Editorial

Avaliacao por imagem na sindrome metabdlica:
além da esteatose

Imaging evaluation in metabolic syndrome: beyond steatosis

Mauricio Zapparoli*

A sindrome metabdlica é caracterizada pela associacéo de
fatores que aumentam diretamente o risco de doenca cardiovas-
cular aterosclerotica e diabetes tipo 2, como obesidade visceral,
dislipidemia, hipertensao arterial sistémica e resisténcia a insulina,
com consequente aumento de mortalidade™®. Estima-se que esta
condicao afete 25% da populagao mundial, constituindo impor-
tante problema de salde publica®. A manifestacéo hepética da
sindrome metabdlica é a esteatose®.

Quando relacionada a sindrome metabdlica, a esteatose faz
parte do espectro da doenca hepatica gordurosa ndo alcodlica
(DHGNA), a forma mais frequente de hepatopatia difusa. A maio-
ria dos casos se manifesta como esteatose simples, mas até 30%
evoluem para esteato-hepatite, que pode progredir para fibrose e,
em 15% a 20% dos casos para cirrose, com aumento do risco de
hepatocarcinoma®4®. E provavel que exista também relagao
causa-efeito direta da DHGNA na patogénese de doenga ateroma-
tosa®. O diagnostico precoce e o monitoramento do tratamento
da DHGNA s&o, portanto, de fundamental importancia®.

A literatura radioldgica brasileira vem, recentemente, desta-
cando muito a importancia dos exames de imagem no estudo das
doencas hepéticas®*Y. Especificamente no contexto da estea-
tose, estudos por imagem tém importante papel, como demons-
trado na pesquisa desenvolvida por Cruz et al.*?, publicada neste
numero da Radiologia Brasileira. Neste trabalho os autores en-
contraram que a prevaléncia de esteatose hepatica em pacientes
referidos para realizagdo de ultrassonografia (US) abdominal em
Aracaju, Sergipe, foi 29,1% — semelhante a observada na litera-
tura mundial —, trazendo interessante discussao sobre o assunto e
demonstrando a utilidade da US na identificag&o inicial néo inva-
siva de DHGNA e na graduagao qualitativa da esteatose®#12),

Mais importante do que a quantificagao ou graduacao de
esteatose € a identificagao de pacientes com DHGNA que evoluem
ou que apresentam maior risco de desenvolver esteato-hepatite.
A biopsia hepatica é considerada o método de referéncia para este
fim, porém, é uma técnica invasiva, com potencial para compli-
cagdes, e que esta sujeita a erros de amostragem®*+1314 ym
dos maiores desafios, atualmente, é a identificagdo de uma forma
nao invasiva, precisa, pratica e reprodutivel que possa substituir a
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andlise histologica. A ressonancia magnética (RM) é um método
bastante promissor neste contexto, em razao da sua capacidade
Unica em extrair informacoes de diferentes componentes teciduais
e identificar marcadores de atividade inflamatoria, como depdsito
de ferro, edema e fibrose®+*%,

O aumento da concentragao hepatica de ferro, mesmo que
pequeno, parece estar relacionado a resisténcia a insulina, aumento
do risco de esteato-hepatite e desenvolvimento de hepatocarci-
noma, estimulando a fibrogénese e carcinogénese™®. A concen-
tragao de ferro hepatico pode ser facilmente determinada por RM,
e recentemente foram desenvolvidas sequéncias robustas, utilizando
principios de chemical-shift e relaxometria T2*, para calcular si-
multaneamente a densidade de prétons da fragao de gordura (PDFF)
e a concentragao de ferro no parénquima hepatico de forma mais
precisa, com correcao de fatores de viés™*19). Inflamagao e ne-
crose levam a edema, que pode ser identificado utilizando sequén-
cias de RM ponderadas em T2 com saturagao de gordura, com
potencial para graduagao semiquantitativa de atividade necroin-
flamatéria por intermédio da relagéo de sinal entre figado e gor-
dura®®. A elastografia por RM é uma modalidade cada vez mais
difundida que permite a avaliagao de fibrose hepéatica com acuréa-
cia, englobando a totalidade do parénquima™®?”.

A sindrome metabdlica tem grande importancia para radiolo-
gistas, pela capacidade que diferentes métodos de imagem tém
em demonstrar alteracoes hepéaticas em pacientes assintomati-
cos, e o trabalho de Cruz et al. demonstra a relevancia da US no
rastreamento da esteatose™™?. Avancos tecnoldgicos tém tornado
a RM um método cada vez mais importante na avaliagao comple-
mentar de pacientes diagnosticados com DHGNA, por sua habili-
dade em caracterizar biomarcadores que permitem selecionar pa-
cientes com maior risco de desenvolvimento de esteato-hepatite
e doengas cardiovasculares™®. Com a validagéo de técnicas mais
recentes e precisas para avaliagao quantitativa simultanea da PDFF
e da concentragao de ferro, e sequéncias que permitem identifi-
car atividade necroinflamatéria e fibrose, o0 método promete ser
one-stop-shop na avaliagdo de hepatopatias difusas e ter impor-
tante impacto no manejo desses pacientes.
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