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Introducéo: No estdbmago a correlagdo entre a endoscopia convencional (Whitelight endoscopy—WLE)
e a histologia no diagnostico de lesdes pré-malignas gastricas é considerada baixa. A cromoendoscopia
virtual com Narrow-Band Imaging (NBI) tem sido associada a identificacdo destas lesbes com alta
acuidade em estudos em centros de referéncia.

Objectivo: Avaliar a validade diagndstica da WLE alta resolugdo com e sem NBI no diagnostico de
lesdes pré-malignas gastricas.

Métodos: Estudo prospetivo multicéntrico europeu (4 centros em 4 paises: Portugal, Roménia, Italia e
Reino Unido) envolvendo utilizacéo sistematica de endoscopios com alta resolucédo e registo de imagem
com e sem NBI em plataforma informatica centralizada e acessivel online. Todos os utilizadores usaram
a mesma classificacdo. Biopsias endoscopicas realizadas sistematicamente e resultado histologico
como gold standard diagndstico.

Resultados: Inclusdo de 166 doentes para um total de 850 imagens e biopsias. A indicacdo para a
endoscopia foram sintomas em 79% e vigilancia em 21%, com o diagndstico final a ser mucosa normal
em 39%, metaplasia intestinal s6 no antro ou corpo em 38% e metaplasia intestinal extensa em 23%,
identificando-se ainda 18 lesdes com displasia. Com NBI a validade por biopsia foi 13% superior a WLE
(93% vs 80%, p<0.001), sem diferencas na identificacdo de gastrite por Helicobacter pylori (77% vs
73%). A sensibilidade de NBI para displasia foi de 94% (vs 77% WLE, p<0.001) com um Likelihood ratio
negativo de 0.06. A especificidade de NBI para metaplasia intestinal foi de 92% (vs 95% WLE, p>0.1)
com um Likelihood ratio positivo de 10.3, com uma sensibilidade superior & WLE (91% vs 68%,
p<0.001). Conclusbes: A utilizacdo de NBI permite uma elevada concordancia com o resultado
histoldgico e superior & endoscopia convencional. A acuidade diagndstica global superior a 90% sugere
que o uso de NBI pode permitir vir a dirigir biopsias e substituir a sua aleatoriedade.
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