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Figura 2: Ecografia abdominal. Figura 3: Ecografia abdominal.
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RESPOSTA AO DESAFIO CLINICO
Por: Ndenga Tomas MD, MSc

Figura 4: Tomografia
endovenoso.

abdominal, com contraste

SOLUCAO

Nas imagens do nosso caso clinico, observamos uma lesao sélida
na ecografia e na Tomografia subsequente, em topografia da
supra-renal direita, que mede 67x52mm, heterogénea, com
centro hipodenso na Tomografia, em que foi levantada a hipotese
de Feocromocitoma.

A paciente foi submetida a tratamento cirdrgico, cujo resultado
histologico confirmou a hipétese de Feocromocitoma da supra-
renal direita.

0 FEOCROMOCITOMA é um tumor raro, originario das células
cromafins, e sua manifestacdo clinica mais comum é a elevacao
da pressao arterial (Manger e Gifford, 1982).

0 feocromocitoma é, emgeral, um tumor benigno. O diagnéstico de
doenca maligna deve ser feito apenas na presenca de metastases
em locais onde normalmente nao existe tecido cromafin. Os dados
da literatura indicam que 10% a 15% dos tumores sao malignos,
sendo que os locais preferenciais de metdstases sao ganglios
regionais, 0sso, figado e pulmdes (Pereira et al, 2004).

Os principais sintomas durante as crises sao palpitacao (77%),
cefaleia (73%) e sudorese (70%). Outros sintomas e/ou sinais,
em ordem decrescente de frequéncia, sao palidez, nausea, dor
abdominal, dispneia, tontura, vomitos, tremores, dor toracica
(tipo angina), alteragdes visuais, polidria pés-crise, convulsao,
rubor facial, dor na nuca, urticaria, acidente vascular cerebral
hemorragico, flushing, calafrios e dor 6ssea (Pereira et al, 2004).

O diagnostico de feocromocitoma pode ser divido em trés
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Figura 5: Tomografia abdominal, com contraste endovenoso.

etapas: 1) Diagnostico Clinico; 2) Diagnostico Bioquimico; 3)
Diagnodstico Topografico. A suspeita clinica de feocromocitoma,
embora seja facilmente levantada nos pacientes com quadro
clinico caracteristico, pode nao ser cogitada nos casos atipicos
ou assintomaticos, e o tumor pode ndo ser detectado, com
consequéncias por vezes letais para o paciente. Para evitarmos
esta ocorréncia, a principal atitude do médico na investigacao
de um paciente com a possibilidade, mesmo que remota, de ser
portador de feocromocitoma é a de proceder as investigagoes
necessarias, que excluam ou confirmem a existéncia desse tumor
(Pereira et al, 2004).

Os métodos mais frequentemente utilizados na identificagao
topografica do feocromocitoma sao tomografia computadorizada
(TC), ressonancia magnética (RM) e mapeamento de corpo
inteiro com 131Imeta-iodo-benzil-guanidina (1 3 11-MIBG). Os
dois primeiros sdo exames extremamente sensiveis na detecgao
dos tumores adrenais, mas a RM é superior na localizagao dos
extra-adrenais, principalmente os intra-cardiacos (Francis e
Korobkin, 1996). Além dos exames ja citados, também é utilizada
a ultrassonografia (USG) como método para a sua identificagao,
sendo menos sensivel em relacdo a Tomografia e a Ressonancia
Magnética.

O tratamento cir(irgico, com retirada total de todos os focos
de tecido tumoral, constitui o Unico tratamento definitivo do

feocromocitoma.
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D ESAF I O Vamos apresentar algumas imagens de padroes pulmonares tipicos de pneumonia viral, e queremos que

CLiN ICO nos digam os nomes destes padroes no proximo ndmero.

Ndenga Tomas MD, MSc
Departamento de Radiologia, Faculdade de Medicina, Universidade Agostinho Neto, Luanda, Angola.
Servico de Radiologia, Clinica Sagrada Esperanca, Luanda, Angola.

Figura1 Figura 2

| & N s . : T Tt s o z o - LIS DL
e R S AT 2 R : 7 ‘ 2 ; : Rl A : - THiIZ L

HFS

ZEH

Figura3 Figura 4

58 ABRIL 2020 | REV. CIENT. CLIN. SAGRADA ESPERANCA . N2 10



