ROLUL TOMOGRAFIEI COMPUTERIZATE iN
DETERMINAREA MODIFICARILOR PANCREASULUI
LA COPIII CU FIBROZA CHISTICA

Iu. CRIJANOVSCHI,
Centrul Medical Excellence

Scopul studiului: examinarea pancreasului
prin tomografie computerizata pentru estimarea
modificarilor pancreatice caracteristice fibrozei
chistice la copii.

Material si metode. Metodologia studiului:
realizarea examenului pancreasului prin tomografie
computerizata (TC) la 16 pacienti cu varsta de 5-18
ani cu fibroza chistica. Examenul prin TC spiralata
multiplanara a pancreasului a permis evaluarea di-
mensiunilor glandei si a modificarilor de structura.

Fibroza chistica (FC) este cea mai frecventa
patologie ereditard, fiind conditionata de disfunctia
regulatorului transmembranar al fibrozei chistice
(CFTR), cu rol de canal pentru transportul ionilor de
clor. Acest defect determinad o viscozitate excesivd a
secretiilor glandelor exocrine, ca urmare se dezvolta
modificari ale mai multor sisteme si organe, cum ar fi
sistemul respirator, aparatul digestiv, sistemul repro-
ductiv. Simptome gastrointestinale apar la 85-90%
din copiii cu fibroza chistica

Afectarea pancreatica este un proces patogenic
importantin realizarea clinicd a fibrozei chistice, fiind
caracterizatd de insuficienta pancreatica exocrina,
care se dezvolta la 85-90% din pacientii cu FC din
perioada sugarului si provoaca steatoree, flatulents,
dureri abdominale.

Denumirea maladiei de fibroza chistica reflecta
modificarile caracteristice ale pancreasului, care se
creeaza prin fenomene de substitutie a tesutului
pancreatic exocrin cu tesut fibros si adipos. Leziunile
pancreatice sunt rezultatul obstructiei canalelor ex-
cretorii de secretii vascoase. Procesele inflamatorii si
de atrofie din pancreas la pacientii cu fibroza chistica
sunt bine identificate prin explordri imagistice de
tomografie computerizata spiralata. in cazul in care
diagnosticul de FC este dubios, constatadrile deter-
minate la examenul imagistic al pancreasului pot fi
utile pentru confirmarea maladiei.
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EFICIENTA DIAGNOSTICULUI IMAGISTIC AL
PATOLOGIILOR PROSTATEI PRIN METODA
TRANSRECTALA

P. GASCO, M. EFTODI,
IMSP Centrul Republican de Diagnosticare Medicald

Scopul lucrarii: demonstrarea utilitatii ecogra-
fiei transrectale in depistarea patologiilor prostatei.

Material si metoda. Studiul retrospectivainclus
635 pacienti (primari— 498, repetati— 137) cu varstade
la20 panala70deani,inanul 2011 -2012. Examindrile
s-au efectuat la aparatele Aloka SSD-1400, General Elec-
tricLogiq E9, sonda biplan, in baza extraselor-trimitere
a medicilor-specialisti in urologie.

Rezultate. Din numarul total de pacienti exa-
minati, 4 (0.62%) s-au dovedit a fi fara patologie
organica a prostatei; schimbari difuze la prostata
s-au depistat la 127 (20%) pacienti; 2 (0.31%) au
avut abces al prostatei. in tot studiul au predominat
pacientii cu hiperplazia nodulara benigna (adenoma)
a prostatei — 435 sau 68%. in 24 (3.77%) de cazuri s-a
stabilit diagnosticul de formatiune maligna a pros-
tatei. Formatiuni lichidiene (chisturi) s-au depistat
la 18 (2.8%) pacienti; la 27 (4.2%) s-au depistat alte
patologii.

Dupa categoriile de varsta, patologiile s-au
devizat aproximativ la fel ca in studiile descrise in
literatura de profil, devierea procentuala fiind ne-
insemnata.

Un numdr de 20 de pacienti au fost examinati
la aparatul General Electric Logiq E9, folosind exami-
narea Doppler, 10 dintre ei cu hiperplazie nodulara
benigna. La 4 pacienti cu hiperplazie nodulara ben-
igna a prostatei, cu varsta 45-50 de ani, s-a constatat,
prin explorarea Doppler, o hiperirigatie arteriala la
nivelul arterelor uretrale. La 6 pacienti cu varsta mai
mare de 60 de ani, prin explorarea Doppler irigatia la
nivelul grupului arterial uretral s-a constatat a fi mai
slaba (in rezultatul colabarii vasculare).

Zece bolnavi cu suspectie la formatiune ma-
ligna a prostatei au fost examinati prin metoda
Doppler.in aceste cazuri, la ecografia codificata color
vascularizarea tumorala a prezentat cateva aspecte:
hiperirigatie difuza, hiperirigatie focala intratumo-
rala. Tn doud cazuri cu tablou ecografic de sectoare
necrotizate, semnalul Doppler a fost absent.

Concluzii. Ecografia transrectala este metoda
de electie in diagnosticul leziunilor prostatice. Re-
lativa accesibilitate, relatia cost/eficientd, obtinerea
rapida a informatiei si posibilitatea repetarii multi-
ple, lipsa nocivitatilor pune examinarea ecografica
transrectala, cu folosirea examenului Doppler, pe
prim-plan in diagnosticul formatiunilor tumorale
ale prostatei.




