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Homem de 67 anos, sem antecedentes pessoais de relevo, que recorreu ao servico de urgéncia por hematoquézias com dois dias de

evolucao, sem outras gqueixas ou alteracoes de relevo ao exame objectivo. Sem repercussao hemodinamica e Hb estavel, 13g/dL.

Realizada colonoscopia total onde se observaram mudltiplas lesbes elevadas e arredondadas, com superficie lisa, dispersas

circunferencialmente no sigmoideia distal, algumas com sinais inflamatorios e condicionando reducéo do calibre luminal (Imagem 1).
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A ultrassonografia endoscopica realizada com o Ecoendoscopio Radial, identificou irregularidade com multiplos pequenos abaulamentos da
28 camada ultrasonografica (mucosa profunda), e artefacto posterior que impedia visualizacao abaixo desta camada circunferencialmente,

compativel com pneumatose quistica intestinal circunferencial (Imagem 2).

Realizou-se adicionalmente puncao aspirativa com agulha de esclerose, pelo canal de trabalho do Ecoendoscopio, com aspiracao de ar para

a seringa e colapso das lesfes visualizado endoscopicamente, confirmando o diagndstico de pneumatose quistica intestinal.

Dado a benignidade do diagnostico o doente foi referenciado ao medico assistente, sem recidiva da sintomatologia.

MOTIVACAO

A pneumatose quistica intestinal € uma patologia rara que € caracterizada pela presenca de gas na parede intestinal. Esta patologia pode
ocorrer em qualquer faixa etaria, afetando qualquer segmento do trato gastrointestinal (Gl) e é habitualmente assintomatica e benigna. Pode
ser idiopatica ou secundaria a vasto conjunto de patologias Gl ou nédo-Gl. Quando sintomatica, pode apresentar-se com nauseas e vomitos,

dor abdominal, diarreia, distensdo abdominal, obstipacdo, hematoquézias, anorexia e perda de peso.
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