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Paciente, sexo feminino, 68 anos, procurou o0 ambulatorio de gastroenterologia em maio 2018 com queixa
de plenitude pos-prandial e desconforto abdomina ha 2 anos. Como antecedentes apresentava diabetes
mellitus tipo 2, hipotireoidismo, DPOC tabégico (25 magos/ano), didlipidemia, apendicectomiae
herniorrafiaincisional. Dentre os exames diagndsticos de rotina solicitados, identificou-se através de
ultrassom de abdome, uma lesdo solido-cistica em corpo pancreatico indeterminada medindo cercade 3
cm. Néo havia historico de pancreatite ou cirurgia pancreatobiliar prévia.

Figura 1l — A Colangiorressonancia apresentava este aspecto:
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Acentuada dilatac&o e tortuosidade do ducto pancredtico principal (flechas verdes) com sinais de
comunicacado fistulosa com o estdmago ao nivel do corpo pancredtico (flecha azul).
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Trata-se de um caso de dificil interpretacdo radiol 6gica.

Dentre as hipoteses listadas, temos as seguintes consideracdes — uma Ul cera gastrica terebrante ou uma
lesdo cistica (adenocarcinoma mucinoso) pancredtica dificilmente iriam invadir e dilatar o ducto
pancredtico principal. As hipoteses principais recaem sobre lesdo intraductal mucinosa papilifera
fistulizante e pancreatite cronica com pseudocisto pancreatico
fistulizante."},"263":{"a0099":"1297","€9878":"
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Para diferenciacdo diagndstica entre neoplasia pancreética avangada, 1esdo intraductal mucinosa papilifera
fistulizante e pancreatite cronica com pseudocisto pancreatico fistulizante, € necessario demonstrar a
presenca de vegetacOes intraductai s e massa pancredtica, e se possivel obter bidpsias para confirmacéo
histopatol 6gica. A ecoendoscopia seria um exame que poderiatrazer essas informagdes. O achado de Ca
19-9 bastante elevado poderiainferir a possibilidade de neoplasia pancreatica mas ndo € considerado um
exame diagndstico, e sim progndstico e para deteccdo de recidiva no cancer pancreatico. O Pet-scan FDG
mesmo demonstrando &reas de captacdo pancredtica ndo confirmaria o diagndstico de neoplasia. Estaria
indicado parainvestigar areas suspeitas para metastases.

O exame de endoscopia diagndstica nesse caso seria Util para afastar 1esdo de origem gastrica.

Achados de endoscopia digestiva alta e ecoendoscopia:

Foi submetida a ecoendoscopia e endoscopia digestiva alta o qual evidenciou NIMP com fistulizacéo para
0 estdmago e acentuada dilatac8o ductal pancredtica com vegetacGes em seu interior. Foi possivel
adentrarmos no trajeto fistuloso para obtencdo de bidpsias das vegetacoes.

FI G.2 achado ecoendoscopico — presenca de vegetacéo intraductal doppler-positivo dentro do ducto
pancreadtico principal (este dilatado), confirmando tratar-se de NIMP tipo misto

FIG.3 Achado endoscopio — Presenca de uma gota de muco junto a parede posterior do estémago,
confirmando tratar-se de uma neoplasia mucinosa.

FIG.4 Achado endoscopico — apos adentrado no orificio fistuloso, nota-se a parede do ducto pancreético
principal (ao fundo) e uma vegetacéo (adireita)

A NIMP pode apresentar como complicacdo durante seu seguimento a formagao de fistula espontanea em
Orgéaos adjacentes em até 6% dos casosl, ou mesmo, muito raramente, ruptura em periténio livre2. A
presenca de uma fistula € usualmente identificada por exames de imagem n&o invasivos taiscom a TC de
abdomen e a ColangioRM, pois permitem aidentificagdo anatdmica dafistula. Tais achados podem ser
confirmados por ultrassom endoscopico.

Asfistulas podem ser multiplas, ocorrendo em qualquer dos tipos de NIMP (Ducto Principal. Ducto
Secundario ou misto) 3.
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O tipo de fistula pode variar em comportamento como sendo invasor (tipo penetrante) devido ainfiltracéo
por neoplasia avancada ou por compressao local e isgquemia da parede do tubo digestivo (tipo mecanico),
este usua mente ndo associado a malignidade, e responsavel por até cercade 2\/3 dos casos de NIMP
fistulizante (4). Dentre os sitios descritos, o NIMP pode fistulizar para o duodeno (65%), seguido de
colédoco (11%), estdmago (19%) e colon (3%)4.

Embora o achado de fistula sugere agressividade, nos casos em gue ocorre compressao (tipo mecéanico) a
sua presenca ndo esta necessariamente associada a neoplasiainvasiva. De fato, o tipo histol égico usual
nas fistulas € o intestinal 3, considerado de baixa agressividade dentre os quatro tipos histol égicos de
NIMP descritos naliteratura. No presente caso, a paciente apresentava tipo histolgico intestinal com
foco de displasia de alto grau, sem sinais de neoplasiainvasora.

FIG. 5 Fotomicrografia demonstrando projecéo papilar e epitélio tipo intestinal (flechas amarelas).
Hematoxilina-eosina.

A fistula gastropancreética € considerada rara na literatura e suas consequéncias alongo prazo, risco de
neoplasia e o interval o de seguimento ndo estdo definidos 5. No presente caso, 0 exame endoscopico e
endossonografico foi crucial para o diagnostico e, quanto ao tratamento, faz-se necessaria uma avaliacéo
do risco, ponderando-se as ressecgdes pancredticas extensas, principa mente em pacientes idosos e de alto
risco."}}};

[* Global var */ var wpvq_front_quiz = true; // useful for wpvg-front-results var quizName = "Quiz: Caso
raro! Sera que vocé acerta todas as questdes relacionadas aele?"; var quizld = 242; var

total CountQuestions = 3; var askEmail = false; var askNickname = false; var forceToShare = false; var
wpvqg_type = "WPVQGameTrueFalse";

var wpvq_hideRightWrong = falsg;

var wpvq_refresh page = false; var wpvq_force_continue_button = false; var wpvq_browser _page = 0;
var wpvq_answersStatus = []; var wpvq_countQuestions = false;

var wpvg_scroll_top_offset = 0; var wpvq_scroll_speed = 750;

var wpvq_autoscroll_next_var = false; var wpvq_progressbar_content = ‘percentage’; var
wpvg_wait_trivia_page = 1000;

var i18n_wpvq needEmail Alert ="V océ precisafornecer um email paraver os resultados.”; var
i118n_wpvq_needNicknameAlert = "V océ tem gue fornecer um nickname para ver seus resultados.”; var
wpvq_checkMailFormat = true;

var wpvq_local _caption ="Acertei %%score%% em 3'; var wpvq_refresh_url ='//endoscopiaterapeutica.c
om.br/wp-content/pluging/kalins-pdf-creation-

5/6



Quiz: Casoraro! Seraquevocé acertatodas as questdesrelacionadas a ele? - setembro 2020
Por Eduardo Aimore Bonin - Endoscopia Terapéutica - https://endoscopiaterapeutica.com.br

station/kalins_pdf_create.php?singlepost=po_11509& & wpvgas=%%wpvgas¥%'; var wpvg_share url =
'https://endoscopiaterapeutica.com.br/quiz/11509/'; var wpvq_facebook caption = 'Acertei %%score%%
em 3, evocé?; var wpvg_facebook_description = '%%detail s%6%'; var wpvq_facebook_picture = null;

var wpvq_redirection_page=";
Autores

Eduardo Aimore Bonin (1), Raguel Canzi Almada de Souza (1), Renata PereiraMueller (1), Sergio
Ossamu loshii (1) José Celso Ardengh (2)

(1) Complexo Hospital de Clinicas, Universidade Federa do Parang, Curitiba, Brasil.

(2) Hospital 9 de Julho, Setor de Endoscopia, S&o Paulo, SP, Brasil, Hospital das Clinicas da Faculdade
de Medicinade Ribeiréo Preto da Universidade de S&o Paulo (HCFMRP-USP). Endoscopia, Ribeirdo
Preto, SP, Brasil

Referéncias

1. Kobayashi G., FujitaN., NodaY ., Ito K., Horaguchi J., Obana T. Intraducta papillary mucinous
neoplasms of the pancreas showing fistula formation into other organs. J Gastroenterol.
2010;45(October, 10):1080-1089.

2. MizutaY, Akazawa Y, Shiozawa K, OharaH, Ohba K, OhnitaK, Isomoto H, TakeshimaF,
Omagari K, TanakaK, Yasutake T, Nakagoe T, Shirono K, Kohno S. Pseudomyxoma peritonei
accompanied by intraductal papillary mucinous neoplasm of the pancreas. Pancreatology. 2005;
5(4-5):470-4.

3. Ravaud S., Laurent V., Jausset F., Cannard L., Mandry D., Oliver A. CT and MR imaging features
of fistulas from intraductal papillary mucinous neoplasm of the pancreas to adjacent organs. a
retrospective study of 423 patients. Eur J Radiol. 2015;84(November, 11):2080-2088.

4. Ravaud S., Laurent V., Jausset F., Cannard L., Mandry D., Oliver A. CT and MR imaging features
of fistulas from intraductal papillary mucinous neoplasm of the pancreas to adjacent organs. a
retrospective study of 423 patients. Eur J Radiol. 2015;84(November, 11):2080-2088.

5. Patel A,Allen A, Kuwahara J, Tracy Wadsworth T, Loeffler DM, Xie KL. Intraductal papillary
mucinous neoplasm complicated by a gastropancreatic fistula Radiol Case Rep. 2019 Mar; 14(3):
320-323.

Confirano Endoscopia Terapéutica artigos comentados, assuntos gerais, casos clinicos, quiz,
classificacOes e mais.

Faca seu cadastro gratuitamente clicando aqui. Cadastro exclusivo paramedicos. A utilizagdo de dados de
terceiros para preenchimento é passivel de processo legal por falsidade de identidade (Codigo penal Art.

N, ENDOSCOPIA
'Y TERAPEUTICA
307).

6/6


https://endoscopiaterapeutica.com.br/
https://endoscopiaterapeutica.com.br/artigos-comentados/
https://endoscopiaterapeutica.com.br/assuntos-gerais/
https://endoscopiaterapeutica.com.br/casos-clinicos/
https://endoscopiaterapeutica.com.br/quizes/
https://endoscopiaterapeutica.com.br/classificacoes/
https://endoscopiaterapeutica.com.br/cadastro/
http://www.tcpdf.org

	wpvq_ask_result: 242
	wpvq_quizId: 242


