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Introdugdo e Objetivos

As lesBes neoplasicas superficiais do célon/reto desenvolvidas em contexto de colite ulcerosa (CU)
assumem um aspeto morfoldgico diferente das lesdes esporadicas sendo Util a cromoscopia na sua detegao.
O tratamento endoscdpico de lesdes sésseis/planas extensas constitui uma mudanca de paradigma de
tratamento e pode evitar a colectomia.

Objetivo: caracterizagdo destas lesdes e avaliagao da eficdcia do seu tratamento endoscdpico.

Material
Estudo coorte retrospetivo.

Sumario dos Resultados

6 casos de mucosectomia em CU (5H;1M), idade média 56 * 15 anos (35-75).

CU: (4 - colite esquerda, 2 - colite extensa) diagndstico médio ha 15 anos.

LesGes detetadas por: colonoscopia com luz branca sem alta-definigdo ou magnificagdo (50%) e
cromoscopia com azul de metileno / indigo carmim (50%).

Localizacdo no sigmdide (3), transicdo reto-sigmadide (1), descendente (1) e ascendente (1). Tamanho médio
de 46 + 10 mm (30-60), tipo lla+b (50%) e lIb (50%) segundo Paris.

O estudo anatomopatoldgico apds exérese revelou displasia de baixo grau (66.6% das lesGes), uma lesdo
hiperplasica (16.6%) e um adenoma séssil serreado sem displasia.

Mucosectomia fragmentada realizada com recurso a injecdo da submucosa de solugdo com soro fisiolégico,
adrenalina diluida 1:100.000 e corante. Utilizadas ansas diatérmicas monofilamento e filamento multiplo;
recurso fundamental a “cap” (5 procedimentos) e também a argon para coagulacdo (4). Sem complicagOes
significativas pds-procedimento (hemorragia/perfuracdo). Seguimento por 25 + 9 meses (12-39), sem lesdo
residual ou metacrdnica em 5 doentes (83.3%). Um doente apresentou displasia de baixo grau recorrente
no local da ressecdo, com atividade inflamatéria persistente sem resposta eficaz a terapéutica médica, pelo
gue foi submetido a colectomia.

Conclusdes

Apesar de tecnicamente dificil e exigente pelo tipo de lesdo e condi¢des do cdlon (atrofia parietal, fibrose da
submucosa) a mucosectomia de lesGes neoplasicas superficiais em doentes com CU permite evitar a cirurgia
em doentes com doenca quiescente; o seguimento endoscépico é fundamental.
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