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Introducao e objectivos: a maior parte das lesdes cisticas da parede esofagica sdo malformacdes
congénitas diagnosticadas geralmente durante a infancia — cistos de duplicacdo. Contudo, os achados
podem ndo ser patognomoénicos e/ou podem ser colocados diagnésticos diferenciais. O papel da
puncdo aspirativa com agulha fina guiada por ecoendoscopia (PAAF-EUS) é muito controverso nestas
situacdes, pela acuidade diagndstica e complicaces, nomeadamente o risco de infeccdo. No entanto é
requisitada com frequéncia com o intuito de obter um diagnéstico definitivo e excluir outros diagnésticos.
O objectivo foi avaliar o papel da PAAF-EUS nos cistos de duplicacdo do esofago e aferir das suas
complicagdes.

Material: analise retrospectiva, em dois centros terciarios, de uma populagédo de 8 doentes submetidos a
PAAF-EUS em lesBes sem caracteristicas tipicas de cisto de duplicacao.

Resultados: idade média de 51,5 anos. 62,5% do sexo masculino. Diametros médios: 32,2x29,4x20,15
mm. Ecoestrutura: 75 % heterogénea (hipoecéica/hiperecéica), 12,5 % anecodica e 12,5% hipoecdica,
identificagcdo de duplicacdo de camada: 62,5% indeterminada, 25% identificada e em 12,5% né&o
identificada. Agulha utilizada: em 7 doentes agulha 22 gauge e num doente agulha 22 gauge e 19
gauge. Neste Ultimo doente realizadas duas passagens e nos restantes apenas uma passagem para
colheita de citologia. Citopatologista presente na sala em 62,5% dos exames. Em todos os doentes foi
efetuada profilaxia antibiética. A citologia, enquadrada no contexto clinico-imagioldgico, permitiu o
diagnostico de cisto de duplicagdo em sete dos oito doentes, ndo tendo sido detetada atipia celular em
nenhuma das colheitas. Nao foram registadas complicagfes durante ou apds o exame (periodo de
follow-up médio de 4,68 anos). Trés doentes realizaram vigilancia por ecoendoscopia, sem terem sido
identificadas alterag6es com significado clinico.

Conclusdes: a PAAF-EUS mostrou ser uma técnica com elevada rentabilidade diagndstica e, nesta
série de doentes, sem complicacdes, nomeadamente infeciosas.
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