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Introducdo: A utilizacdo de aspiracdo durante a puncdo com agulha fina (FNA) esté associada a maior celularidade da
amostra. No entanto também aumenta a contaminacdo hematica, que podera diminuir a acuidade diagndstica. A
utilidade da aspiracdo na puncdo de lesdes sélidas do pancreas (LSP) utilizando agulhas de histologia de nova geracdo
(FNB) ainda n&o foi esclarecida.

Objetivos: Avaliar acuidade diagndstica e contaminacdo hematica das amostras de LSP obtidas com utilizagcdo de agulha
FNB de tipo “Franseen” (AcquireTM, Boston Scientific) com e sem aspiracdo.

Métodos: Ensaio clinico em amostra consecutiva de doentes com LSP propostos para caracterizacdo ultrassonogréfica e
histologica. Com agulha “Franseen” 22G foram realizadas pelo menos duas passagens: uma com aspiracdo de 20mL (S+) e
uma sem aspiracdo (S-). A amostra de cada puncéo foi enviada em recipiente individual. A ordem das passagens foi
randomizada (ordem A: S+/S-; ordem B: S-/S+) e ocultada aos patologistas.

Resultados: Foram incluidos 50 doentes (idade média 65.5+11.8 anos; 46% do género masculino). A acuidade diagndstica
global foi 84%. O diagndstico de malignidade foi obtido em 70 amostras: 36 no grupo S+ e 34 no grupo S-. Observou-se
uma diferenca estatisticamente significativa na acuidade diagndstica (S+: 78% vs. S-: 72%, p<0.01) e na presenca de
contaminacdo hematica (S+: 68%; S-: 44%, p<0.01). A sensibilidade, especificidade e a razdo de verosimilhanca negativa
para o resultado das amostras S+ vs. S- foi 78.3% vs. 73.9%, 100% vs. 100%, e 0.22 vs. 0.26. A contaminagdo hematica ndo
implicou uma reducdo na acuidade diagndstica, mesmo em amostras S+ (S+: OR 1.88, p=0.37 vs. S-: OR 0.71, p=0.05).

Concluséo: A utilizacdo de aspiracdo em agulhas de tipo "Franseen” associou-se a maior acuidade diagnostica e maior
contaminacdo hematica (que ndo comprometeu a analise histoldgica). Os dados apresentados apoiam a utilizacdo de
aspiracdo na puncdo com agulhas de tipo “Franseen”.



