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Introdugao e objectivos: Vias biliares com diametros pequenos parecem estar associadas a uma maior taxa
de complica¢des e canulag¢des biliares mais dificeis. Estudos prévios sugerem que este didametro pode ser
determinado observando a morfologia da papila durante a CPRE. Apesar destas sugestdes, ndo existe
nenhum trabalho publicado abordando este tépico. Este estudo avalia a possivel associacdo entre a
morfologia da papila major e o didgmetro da porgdo terminal da VBP (t-VBP).

Material: Estudo observacional transversal, incluindo doentes consecutivos com papila naive referenciados
para CPRE em 2 hospitais (Outubro 2017-Maio 2018). As medidas transversal (p-transv) e longitudinal (p-
long) da papila foram obtidas por um método visual, que foi validado com um sistema digital de medicdo.
As papilas foram classificadas como (1) ndo-proeminentes, (2) proeminentes, (3) ‘bulging’ e (4) outras. A t-
VBP foi medida a 1 cm da papila nas colangiografias obtidas em supino e/ou prono. As medi¢des foram
realizadas por 2 investigadores independentes e os outcomes avaliados usando correlagdes e modelo de
regressao linear.

Sumario dos resultados: Foram incluidos 245 doentes, 105 homens (42.86%); idade mediana: 76.36 anos.
A mediana p-transv e t-VBP para cada tipo de papila: ndo-proeminente (6mm, 7.62mm), proeminentes
(9mm, 8.34mm), ‘bulging’ (15mm, 8.60mm) e outras (6mm, 8.52mm); p<0.0001 (p-transv) e p<0.6847 (t-
VBP). A correlagdo entre as medidas transversal e longitudinal da papila e a t-VBP foi 0.0092 e 0.0614,
respetivamente. Na regressao linear, o didmetro t-VBP nao foi explicado pelas dimensdes ou morfologia da
papila (p<0,80).

Conclusdes: A morfologia da papila ndo deve ser usado como preditor do didmetro da VBP pois ndo existe
correlagdo entre estas duas entidades
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