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Descricdo da técnica:

A maioria dos tumores neuroenddcrinos (TNEs) duodenais bem diferenciados, limitadas a mucosa /
submucosa, podem ser tratados efetivamente com ressecgdo endoscdpica.

O Full-thickness ressection device (FTRD; Ovesco Endoscopy®) permite a resseccdo transmural de lesdes
do célon de forma rdpida e minimamente invasiva. Este FTRD foi utilizado em lesGes duodenais como
indicacdo off-label. Um FTRD duodenal (d-FTRD) de menor didmetro externo (19,5 mm vs. 21 mm),
insercdo assistida por baldo e com menor espaco interdentario no clip foi desenvolvido para facilitar a
passagem do esfincter esofagico superior (EES) e minimizar o risco de hemorragia.

Justificacdo:

Homem de 74 anos com lesdo submucosa pds-pildrica de 10 mm (bidpsias tumor neuroendécrino - TNE
bem diferenciado). A ultrassonografia endoscdpica e o 68-Ga-DOTA-NOC PET/TC excluiram metdstases
ganglionares ou a distancia.

Foi feita tentativa de mucosectomia assistida por laqueagdo elastica, inexequivel por insucesso na
aspiragao para o cap.

A resseccdo transmural com o d-FTRD foi realizada no bloco operatério sob anestesia geral. Procedeu-se
a marcacdo dos limites da lesdo e realizou-se dilatacdo do EES com Savary-Guilliard® (15 a 18mm).
Progrediu-se o colonoscépio pediatrico até ao duodeno com o d-FTRD acoplado. Realizou-se tracao da
lesdo com a pinga grasper e aspiracdo para o cap, seguida da libertacdo do over-the-scope clip (OTSC®)
Por libertacdo do grasper durante a coloca¢do do OTSC pseudopdlipo produzido foi ressecado com ansa
diatérmica de 15mm.

Ndo houve complicagbes imediatas ou tardias. A histologia revelou um TNE bem diferenciado (<3
mitoses / 10 campos de alta ampliacdo, Ki67 <3%) com envolvimento da muscular prépria, sem invasido
linfatica ou perineural. A margem lateral da lesdo coincidiu com a margem de ressec¢ao na sua vertente
pildrica.

O d-FTRD é um novo dispositivo que deve ser considerado na ressec¢do de lesdes duodenais
subepitelias.
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