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Resumo

Introdugdo: a ultrassonografia tem sido utilizada na identificagdo da doenga pancredtica gordurosa ndo alcodlica (DPGNA), entretanto o
método apresenta como desvantagem a subjetividade do examinador. Objetivo: quantificar a ecogenicidade pancreatica para classificar
em graus a DPGNA. Metodologia: utilizou-se a analise de histograma de escala de cinzas para quantificar a ecogenicidade, com a
finalidade de analise mais acurada das caracteristicas do tecido pancredtico. Inicialmente, foi calculado o intervalo representativo da
ecogenicidade pancredtica e renal (média * 2 desvios-padrdo, que corresponde aos 97,5% mais representativos do tecido). Posteriormente,
foi determinado o percentual de sobreposi¢do da ecogenicidade do pancreas com o rim analisado. Resultados: consideraram-se como
normal quando o percentual de sobreposicdo de ecogenicidade estava em até 25%; esteatose grau | para percentual entre 25 e 50%;
esteatose grau |l para percentual entre 50 e 75%; esteatose grau Il para percentual acima de 75%.Conclusao: os autores concluem que,
com quantificacdo de ecogenicidade, a classificacdo de DPGNA torna-se ndo examinador-dependente.

Palavras-chaves: Ultrassonografia. Pancreas. Gorduras. Diagndstico por imagem.

Abstract

Ultrasonography has been used in the identification of non-alcoholic fatty pancreatic disease (NAFPD) however the method presents
the subjectivity of examiner as disadvantage. Objective: the aim of this study is to quantify pancreas echogenicity and classify NAFPD
degrees. Methodology: to provide for an accurate analysis, a gray-scale histogram was used to quantify the liver parenchyma echogenicity.
Initially, a calculation was made to find the representative interval of liver and underlying kidney echogenicity (average + 2 standard
deviations, which corresponds to the 97.5% of the most representative portion of the tissue). Afterwards, the percentage of overlapping
echogenicity of kidney was determined. Results: results were considered normal when the percentage of overlapping echogenicity was
up to 25%; mild steatosis (or degree 1), a percentage between 25% and 50%; moderate steatosis (degree 2), a percentage between
50% and 75%; and severe steatosis (degree 3), a percentage above 75%. Conclusion: the quantification and classification of pancreas
echogenicity for NAFPD using a gray-scale histogram is objective and non-examiner dependent.
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NTRODUGCAO

A infiltragdo gordurosa do pancreas foi relatada pela
primeira vez por Ogilvie em 1993?, denominada de doenga
pancredtica gordurosa nao alcodlica (DPGNA), pancreas
gorduroso, lipomatose pancreatica, ou esteatose pancre-
atica.

O diagnéstico dessa condicdo depende principalmente
de procedimentos por imagem como ressonancia magné-
tica, tomografia computadorizada ou ultrassonografia?.
O estudo histolégico obtido por bidpsia pancreatica é
considerado como padrdo “ouro” para o diagndstico de
esteatose pancreatica, porém, sua indicagdo é limitada a
casos selecionados, sendo a ultrassonografia uma opgao
para identificar a DPGNA, mas que apresenta como des-
vantagem a subjetividade do examinador.
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Os critérios ecograficos para o diagndstico de DPGNA
consistem em: aumento de fundo da ecogenicidade em re-
lagdo a ecogenicidade renal e ao retroperiténio, atenuagao
do feixe acustico e dreas focais de maior ecogenicidade®.

O objetivo deste estudo foi quantificar a ecogenici-
dade pancreatica, buscando definir em grau a infiltracdo
gordurosa, classificando-se a DPGNA de forma objetiva,
portanto, ndo examinador-dependente. Trata-se de um
estudo descritivo, utilizando-se a andlise de histograma de
escala de cinzas, que quantifica a ecogenicidade do tecido
pancreatico de forma mais acurada, tendo em vista que a
padronizagdo dos resultados nos diversos equipamentos
nao é recomendavel, em fungdo das variagdes conforme
o contraste e brilho ajustados no aparelho de ultrasso-
nografia.

METODOLOGIA

Foram selecionadas retrospectivamente 100 ima-
gens ultrassonograficas do pancreas de 100 diferentes
individuos adultos dos sexos masculino e feminino, assim
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distribuidas: 25 imagens consideradas como normais, 25
imagens DPGNA grau |, 25 imagens DPGNA grau Il e 25
imagens como DPGNA grau Il

Por trata-se de um estudo com bando de dados de
imagens, ndo envolvendo pesquisa com seres humanos,
n3o foi submetido ao Comité de Etica em Pesquisa com
Seres Humanos. Entretanto, todos os preceitos éticos
necessarios para a andlise e divulgacdo dos dados da

Figura 1 — Histograma da escala de cinzas

32.768 tons de cimzas - [I = preto - IX= branco

pesquisa foram seguidos.

O diagndstico ultrassonografico (US) de DPGNA
ocorreu incidentalmente, tendo em vista que os exames
realizados foram solicitados devido a queixas ndo relacio-
nadas com DPGNA. Para a andlise das imagens foi utilizado
o software Adobe Photoshop CC® que permite a analise de
histogramas de imagens, pois consegue identificar 32.768
tons de cinzas (Figura 1).

Fonte: Acervo do autor, 2019.

Inicialmente, foi calculado o intervalo represen-
tativo da ecogenicidade pancreatica e do rim (média
+ 2 desvios-padrdo), que corresponde aos 97,5% mais
representativos do tecido, segundo os critérios ja bem
definidos da ecogenicidade de ambos os drgdos. Em
seguida determinou-se a percentagem de sobreposi¢ao
da hiperecogenicidade do pancreas com o rim analisado.

A partir da sobreposicao das ecogenicidades pancre-
atica e renal, foram estabelecidos os percentuais para
classificagdo em graus da esteatose pancreatica em leve
(Grau | — levemente hiperecogénico), moderada (Grau
Il — moderadamente hiperecogénico) e grave (Grau Ill —
intensamente hiperecogénico).

Aquisicao das imagens ecograficas
As aquisicdes das imagens analisadas foram obtidas

Figura 2 — Plano de corte para aquisi¢do do histograma

por um Unico e experiente médico especialista em ultras-
sonografia, para minimizar viés de diferentes examinado-
res, realizadas no mesmo equipamento de alta resolugdo
(Toshiba Xario XG) usando uma sonda convexa de 3,5 MHz.
O ganho geral do aparelho ajustado em 50%, permitindo,
assim, maior flexibilidade no ajuste da curva de ganho
para obter ecogenicidade uniforme em todas as pro-
fundidades das imagens. As imagens ultrassonograficas
foram adquiridas do acervo de imagens de uma clinica de
gastrenterologia da cidade de Itabuna — Bahia. Os pacien-
tes foram examinados em decubito dorsal, tragando-se
a regido do pancreas cobrindo todo o 6rgdo ao nivel da
artéria mesentérica superior. Foi realizado também corte
ecografico no plano longitudinal ao longo de eixo maior
do rim direito, obtendo-se uma imagem do lobo direito
hepatico com o rim direito adjacente (Figura 2).

Fonte: Acervo do autor, 2019.
A DPGNA foi diagnosticada através do aumento da
ecogenicidade do pancreas em relagdo ao rim, sendo esta

comparagdo realizada em janelas ecograficas diferentes.
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Quantificagdo da ecogenicidade na DPGNA

Para a quantificagdo da ecogenicidade pancreatica
e renal, a imagens a serem analisadas foram exportadas
para o formato digital DICOM (Digital Imaging and Com-
munications in Medicine) e transportadas para o desktop

Figura 3 — Intervalos representativos analisados

do computador para andlise. Para avalia¢do do histograma
das imagens foi utilizado o software Adobe Photoshop CC’,
analisando-se a partir dai um intervalo representativo do
pancreas e o cértex renal direito (Figura 3).

Fonte: Acervo do autor, 2019.

Considerou-se como normal quando o percentual de
sobreposicdo da ecogenicidade pancreatica em relacdo
ao rim direito estava em até 25% (Figura 4).

Figura 4 — Pdncreas normal.
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Fonte: Acervo do autor, 2019.
A andlise do histograma do pancreas normal estd
representada na figura 5.
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Figura 5 — Histograma do pdncreas normal.

Regifio representativa
Rim Direito

%% de hiperecogenicidade

Fonte: Resultado do estudo

Considerou-se como DPGNA grau | (levemente
hiperecogénico) para um percentual de sobreposicdo
da hiperecogenicidade pancreatica, em relagdo ao rim
direito, entre 25 e 50% (Figura 6).

Figura 6 — Esteatose pancredtica grau |.
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Figura 8 — Esteatose pancredtica grau Il.
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Fonte: Acervo do autor, 2019

A anadlise do histograma do pancreas com DPGNA  Fonte: Acervo do autor, 2019

grau | estd representada na figura 7.
A andlise do histograma do pancreas com DPGNA

Figura 7 — Histograma de pdncreas com esteatose grau |. grau Il estd representada na figura 9.

<3cgiau representativa Figura 9 — Histograma do pdncreas com esteatose grau |l.
Rim direito
Regidio Representativa
% de hiperecogenicidade - > Rim direito

% de hiperecogenicidade

Fonte: Resultado do estudo

Considerou-se como DPGNA grau Il (moderadamente  fonte: Resultado do estudo
hiperecogénico) para uma percentagem de sobreposi¢do
da hiperecogenicidade pancreatica, em relacdo ao rim Considerou-se como DPGNA grau lll (intensamente
direito, entre 50 e 75% (Figura 8). hiperecogénico) para um percentual de sobreposigdo
da hiperecogenicidade pancreatica, em relagdo ao rim
direito, acima de 75% (Figura 10).
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Figura 10 — Esteatose pancredtica grau Ill.

Fonte: Acervo do autor, 2019

A andlise do histograma do pancreas com DPGNA
grau lll estd representada na figura 11.

Figura 11 — Histograma do pédncreas com esteatose grau lll.

Regifio representativa

-

Rim direito

2% de hiperecogencidade

Fonte: Resultado do estudo

DISCUSSAO

A atenuacdo do feixe acustico US foi estimada neste
trabalho, por meio da quantificagdo da ecogenicidade,
determinando o grau de esteatose do parénquima pan-
creatico.

O exame US pode ser de valor limitado na avaliacdo de
todo o pancreas ndo so pela sua localizagdo retroperito-
nial, como também por informag&es quantitativas as vezes
ndo confidveis?, levando-se ainda em consideragdo que
o teor da gordura pancreatica, tem que alcangar um per-
centual acima de 4% para ser detectado®. A subjetividade
na avaliagdo da quantidade de gordura necessdria para
a determinagdo dos graus de DPGNA tem sido relatada
como uma limitagdo potencial do uso da ultrassonografia
modo B na pratica clinica®. Neste estudo demonstrou-se
gue a esteatometria é uma alternativa objetiva para o
diagndstico de DPGNA, minimizando assim a subjetividade
na avaliacdo quantitativa da gordura necessaria para de-
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finicdo dos graus da DPGNA e, portanto sugerindo, que a
incapacidade de quantificar a ecogenicidade do pancreas
deixa de ser uma limitacdo diagndstica.

O estudo US tem sido utilizado na avaliagdo das do-
encas do pancreas em func¢do de ser um método sensivel
na diferenciacdo entre o normal e o patoldgico, além da
vantagem de ser um exame inécuo, ndo invasivo e de
baixo custo. Além disso, a ultrassonografia é o exame
de imagem mais acessivel para o diagndstico de fibrose
e esteatose, embora a sensibilidade varie de 37 a 94% e
especificidade de 48 a 100%’.

Estudos demonstraram que a frequéncia de DPGNA,
em individuos que foram avaliados por ultrassonografia,
variou de 27,8-46,0%%°, enquanto que com ressonancia
magnética foi de 16,1%, relatada em um estudo chinés™.
Alguns pesquisadores acreditam que a DPGNA ou a depo-
sicdo de gordura nas células pancredticas ndo existe em
humanos!!, porém outras observagées demonstraram
que a deposicdo de gordura ocorre principalmente em
septos interlobulares??.

Existe uma associacdo bem documentada entre idade
avangada e DPGNA®, Um relato encontrou que a depo-
sicdo de gordura foi significativamente aumentada nas
ilhotas pancredticas em individuos acima de 60 anos.
A avaliagdo com ultrassonografia endoscépica e estudos
de autdpsia reforga esta associagdo?®.

Do ponto de vista ultrassonografico, a DPGNA é
classificada em trés graus: Grau | = DPGNA leve, em que
a ecogenicidade pancreatica é levemente maior que a
ecogencidade renal; Grau Il = DPGNA moderada, com
ecogenicidade do pancreas moderadamente maior que
a ecogenicidade renal; e Grau lll = DPGNA severa, em que
a ecogenicidade pancreatica é muito superior a ecogeni-
cidade do rim?,

Apesar da sensibilidade e especificidade elevadas
ao exame ultrasonografico na identificacdo da infiltracdo
gordurosa pancredtica, a subjetividade do examinador
é ainda um fator limitante. Neste estudo, utilizando-se
a analise de histograma de escala de cinzas, a ecogeni-
cidade da imagem do pancreas foi quantificada e com
isso, determinado percentuais de ecogenicidade, que
quantificam o grau de infiltragdo gordurosa, tornando
o método ultrassonografico no diagndstico da DPGNA
objetivo e ndo examinador-dependente.

O histograma revela a distribui¢do dos niveis de cinza
da imagem. E representado por um grafico, indicando o
numero de pixels na imagem para cada nivel de cinza,
sumarizando uma imagem através de seus tons de cinza.
Informa o niUmero ou a proporgao de pixels que possuem
um determinado nivel de cinza.

Visando padronizar os resultados nos diversos equi-
pamentos de ultrassonografia, ndo é recomendado o uso
do valor puro da ecogenicidade, frente a suscetibilidade
das variacdes conforme o ganho e brilho ajustados no
aparelho. Ao utilizar-se o histograma comparando o tecido
pancreatico com o tecido renal e fazendo a classificagdo da
DPGNA de acordo com os dados encontrados, elimina-se,
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portanto, as variagGes anteriormente citadas.

Os autores utilizaram o software Adobe Photoshop
CC’ que permite a analise de histogramas de imagens, pois
consegue identificar 32.768 tons de cinzas; entretanto,
outros programas de analise de imagem que possuem o
recurso de histograma podem ser utilizados.

A literatura médica ndo apresenta pesquisas sobre
o uso de imagens ultrassonograficas do pancreas, para
avaliacdo da esteatose utilizando histogramas. Trabalho
recente examinou 60 criancas hospitalizadas, avaliando-se
ecograficamente a presenca e grau de DPGNA, usando
comparacgao pareada de ecogenicidade pancreatica com
ecogenicidade renal e retroperitoneal, porém utilizaram o
coeficiente de atenuagdo do ultrassom?’. Outros autores
avaliaram o depdsito de gordura pancredtica através de
histograma com limiariza¢do local e a medida da ate-
nuac¢do do parénquima estimado a partir de valores de
unidades HU de tomografia computadorizada®®.

DPGNA é considerada a doenga pancreatica mais pre-
valente em todo mundo?®®, especialmente em funcdo da
alta incidéncia de patologias como obesidade, dislipide-
mia e diabetes. Frente a tais dados este estudo pretende
contribuir para o diagndstico US mais preciso e objetivo.

Os autores concluem que com uma quantificacdo de
ecogenicidade a classificagdo da DPGNA, torna-se objeti-
va, portanto, ndo examinador-dependente.

Mais estudos devem ser realizados, utilizando o
método de histograma de imagens, correlacionando com
outros métodos diagndsticos através do desenvolvimento
de software de computador, para fornecer dados quanti-
tativos adicionais, gerando histogramas, que podem per-
mitir medir e quantificar o nimero de células gordurosas
no pancreas ou outras visceras parenquimatosas através
da computagdo cognitiva.
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