5.ATUACAO DO PROFISSIONAL DE RADIOLOGIA NO
ATENDIMENTO AO PACIENTE SUBMETIDO A
CINTILOGRAFIA MIOCARDICA

KELLYANE STEFFANY ALVES DE OLIVEIRA
GUILHERME DE SOUZA NASCIMENTO
JOAO VICTOR DE OLIVEIRA PEREIRA

SARA DIAS SILVA
MARIA DO SOCORRO DE LIMA SILVA

RESUMO

Introducado: Observa-se na pratica clinica contemporanea um percentual vultoso de médicos que solicitam
exames para fazer diagndsticos. Observa-se também, por outro lado, um percentual consideravel de médicos
que fazem o diagndstico e, eventualmente, pedem exames para confirmar o diagnéstico. Todavia, a solicitagéo
de exames sem um critério apropriado € danosa néo so para o paciente como também para o sistema (HUEB,
2019). Objetivo: investigar atuagédo do profissional de radiologia no atendimento ao paciente submetido a
cintilografia miocardica. Materiais e Métodos: A pesquisa se apresenta como uma revisao bibliografica de
carater com a busca dos pesquisados nas bases de dados SCIELO, PUBMED e LILACS. Resultados: A
cintilografia de perfusdo miocardica (CPM) é uma técnica nao invasiva, segura e que utiliza o estresse fisico
ou farmacolégico para detectar a presencga de isquemia miocardica, avaliando precocemente as alteragdes.
Conclusao: Entretanto, o rastreio do cancer de mama por mamografia digital tem sido uma das mulheres
opc¢odes para mulheres de baixa renda e até mesmo de uma classe média alta, por sua vez é um diagndstico
por imagens mais utilizados no setor de saude publica e particular.

Descritores: Cintilografia miocardica, prevencgao e radiologia.

ABSTRACT

Without any value judgment, it is observed in contemporary clinical practice a high percentage of physicians
who order tests to make diagnoses. On the other hand, there is also a considerable percentage of doctors who
make the diagnosis and, eventually, order tests to confirm the diagnosis. However, the request for tests without
an appropriate criterion is harmful not only to the patient but also to the system (HUEB, 2019). Objective: to
investigate the performance of radiology professionals in the care of patients undergoing myocardial
scintigraphy. Materials and Method: The research is presented as a bibliographic review of character with the
search of the searched in the databases SCIELO, PUBMED and LILACS. Results: Myocardial perfusion
scintigraphy (MPS) is a non-invasive, safe technique that uses physical or pharmacological stress to detect the
presence of myocardial ischemia, assessing changes early. Conclusion: Scintigraphy is used to assess blood
distribution in the heart muscle. The exam is performed only in nuclear medicine clinics and during the exam a
radiopharmaceutical is injected into the patient that allows the evaluation of the whole body.

Keywords: Myocardial scintigraphy, prevention and radiology.



INTRODUCAO

Sem apreciar qualquer juizo de valor, observa-se na pratica clinica contemporanea um
percentual vultoso de médicos que solicitam exames para fazer diagnodsticos. Observa-se
também, por outro lado, um percentual consideravel de médicos que fazem o diagndstico e,
eventualmente, pedem exames para confirmar o diagndstico. Ambas as atitudes sao
consideradas validas quando o bem comum € alcangado: o beneficio dos pacientes. Todavia,
a solicitacdo de exames sem um critério apropriado € danosa ndo so para o paciente como
também para o sistema (HUEB, 2019).

Assiste-se, na medicina recente, um vultoso acervo de exames considerados normais
em toda a area do conhecimento médico incluindo-se, nesse cenario, a cardiologia. Assim, a
cintilografia tem papel importante para detectar problemas cardiacos, auxiliando na prevengao
e promogao em saude (DIPPE, 2019).

A cintilografia € um método de diagndstico por imagem amplamente utilizado na
deteccdo e acompanhamento de diversas doengas. Os exames mais corriqueiros da
radiologia manuseiam uma fonte externa, que seria o tubo dos raios-x, que emite um raio que
atravessa o paciente e, conforme as densidades que o individuo possui no corpo, aquilo vai
ter um certo nivel de bloqueio, sendo absorvido ou atenuado, isso € identificado pelos
detectores que ficam posteriormente ao paciente viabilizando a visualizagdo das
dissemelhancas de densidade (BORTOLI, 2017).

Contudo, vale ressaltar que o0 aumento da exposigao a radiagdo de origem médica tem
se destacado de forma relevante na atualidade. A Cintilografia miocardica de perfuséo (CMP)
€ um dos principais meétodos diagnosticos e prognosticos utilizados na doenga arterial
coronariana (DAC). Apesar de sua ampla adogéo, este método apresenta a desvantagem de
depender do uso de radiofarmacos. A fim de garantir a adequagao deste método de imagem
ao principio de exposicdo minima a radiacdo determinado pelos 6rgaos competentes, foi
estabelecido um conjunto de estratégias. Entre outros, elas objetivam a utilizacdo de
protocolos com redugcao da dose e o refinamento dos critérios de apropriacdo da CMP nos
diferentes cenarios clinicos (MONTEIRO, 2019).

Vale ressaltar que os profissionais de Radiologia exercem importantes fungbes no
Sistema Unico de Saude (SUS) e nos sistemas privados de satde, pois s&o os responsaveis,
por exemplo, pela realizacdo de exames radiograficos e a preparagao de pacientes que vao
se submeter a tomografias computadorizadas, ressonancias magnéticas e ultrassonografias,
cintilografias, entre outros.

Nesse contexto o presente trabalho caracteriza-se como uma revisao bibliografica dos
ultimos 5 anos com o objetivo central de investigar sobre a importancia atuagao do profissional

de radiologia no atendimento ao paciente submetido a cintilografia miocardica.



METODO

Trata-se de uma revisao de literatura com abordagem qualitativa. A busca dos artigos
foi realizada nas seguintes bases de dados: Biblioteca Eletrénica Cientifica Online (SCIELO),
na Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS) e na PUBMED e
revista Elsevier. Os descritores usados nas pesquisas estdo de acordo com as Ciéncias da
Saude (DeCS) foram: Cintilografia Miocardica, Prevencao e Radiologia.

Os artigos selecionados para essa revisdo e analise tinham como critérios: artigos
originais, publicados no idioma portugués, disponibilizados gratuitamente, que abordassem a
importancia do radiologista diante da cintilografia como um método de diagndstico porimagem
amplamente aceito na atualidade. Considerou-se, também aqueles artigos que mais se
enquadravam na tematica e que tiveram mais afinidade com o objetivo proposto neste estudo.

ApoOs pesquisa e leitura os trabalhos foram selecionados conforme critérios de
exclusdo: artigos incompletos, publicados a mais de 5 anos, que nao contribuem para a

pesquisa, ndo encontrados no idioma inglés ou portugués.
RESULTADOS E DISCUSSAO

Radiografia, igualmente chamado de Raio-x € um exame de diagndstico por imagem,
nao-invasivo, que atua utilizando radiacido ionizante em pequenas doses para visualizar de
forma mais rapida as modificagbes na estrutura de ossos e de 6rgdos. No decorrer do
procedimento, um feixe heterogéneo de raios X é feito por um gerador e tragado sobre a parte
do corpo a ser examinada. A densidade e a constituicdo de cada area especificam a quantia
de raios X absorvida. Os raios X que transpassam sao capturados por um detector (seja filme
radiografico ou detector digital) que comumente é colocado atras do paciente. Sendo assim,
formada uma exposicdo em duas dimensdes de todas as estruturas aplicadas. (COUTO
FILHO, 2021).

Os exames de imagem vém cada vez mais sendo usados para ajudar e aperfeicoar os
diagnosticos de inumeras doengas. Além da dissimilitude no formato no qual os exames de
diagndstico por imagem sao efetuados, os resultados obtidos pelas especialidades séo
diferentes. No caso dos exames consuetudinarios da radiologia, os diagnédsticos possibilitam
uma investigacao das alteragdes morfolégicas das estruturas internas do corpo da pessoa
ponderada, ou seja, das mudangas sucedidas em seu feitio (COUTO FILHO, 2021).

Neste contexto, corroborando para os cuidados cardiacos, os radiologistas colocam a
disposicdo dos pacientes a cintilografia de perfusdo miocardica, que historicamente foi
introduzida na década de 70 para analise da perfusédo cardiaca e da fungao ventricular. Ao

passar dos anos, mediante a vasta literatura fornecendo evidéncias de sua acuracia, seu valor



diagndstico, progndstico e seu custo efetividade, a técnica progrediu para uma consideravel
ferramenta de estratificacao de risco e predigcado de episédios cardiovasculares, tornando-se
um dos procedimentos nao-invasivos mais utilizados na cardiologia (SIQUEIRA, 2016).

Sabe-se que a imagem de perfusdo miocardica (Myocardial Perfusion Imaging - MPI),
é fundamental na radiologia, pois ela € uma ferramenta importante no diagndstico das doencgas
cardiovasculares. Entretanto € um exame sujeito a diversos artefatos de imagem. Os artefatos
sao qualquer irregularidade na imagem nao causada pelo feixe primario de radiagdo em sua
interacdo com o tecido, podendo interferir no diagnéstico. Os artefatos sdo agrupados de
acordo com a sua origem de acordo com a figura 5-1.
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Figura 5-1.As principais causas de artefatos na MPI podem estar relacionadas ao paciente, equipamento
ou ao tecnédlogo, geralmente com sobreposi¢ao entre essas categorias

Dentre as causas mais comuns de artefatos de imagem em MPI, esta a movimentacgéo
do paciente durante a realizagdo do exame, causando grande numero de resultados falsos
positivos. O movimento cardiaco indesejado pode ter diversas causas, desde o desconforto
do paciente até a ansiedade causada por ndo estar familiarizado com o exame. A
‘movimentagdo do coragdo” causada por movimentos involuntarios, como os “movimentos
respiratorios” podem ser evitados com um atraso no inicio da aquisigdo de imagem para que
as frequéncias cardiaca e respiratoria baixem, possibilitando uma melhor aquisicdo da
imagem (REDGATE et al., 2013) (LYRA et al., 2016).

Diante dessa realidade o radiologista necessita de conhecimentos dos artefatos de
imagem em MPI e considerar que os exames na area da cardiologia a cintilografia de perfuséo
do miocardio, apresenta uma alta complexidade em sua interpretagao, pois possui grande
importancia no diagndstico de infarto agudo do miocardio (IAM) e avaliagdo do miocardio
viavel em pacientes com doenga coronaria crénica. Cabe ao profissional em radiologia
analisar com esmero os exames e descrever os achados cintilograficos para que haja o melhor

acompanhamento e controle desses pacientes (BARBOSA, 2019).



O exame conta com duas etapas: Repouso e Estresse. Em cada etapa, sera injetado
no paciente um radiotragcador que permite verificar se o sangue esta circulando
adequadamente nas paredes do coragao. No repouso, a essa injecao € feita com a pessoa
sentada. Ja no estresse, a injegdo € realizada enquanto a pessoa esta fazendo o teste
ergométrico. Em certas situagdes (como dificuldade de locomogéo), o estresse cardiaco
também pode ser induzido por uma medicagao venosa (estresse farmacoldgico), (BARBOSA,
2019).
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Figura 5-2. Aparelho de Cintilografia. Fonte: Gomes Junior, E. F. (2018). O uso da cintilografia renal
estatica com 99mTc-DMSA para diagnéstico de pielonefrite aguda.

O preparo do paciente inclui injecao especifica, ingestao de alimentos e liquidos, com
o objetivo de acelerar a eliminagao do radiotragador e melhorar a qualidade da imagem. Sao
realizadas imagens do coracao cerca de 60 a 90 minutos apos esta etapa. O aparelho gira em
torno do térax, coletando imagens durante aproximadamente 10 minutos. Para isso, o paciente
deita-se na gama-camara, equipamento utilizado na cintilografia, e a atividade cardiaca é
monitorada por meio do eletrocardiograma. 22 etapa: em estresse Depois da captagdo das

imagens em repouso, o paciente esta pronto para a segunda fase do exame.
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Figura 5-3. Imagens de exames de cintilografias. Fonte: Garcia, G. C. S., & Bolognesi, L. (2021)

Na figura 5-3, os sdo exames de uma paciente com dor Térax e com uma possivel

isquemia miocardica. O um exame cintilografico faz uma comparacgao entre duas etapas: a



dos estresses e a do repouso. No caso da cintilografia miocardica visa avaliar os riscos do
paciente estar propenso a um infarto e assim, fazer um tratamento mais precoce. Diante desse
contexto o radiologista analisar e interpretar as imagens e fazer um laudo com o maximo de
precisdo, para o que paciente tome as devidas decisdes diante de tratamentos, se necessario

e/ou terapias que possam oferecer seguranga a sua vida. (BARBOSA, 2019).
CONCLUSAO

A Cintilografia de Perfusdo do Miocardio € um exame de imagem usado para avaliar a
distribuicdo sanguinea no musculo cardiaco. E composto por duas etapas: repouso e esforgo.
O exame é realizado apenas em clinicas de medicina nuclear e o aparelho utilizado para
adquirir as imagens € a gama-camera. Diferentemente dos exames radioldgicos, em que o
paciente recebe uma carga de radiagdo sobre a area a ser investigada, na cintilografia, uma
pequena quantidade de material radioativo injetada no paciente permite a avaliagdo de todo o
corpo.

Diante dessa realidade o profissional de radiologia, necessita estar ciente que a
populagao esta a mercé de graves problemas cardiacos, e que muitas vezes sendo detectado
alguma predisposicdo precoce para os casos de infarto, os exames com Cintilografia de
Perfusdo do Miocardio sdo fundamentais para que haja uma intervengdo da medicina
especializada em cardiologia para as devidas decisdes para prevenir e promogao a saude

cardiaca com qualidade de vida.
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