Pancreas e Vias Biliares
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Doente do sexo masculino, de 64 anos, com o diagnostico de sarcoma de Ewing diagnosticado em setembro 2012, por
bidpsia de lesdo osteolitica do ramo ileo-pubico esquerdo. O estadiamento imagiolégico nao revelou metastizacdo a
distancia tendo sido submetido a quimioterapia (QT) com VAC-IE (Vincristina, Doxorrubicina e Ciclofosfamida/ Ifosfamida
e Etoposide) 7 ciclos, com posterior cirurgia em Maio de 2013. Fez hemipelvectomia com colocacdo de prétese hibrida
de reconstrugdo. Resultado histolégico com aparente resposta completa. O doente ndo efetuou quimioterapia adjuvante
por complica¢bes pds cirdrgicas pelo que ficou em vigilancia.

Verificou-se recidiva pélvica do sarcoma de Ewing em Maio de 2015, pelo que reiniciou quimioterapia. Apds 6 ciclos de
QT, fez RT, tendo ficado em vigilancia.

Por nova recidiva pélvica em meados de 2017, reiniciou QT com VAC-IE. Apds o ultimo ciclo de QT no final de Novembro
2017, mas a 2 de Dezembro de 2017 foi Internado por ictericia e febre. Analiticamente tinha colestase e elevagdo dos
marcadores inflamatérios de fase aguda.

A TC abdominal revelou dilatagdo das vias biliares intra-hepaticas e da via biliar principal condicionado por lesdo
ocupando espago na cabega do pancreas e hepatica multipla.

Foram efectuadas duas tentativas de CPRE com pré-corte da papila de Vater sem se conseguir canulacdo profunda da via
biliar principal. Foi efectuada entdo ecoendoscopia com puncao da via biliar principal com agulha 19G seguido de
dilatagdo do trajecto da fistula entre o bulbo e a via biliar principal com baldo TTS de 6mm. No fim colocou-se prétese
metalica totalmente coberta 10 x 60mm na via biliar principal através da fistula colédoco-bulbar.

O paciente teve alta com normalizagdo dos parametros analiticos e melhora clinica com indicagdo de seguimento na
oncologia e cuidados paliativos.

A drenagem transbulbar da via biliar principal com o ecoendoscépio linear é um método seguro e eficaz na drenagem
das vias biliares na paliacdo de doentes com estenoses malignas da via biliar principal em que ndo se consegue
canulagdo profunda da via biliar principal por CPRE.



