Exames de imagem na identificação precoce da atresia biliar neonatal: uma revisão integrativa
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Introdução: A atresia biliar (AB) é uma condição obstrutiva que acomete as vias biliares extra-hepáticas, levando à síndrome colestática no período neonatal, sendo a principal causa de transplante hepático na infância. Entretanto, a apresentação clínica pode ser semelhante a outras patologias sindrômicas e infecciosas, exigindo avaliações de imagem para diagnóstico e terapêutica eficaz. Objetivo: Analisar as técnicas de imaginologia médica mais relevantes ao diagnóstico do quadro de AB neonatal. Método: Foi realizada uma revisão integrativa na base de dados “PubMed”, utilizando os descritores “Kasai” e “Biliary atresia”. Foram incluídos artigos de revisão e relatos de caso publicados nos últimos dez anos. Resultados com discussão: A AB não tratada precocemente apresenta complicações graves como icterícia, fibrose, hipertensão portal e cirrose biliar secundária, que lesionam a morfologia hepática, levando à necessidade de transplante de fígado. Porém, tal procedimento possui limitações em pacientes pediátricas, devido à imaturidade imunológica desses indivíduos. Em razão disso, a portoenterostomia de Kasai é indicada como medida paliativa inicial, proporcionando cerca de dez anos de sobrevida em até 80% dos casos até a transplantação. Entretanto, o sucesso dessa abordagem depende da execução antes de completados 90 dias de vida, visto que após esse período apenas 26,6% dos pacientes alcançam a sobrevida prevista. Assim, a agilidade do diagnóstico é um aspecto de relevância, sendo indicada a realização de exames de imagem. Primariamente, a ultrassonografia é essencial para visualização da morfologia hepática, dos cálculos e da dilatação do ducto biliar. Em segundo plano, a colangiografia por ressonância magnética oferece imagens detalhadas de possíveis obstruções e malformações locais. De maneira complementar, a tomografia computadorizada auxilia na avaliação das estruturas hepáticas, e a cintilografia hepatobiliar, por meio do emprego de radiofármacos, na análise do fluxo e da função hepatocelular. Assim, os achados imaginológicos auxiliam na tomada de decisão a respeito da técnica cirúrgica mais adequada à anastomose, seja ela em “Y” ou “H”. Conclusão: A utilização precoce, direcionada e adequada de exames de imagem é essencial no diagnóstico da AB, viabilizando o diagnóstico adequado e a definição da melhor abordagem cirúrgica, impactando diretamente a sobrevida e qualidade de vida dos pacientes. 
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