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EP-199 - HEMORRAGIA DIGESTIVA POR FiSTULA PSEUDOCISTODUODENAL — UMA APRESENTACAO RARA
E UM DESAFIO TERAPEUTICO.
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Homem de 76 anos, com histéoria de hipertensdo arterial, diabetes mellitus insulino-tratada,
dislipidemia, doenga vascular aterosclerdtica (antecedentes de bypass aorto-bifemoral e endarterectoia
carotidea) e adenocarcinoma do pulmao recidivado com metastizacdo cerebral.

Teve, em 2007 e 2014, dois episddios de pancreatite aguda litidsica, no segundo com apresentacao
necrohemorragica e necessidade de necrosectomia. Evolug¢do subsequente com pseudoquisto na regido
do istmo, com cerca de 7 cm de maior didmetro.

Em Fevereiro de 2019 é admitido no Servico de Urgéncia por quadro de epigastralgia subita, muito
intensa, associada a vomito alimentar. Apresentava-se hemodinamicamente estavel, com
empastamento a palpacdo epigéstrica. Analiticamente destacava-se uma anemia (Hb 9.5 g/dL), sem
evidéncia de colestase ou hiperamilasemia. Foi feito estudo por angio-TC, que documentou
hiperdensidade espontdanea em topografia do pseudoquisto previamente conhecido, adjacente a
pseudoaneurisma da artéria gastroduodenal. Destacava-se ainda presenca de conteddo gasoso
intraquisto.

Ficou internado admitindo-se hemorragia intraquisto. Ao 62 dia de internamento foi submetido a
arterio-TC onde se verificou estenose do tronco celiaco com repermeabilizacdo da artéria hepatica pela
gastroduodenal, através da arcada pancreatoduodenal, proveniente da artéria mesentérica superior.
Nao foi identificado pseudoaneurisma. No mesmo dia o doente apresenta hematemeses, com evolucdo
em choque hemorragico. Foi submetido a Endoscopia Digestiva Alta, que documentou orificio bulbar
comunicando com cavidade com codgulos, sem hemorragia ativa.

N3do houve recidiva hemorragica apds o procedimento, com estabilidade hemodinamica apés suporte
transfusional. Ao 162 dia de internamento foi novamente submetido a arteriografia, identificando-se
pseudoaneurisma com origem na artéria gdstrica direita, embolizado com cianoacrilato. Teve alta ao 172
dia de internamento.

Com este caso os autores pretendem apresentar um caso raro de fistulizagdo pseudocistoduodenal na
origem de uma hemorragia digestiva, com a sua documentag¢do endoscépica e imagioldgica. Pretendem
ainda realgar a importancia de uma abordagem multidisciplinar e discutir o papel da Radiologia de
Intervencdo na identificacdo e controlo do foco hemorragico.
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