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Tomografia computadorizada dos seios paranasais na avaliacao
pré-cirurgia endonasal

Computed tomography of the paranasal sinuses in the preoperative evaluation of candidates for endonasal surgery

Eloisa Maria Santiago Gebrim*

A tomografia computadorizada (TC) € o método de ima-
gem de escolha para avaliagao do paciente com rinossinusite
cronica, principalmente daquele que sera submetido a cirurgia
endonasal. Para que esse procedimento seja efetuado com
seguranca, prevenindo-se lesoes iatrogénicas, € fundamental
que o cirurgiao tenha o adequado mapeamento das estruturas
osseas das cavidades paranasais e de suas vias de drenagem,
das variagbes anatdmicas, principalmente das que possam
estar relacionadas a complicacoes e fracassos dos procedi-
mentos™. Porém, muitas vezes informacdes importantes da
anatomia das cavidades paranasais nao sao registradas no
laudo radiologico.

Um questionamento que o radiologista deve sempre fazer
é se o relatério do exame estéa fornecendo as informacoes ne-
cessarias ao médico solicitante, principalmente nos exames
realizados em avaliagdes pré-cirlrgicas. Em relacao aos rela-
torios de TC de seios paranasais, isso muitas vezes ndo esta
acontecendo.

Um estudo realizado no Canada com médicos otorrinola-
ringologistas mostrou que a maioria desses profissionais (67 %)
gostaria de ter mais informacoes relevantes nos relatérios das
TCs dos seios paranasais. Segundo esse estudo, muitas infor-
macoes fundamentais no planejamento pré-cirtirgico ndo sao
incluidas nos relatérios®.

Diversos artigos na literatura fazem revisao anatomica
das cavidades paranasais®®, descrevendo variacées impor-
tantes para o sucesso do procedimento endonasal, propondo
laudos estruturados ou check-list que devem conter no rela-
tério de uma TC de seios paranasais®®. O'Brien et al.®® suge-
riram a utilizagdo do mnemonico CLOSE - placa Cribriforme,
Lamina papiracea, célula de Onodi, pneumatizacao do Seio
esfenoide, artéria Etmoidal (anterior) - para memorizacdo das
principais estruturas que devem ser citadas em um relatorio
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de seios paranasais. Esses artigos enfatizam a importancia da
comunicacgao entre radiologistas e cirurgioes, visando a melhora
da qualidade dos relatorios.

A criagao de laudos estruturados e contextuados tem sido
proposta nas diversas areas da radiologia, inclusive em neuror-
radiologia'®. Os laudos estruturados tém vantagens, em rela-
¢ao aos laudos livres, de assegurarem a uniformidade e clareza
das informacoes relatadas, aumentando a sua qualidade e fa-
cilitando sua utilizacdo para busca em pesquisas cientificas®.
Os laudos contextuados sao uma variagao dos laudos estrutu-
rados, nos quais existem modelos de laudos para os diferentes
contextos clinicos. Assim, o radiologista ira fornecer as informa-
coes importantes para uma dada doenga ou situacao clinica,
como avaliacdo pré-cirdrgica. Mamlouk et al.” propuseram
modelos de laudos contextuados para diferentes situagoes cli-
nicas em neurorradiologia, como estadiamento de tumores em
cabeca e pescogo, esclerose multipla, avaliagdo pré-cirdrgica
de hipofise e também dos seios paranasais. O laudo contex-
tuado para avaliacao pré-cirlrgica endonasal proposto por es-
ses autores inclui a descricao dos achados de espessamento
mucoso nas cavidades paranasais e lista as diferentes varia-
¢oes anatémicas que devem ser citadas'™.

No ndmero anterior da Radiologia Brasileira, Niemeyer et
al.® fazem uma revisdo anatdmica dos seios paranasais. Os
autores ressaltam a importancia do exame de TC na avaliagao
dos seios paranasais e suas variantes anatdmicas, fornecendo
informacoes fundamentais para diagnéstico e planejamento
cirargico.

Os recentes avancos da cirurgia endonasal, possibilitando
também o acesso a doencas da base do cranio anterior, média
e posterior, tornam imprescindivel a realizagao de exames de
imagem na avaliacao pré-cirurgia, incluindo TC, angio-TC e res-
sonancia magnética, ampliando o papel do radiologista, que
deve ter conhecimento dessa complexa anatomia e fornecer
as informacgdes que serao importantes no planejamento cirar-
gico™9),
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