolhas para diagnéstico de
lesBes pancredticas foi 0 “ Pancreatic Multicenter Ultrasound Study” que incluiu 1439 pacientes,
comparou 0s achados ecograficos com a analise histol6gica das lesdes. Nas |esdes solidas a sensibilidade
e a especificidade no diagnostico de adenocarcinoma ductal foram ambas de 88%. A sensibilidade e
especificidade no diagndstico dos tumores neuroenddcrinos foram 74% e 93% respectivamente. Nas
lesdes cisticas este estudo demonstrou sensibilidade de 93% no diagndstico de pseudocistos e
especificidade de 99%. A sensibilidade do diagndstico de neoplasias cisticas foi de 78% e a
especificidade proximaa 100%.
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L esdes solidas pancr eaticas

O adenocarcinoma ductal é tipicamente hipocaptante de contraste na fase arterial e venosa, enquanto
outros tumores solidos do pancreas geralmente sdo hipercaptantes ja nafase arteria ( tumores
neuroenddcrinos, metastases pancreaticas, pancreatite focal, hamartomas, baco acessorio e outras |esdes
raras) .

Adenocar cinoma Ductal — Por serem pouco vascul arizadas estas |esdes séo hipocaptantes de contraste
em todas as fases em mais de 90% dos casos, mesmo em lesdes muito pequenas menores que 15mm.

Tumores Neur oendocrinos — L esdes bem delimitadas e de abundante vascul arizac&o arterial, por iSso
sdo hipercaptantes ja na fase arterial. Na fase venosa sofrem “wash out” répido. O padréo de captagdo é
homogéneo nas |esdes pequenas, enquanto nas lesdes grandes pode ser mais intenso na periferia da leso.
Nos tumores maiores areas de necrose avascular podem dar aspecto heterogéneo ao padréo de captacéo.

http://endoscopi aterapeuti ca.com.br/wp-content/upl 0oads/2018/07/Caso-1-M NV F-54-anos.mp4

Neoplasias sdlidas pseudopapilar es (Tumor de Frantz) — Real ce nitido dos contornos da lesdo pelo
contraste. No interior da lesdo a captacéo é heterogénea, com padrdo caracteristico “ fast in e fast out”
gue ocorre devido a pontos ndo captantes que correspondem a areas necréticas e hemorrégicas
comumente presentes nestas lesbes. O “wash out” lento na fase venosa pode ser avaliado na
ecoendoscopia.

http://endoscopi aterapeuti ca.com.br/wp-content/upl 0ads/2018/07/Caso-4-SCCD-19-anos.mp4

L esdes Cisticas do Pancr eas

O diagnostico diferencia dos cistos pancreaticos. Nodul os e septos séo vascularizados e se real cam pelo
contraste, enquanto debris e coadgulos ndo captam contraste.

Cistoadenoma Ser 0so — Aparéncia |obulada com paredes finas e com septos fibroticos bem
vascularizados com real ce central nafase arterial. Lesdes pequenas podem ser confundidas com lesbes
solidas.

Cistoadenoma M ucinoso — L esBes macrocisticas de paredes espessadas captantes de contraste podendo
conter nddulos murais e septos hipercaptantes sem acometimento de ducto pancredtico.

Cistoadenocar cinoma M ucinoso — Cistos volumosos com componentes solidos heterogéneos com éreas
hipocaptantes de contraste.
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Neoplasia Intraductal Mucinosa Pailifera (NI M P) — S&o divididas em dois subtipos de acordo com o
acometimento ductal , podem ser de ducto pancreatico principal (DPP) ou de ducto pancreatico
secundério. O contraste pode ser Util na avaliag8o de estruturas intracisticas, diferenciando plugs de muco
de nédulos intracisticos. A NIMP de ducto principal tem alto potencial de malignizacao e aspecto
endoscopico caracteristico que evidencia dilatacdo importante do DPP e papila duodenal em “boca de
peixe’ drenando secrecdo mucdide. Quando o acometimento é de ducto secundério o potencia de
malignizagdo desta neoplasia € baixo.

http://endoscopi aterapeuti ca.com.br/wp-content/upl 0ads/2018/07/Caso-5-SM A C-68-anos.mp4

Outras Aplicacoes

Tumores estromais do trato gastrointestinal (GISTs) — Geralmente exibem padréo de realce arterial
homogéneo assim como os |eimiomas e schwannomas. Porém em tumores maiores, malignizados podem
demonstrar padréo heterogéneo de captacdo de contraste, devido a areas de necrose avascular.

http://endoscopi aterapeuti ca.com.br/wp-content/upl oads/2018/07/Caso-3-M RP-63-anos.mp4
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