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Ecodoppler abdominal

Ecodoppler

Médicos do Sistema Nacional de Saude
Departamento da Qualidade na Saude (dgs@dgs.pt)

Nos termos da alinea c) do n2 2 do artigo 22 do Decreto Regulamentar n? 66/2007, de 29 de maio,
na redacdo dada pelo Decreto Regulamentar n2 21/2008, de 2 de dezembro, a Direcdo-Geral da
Saude, por proposta do Departamento da Qualidade na Saude, emite a seguinte

| = NORMA

1) O exame ecodoppler abdominal deve ser efetuado nas seguintes situagoes:

a)

b)

c)

d)

e)

f)

g)

h)

j)

na doenga arterial oclusiva do setor iliaco;
no seguimento de doentes com aneurisma da aorta abdominal de pequeno didametro;

de diagndstico e monitorizacao da progressao da doenca oclusiva ou aneurismatica das
artérias renais, em doentes com hipertensdo arterial de dificil controlo, com
insuficiéncia renal crénica, diminuicdo do tamanho renal, sopro abdominal, doenca
oclusiva ou aneurismatica da aorta ou de outros territérios arteriais e edema pulmonar
de repeticdo sem substrato cardiaco concordante “flushing pulmonary edema”;

em doentes com suspeita de angina intestinal (dor epigastrica intensa, pds prandial
acompanhada de inibicdo alimentar e emagrecimento) para o diagndstico de doenca
oclusiva ou aneurismatica das artérias viscerais;

no seguimento de doentes submetidos a procedimentos de revascularizagao cirurgica
ou endovascular por doenga oclusiva ou aneurismatica dos territérios aorto-iliaco, renal
ou visceral;

no diagndstico e no seguimento da sua evolugdo nos casos de suspeita de trombose
venosa profunda das veias iliacas e da veia cava inferior;

na identificacdao de varicocelo pélvico nos casos de supeita de sindrome de congestao
pélvica (antes de se efetuar exames de segunda linha como a angio-RM);

na suspeita de trombose da veia porta como as coagulopatias primdrias e secunddrias a
situacGes inflamatdrias e para-neoplasicas, particularmente no carcinoma hepato-
celular;

na suspeita e vigilancia da trombose das veias supra-hepaticas, particularmente em
situacGes de faléncia hepatica aguda (Sindroma de Budd-Chiari);

no diagndstico e estudo de situagdes de hipertensdo portal, particularmente nas
formas néo cirrédticas;
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2)

k) na avaliacdo de situagGes de estudo pré e pds transplante hepatico;
[) no estudo da paténcia de shunt transjugular intra-hepatico porto-sistémico (TIPS);
m) na avalia¢cdo de vascularizagdao de massas abdominais, nomeadamente se puncionaveis.

As excecdes a presente Norma sao fundamentadas clinicamente, com registo no processo
clinico.

Il - CRITERIOS

a)

O exame ecodoppler abdominal consiste no estudo nao-invasivo dos vasos abdominais, deve
ser realizado nas indicag¢des clinicas apropriadas e deve incluir consoante a indicacao clinica:

i) estudo aorto-iliaco: efetuado para avaliacdo da doencga obstrutiva e/ou aneurismatica e
deve incluir a apreciacdo da aorta e de ambos os eixos iliacos. Integra-se
frequentemente na avaliacdo da doenca arterial oclusiva dos membros inferiores
complementando o ecodoppler arterial dos membros inferiores;

ii) estudo renal e visceral: efetuado para avaliacdo da doenca obstrutiva das artérias
renais e das artérias viscerais (tronco celiaco e artéria mesentérica superior). Deve
incluir também a apreciacdo da aorta abdominal;

iii) estudo venoso abdominal: efetuado para avaliacdo de trombose venosa da veia cava
inferior e dos eixos venosos iliacos.

Il - AVALIACAO

a)

b)

c)

d)

A avaliacdo da implementacdo da presente Norma é continua, executada a nivel local, regional
e nacional.

A parametrizacdo dos sistemas de informacdo para a monitorizacdo e avaliacdo da
implementacdo e impacte da presente Norma é da responsabilidade das administracdes
regionais de salude e das dire¢des dos hospitais.

A efetividade da implementac¢do da presente Norma e a emissado de diretivas e instru¢des para
0 seu cumprimento é da responsabilidade dos conselhos clinicos dos agrupamentos de centros
de saude e das dire¢des clinicas dos hospitais.

A Direcao-Geral da Saude, através do Departamento da Qualidade na Saude e da
Administracao Central do Sistema de Saude, elabora e divulga relatérios de progresso de
monitorizagao.

A implementacdo da presente Norma é monitorizada e avaliada através dos seguintes
indicadores, que constam nos bilhetes de identidade que se encontram em anexo e que dela
fazem parte integrante:

i) Percentagem de pessoas inscritas com prescricdo de ecodoppler abdominal;

ii) Valor de prescricdo de ecodoppler abdominal por doente inscrito.
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IV - FUNDAMENTAGAO
Doenga arterial oclusiva ou aneurismatica do setor aorto-iliaco

a) O estudo dos doentes com patologia obstrutiva arterial dos membros inferiores deve incluir o
estudo do setor aorto-iliaco com ecodoppler abdominal sempre que houver suspeita clinica
(diminuicao dos pulsos artérias e sopros sobre os trajetos vasculares)®.

b) Este exame permite a identificagdo da doengca e a sua localizagdo topografica sendo
importante na definicdo do tratamento ou da técnica angiografica subsequente.

c¢) Na doenca aneurismatica, o ecodoppler abdominal (na sua componente ultrassonografica)
estd indicado para medicdo do didmetro da aorta em ambiente de rastreio ou para
confirmacdo do diagndstico de aneurisma da aorta e determinacdo da sua dimens3o®”.

d) Esta técnica esta ainda indicada no seguimento dos doentes tratados por cirurgia endovascular

permitindo monitorizar o didmetro do saco bem como demonstrar a presenca de endoleaks?>.

e) O seguimento sistematico com ecodoppler dos doentes tratados por cirurgia convencional é
mais controverso, uma vez que as complicacdes arteriais sdo menos frequentes.

Tradicionalmente é recomendado, na auséncia de suspeita clinica, o seguimento com

ecodoppler de controlo, enquanto que alguns autores sugerem a realizacdo de tomografia
computorizada em cada 5 anos>.

Doenga arterial oclusiva ou aneurismatica das artérias renais e viscerais

f) O ecodoppler das artérias renais constitui um exame de primeira linha na identificacdo da
doenca oclusiva das artérias renais* No entanto, deve ser salvaguardo o facto de ser muito
dependente do operador e do equipamento tendo em vista o rigor diagndstico.

g) Em laboratdrios de exceléncia os niveis de sensibilidade e especificidade publicados sdo

superiores a 90%">.

h) N3do estd indicado o rastreio da doenga renal oclusiva na populacdo global de doentes
hipertensos por ndo ser custo-efetivo, uma vez que a sua prevaléncia é reduzida (cerca de 1-
4%). No entanto, existem grupos de maior risco, com maior prevaléncia de estenose das

artérias renais e nestes justifica-se a sua pesquisa sistematica’.

i) Pertencem a estes grupos os doentes com hipertensdo arterial de dificil controlo, com
insuficiéncia renal crénica, diminuicao do tamanho renal, sopro abdominal, doenga oclusiva ou
aneurismatica da aorta ou de outros territérios arteriais e ainda os que apresentam edema
pulmonar de repeticdo sem substrato cardiaco concordante “flushing pulmonary edema”.

j) A doenca arterial oclusiva com envolvimento das artérias viscerais é pouco frequente e
geralmente associa-se a lesdes da aorta. No entanto, a sua detecdo é relevante uma vez que se
associam a risco significativo de eventos agudos de isquemia intestinal os quais determinam

mortalidade elevada.
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k) A pesquisa de doenca obstrutiva do tronco celiaco e da artéria mesentérica superior deve ser
efetuada em doentes com suspeita de angina intestinal (dor epigdstrica intensa, pds-prandial e
acompanhada de inibi¢ao alimentar e emagrecimento).

[) O ecodoppler abdominal visceral apresenta rigor diagndstico elevado na identificagdao destas
lesdes®.

Trombose Venosa iliaca e da veia cava inferior

m) O ecodoppler abdominal permite a visualizagdo da veia cava e das veias iliacas e é adequado a
identificacdo dos processos de flebotrombose que envolve estes territérios.

V - APOIO CIENTIFICO

a) Luis Mendes Pedro (coordenacdo cientifica), J. Fernandes e Fernandes, Anténio Faria Vaz
(coordenacdo executiva).

b) A presente Norma foi visada pela Presidéncia da Comissao Cientifica para as Boas Praticas
Clinicas.

c) Aversdo de teste da presente Norma vai ser submetida a audicdo das sociedades cientificas.

d) A presente Norma foi elaborada pelo Departamento da Qualidade na Saude da Dire¢cdo-Geral
da Saude e pelo Conselho para Auditoria e Qualidade da Ordem dos Médicos, ao abrigo de
protocolo entre a Direcdo-Geral da Saude e a Ordem dos Médicos, no ambito da melhoria da
Qualidade no Sistema de Saude.

e) Foram subscritas declaragdes de interesse de todos os peritos envolvidos na elaborac¢do da
presente Norma.

f) Durante o periodo de audicdo sé serdo aceites comentdrios inscritos em formuldrio préprio
disponivel no site desta Direcdo-Geral, acompanhados das respetivas declaragdes de interesse.
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BILHETES DE IDENTIDADE

Designacao Percentagem de pessoas inscritas com prescri¢cdo de eco-doppler abdominal

Tipo de Indicador QUALIDADE TECNICA/EFECTIVIDADE Entidade Gestora

Tipo de falha Periodo aplicavel

Objectivo Aplicar a Norma da DGS

Descricdo do Indicador Indicador que exprime a capacidade de diagnéstico e terapéutica

Freq.uen.ua 99 Trimestral Unidade de medida Percentagem
monitorizacdo

Responsavel pela Férmula A/Bx100

monitorizagédo

ACES/ ARS
Output Percentagem de inscritos

a definir ao fim de um ano de aplicagédo da
norma

" : . a definir ao fim de um ano de aplicagéo da
Orgéo fiscalizador ARS Meta norma plicag

HEVAN =L EWEEToJolgil (sl Dia 25 do més n+1 Valor de Referéncia

Numerador:

- Denominador

sl . ~ - Ter registo de prescrigéo de eco-doppler abdominal (c6digos tabela convengdes 716.1
Critérios de inclusédo 9 P ¢ PP (codig ¢ )
Denominador:

- Terinscricdo no ACES no periodo em andlise

Observacdes

Factor critico Aqualidade do indicador depende da prescri¢éo electrénica de exames

Unidade de medida

Variaveis Definigéo Fonte Informacgédo/ Sl

NUmero de pessoas com prescrigdo de eco-

] SIUSF/UCSP N°de inscritos
doppler abdominal

A - Numerador

B - Denominador Numero de pessoas inscritas SIUSF/UCSP N°de inscritos
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Designacéo Valor de prescricdo de eco-doppler abdominal por doente inscrito

Tipo de indicador EFICIENCIA Entidade Gestora ACES

Tipo de falha Perfodo aplicavel Ano

Objectivo Monitorizar o valor prescrito e aplicar a Norma da DGS

Descricdo do indicador Indicador que exprime o valor de prescrigdo de eco-doppler abdominal

Frequéncia de

e Trimestral Unidade de medida €
monitorizacéo

2 0 AlB
Responsavel pela Férmula

D = ACES/ ARS
monitorizacao

Output Valor da prescri¢do por doente

a definir ao fim de um ano de aplicacédo da
norma
a definir ao fim de um ano de aplicagédo da
norma

IEVANIITESEWE=Tofol gt lo Ml Dia 25 do més n+1 Valor de Referéncia

Meta

Orgao fiscalizador ARS

Numerador:

- Valor de prescri¢éo de eco-doppler abdominal (cédigo tabela convengdes 716.1)
Critérios de inclusdo . .

Denominador:

- Terinscricdo no ACES no periodo em andlise

Observacdes

Factor critico Aqualidade do indicador depende da prescricéo electrénica de exames

Variaveis Defini¢éo Fonte Informacéo/ Sl Unidade de medida

Valor das prescri¢cdes de eco-doppler

X SIUSF/UCSP €
abdominal

A - Numerador

B - Denominador Numero de pessoas inscritas SIUSF/UCSP N° de inscritos
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