ORAL PRESENTATIONS

esfor¢o farmacologico, dois estudos sequenciais: o primei-
ro com o convencional gated de 8 f (A) e o segundo com
16 f(B). As imagens foram processadas com WBR. O se-
gundo estudo foi ainda transformado por uma aplicagao
(UltraSPECT®™) que simula uma aquisic¢éo de 8 f (C). Os
trés estudos de cada doente foram posteriormente proces-
sados pelo QGS de Germano para determinacao dos para-
metros funcionais [frac¢ao de ejeccao ventricular esquerda
(FEVE), volumes telesitolico (VTS) e telediastolico (VTD),
velocidade maxima de enchimento (PFR) e esvaziamento
(PER) e tempo para o enchimento maximo (TPFR)], assim
como os scores de motilidade (SMS) e espessamento
(STS).

Foram determinadas as médias e desvios padrao de cada
parametro e a analise comparativa emparelhada foi reali-
zada pelo teste ¢ de Student (p) e pela determinagdo do
coeficiente de correlagao (CC).
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Introdugdo: O edema pulmonar ¢ uma das principais causas
de insuficiéncia respiratdria, levando a uma consideravel
investigacdo na area. De acordo com a literatura, induzir
experimentalmente edema pulmonar ndo ¢ uma tarefa sim-
ples. Foram propostos alguns métodos para tentar mime-
tizar esta patologia humana, levando, obviamente, a dife-
rentes tipos de edema pulmonar.

Resultados: Objectivos: Este trabalho pretende usar liposomas gigan-
tes termola-
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- Entre A e B: os valores determinados a partir dum ciclo
cardiaco de 16 fsdo ligeiramente superiores paraa FEVE
(»<0,0001), a custa dum VTS menor (p <0,005), existindo
uma excelente correlagdo tanto para a FEVE, como para os
volumes. Nao houve diferencas significativas nos parame-
tros de enchimento, nem nos scores. O PER revela-se con-
tudo estatisticamente diferente (p <0,01).

- Entre B e C: a analise comparativa revela uma correc¢ao
das diferencas da FEVE entre A e B, a custa dum aumento
do VTD (p <0,001) e uma correc¢do das diferencas do
PER. Os scores nao apresentam diferengas signifi-
cativas.

- Entre A e C: a comparagdo mostra algumas diferengas
nos volumes, apesar de ndo haver repercussdo na FEVE.
Os parametros de enchimento e de esvaziamento, assim
como os scores ndo apresentam diferengas significativas.
Conclusodes: 1°— O método de transformagao dum estudo
adquirido com 16 frames em § frames permite inferir com
seguranga as diferencas entre um estudo adquirido com 8
e com 16 frames, sem a necessidade de adquirir o estudo
com 8§ frames.

2° — AFEVE, volumes e scores de motilidade e espessa-
mento ndo apresentam diferengas valorizaveis entre os
estudos com 16 e com § frames.

3° — Apesar da auséncia de correlag@o estreita, ndo se
observaram diferencas estatisticamente significativas na
determinacao dos pardmetros de enchimento entre os dois
métodos.

4° — O parametro de esvaziamento ¢ o Unico que difere
significativamente entre os dois métodos.
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agudo nao-
cardiogénico, induzido em ratos Wistar.

Material e Métodos: O composto seleccionado para tentar
induzir esta patologia foi a a-naftiltioureia, através do
aumento da permeabilidade vascular pulmonar. Foi usada
trioleina como veiculo solubilizador para administragdo
intraperitoneal (60 mg/Kg de massa corporal). Estes GUV’s
foram desenvolvidos por nos usando uma mistura de
lipidos aprovados para utilizagdo clinica (DSPC/EPG/CHOL
60%/10%/30%, respectivamente) (DSPC = diestearoilfos-
fatidilcolina, EPG = fosfatidilglicerol, CHOL = colesterol).
Os GUV’s podem encapsular compostos hidrossoltveis e
liberta-los nos capilares pulmonares. Um radiofarmaco
hidrossoluvel e difusivel (99mTc-DMSA), administrado
por injecgdo iv, ird marcar o espago de agua intersticial
pulmonar e a sua taxa de desaparecimento estara corre-
lacionada com a dimens@o deste espago. O 99mTc-DTPA
foi escolhido como contraprova, uma vez que ¢ um radio-
tracador hidrossoltivel mas nao-difusivel. Os animais foram
divididos em 2 grupos: DMSA e DTPA. Para cada radio-
farmaco organizaram-se 2 sub-grupos: controlo e edema,
aos quais se administraram os GUV’s radiomarcados
arrefecidos (20°C) na veia femoral. Uma vez que os dados
ndo seguem uma distribui¢do gaussiana, usou-se o teste
de Mann-Whitney para compar os grupos, tendo estes
sido avaliados ao nivel de significancia de 5%. Em todo o
caso, foram também determinados os intervalos de con-
fianga a 95%. A analise dos dados efectuou-se usando a
aplicagdo STATISTICA® (version 8).

Resultados: Foram efectuados estudos de biodistribuigao,
mostrando a existéncia de edema pulmonar quatro horas
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post-injeccdo de ANTU. Apods a aquisi¢do de imagens
dindmicas, foram colhidas amostras de varios 6rgaos para
contagem de radioactividade (por ex: pulméo, rim, urina,
figado, sangue).

Discussdo: Entre os animais controlos ¢ com edema, usan-
do 99mTc-DMSA-GUV’s, foram observadas diferencas
estatisticamente significativas (ex: pulmao —p = 0,036 ¢
rim—p = 0,016), enquanto para os 99mTc-DTPA-GUV’s o
valor de p €, respectivamente, 0,835 ¢ 0,531. Comparando
DMSA e DTPA, nos ratos com edema existem sempre
diferengas estatisticamente significativas (ex: pulmao —p
=0,001, rim—p =0,008).

Conclusoes: Os GUV’s produzidos, encapsulando este tipo
de radiotragadores, permitem a detec¢do efectiva de edema
pulmonar através de uma técnica facil, ndo-invasiva, pouco
dispendiosa e reprodutivel. A metodologia proposta podera
ajudar no diagnostico clinico desta patologia de um rapido
e eficaz.
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Introducdo: Recentemente, as limitagdes da angiografia
corondria tém sido evidenciadas por ecografia endovas-
cular de corondrias sem alteracdes angiograficas signifi-
cativas, identificando placas aterosclerdticas e diminuigdo
da reserva de fluxo coronario, ambos sugestivos de esta-
dios iniciais de doenga aterosclerdtica e de disfungao mi-
crovascular. Estes resultados tém levado a ponderar se a
evidéncia cintigrafica de isquemia em doentes com coro-
narias angiograficamente normais correspondera a
verdadeiros falsos-positivos.

Objectivo: Analisar os resultados da CPM e o prognostico
dos doentes com coronarias angiograficamente normais/
quase normais (CAN).

Material e Métodos: Dos 188 doentes submetidos a CPM,
No Nosso servico, para avaliagdo de risco pré-cirurgico ou
de dor toracica, entre 01/01/2006 e 30/06/2008, foram
seleccionados todos os que apresentaram CAN e ndo ti-
nham antecedentes de patologia cardiaca/coronaria prévia.
Foram revistos os resultados das CPMs dos 40 doentes
seleccionados e pesquisada a ocorréncia de eventos car-
diovasculares (ECV) no periodo de seguimento. Foi ava-
liada a presenca de factores de risco cardiovascular
(FRCV): diabetes, hipertensao arterial, insuficiéncia renal
crénica, habitos tabagicos, doenga cérebro-vascular, doen-
c¢a vascular periférica, dislipidemia e histéria familiar de
doenga coronaria. Calculou-se o indice de massa corpo-

ral. O seguimento dos doentes foi obtido directamente
junto dos proprios e por revisao dos registos clinicos hos-
pitalares.

Resultados: Foram analisados os dados de 40 doentes,
dos quais 23 eram do sexo feminino (57,5%), ¢ a idade
média foi de 60,5 + 11,4 anos. Dezassete doentes (42,5%)
tinham, pelo menos, trés FRCVs. As CPMs revelaram um
summed stress score médio de 6,7 = 3,3. Vinte e oito doentes
(70%) tinham um defeito ligeiro de perfusio, sete (17,5%)
tinham defeitos moderados/severos e cinco (12,5%) tinham
CPMs normais/quase normais. Na sua maioria (86,5%) os
defeitos de perfusao eram reversiveis. Metade dos doentes
estava medicada com farmacos cardioprotectores no dia
da prova. A duragdo média do seguimento foi de 16,8 +9,2
meses. Durante este intervalo de tempo, cinco (12,5%)
doentes tiveram dor toracica anginosa recorrente, tendo
procurado observagao clinica, ¢ um (2,5%) teve um sin-
drome coronario agudo. Destes seis doentes, um tinha
CPM normal e cinco tinham defeitos reversiveis da per-
fusao.

Discussao/Conclusdo: A maioria dos doentes da nossa
amostra tinha multiplos FRCV e apresentou defeitos de
perfusao reversiveis, o que sugere a presenca de isquemia.
Cinco dos doentes (15,6%) com evidéncia de isquemia do
miocardio na CPM e com CAN sofreram um ECV. A inter-
pretacao destes resultados deve, contudo, ter em conta o
elevado nimero de doentes sob terapéutica com farmacos
anti-anginosos e IECA, facto este que podera ter influen-
ciado os resultados obtidos.
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Introdug@o e objectivos: A metodologia de reconstrucao
tomografica WBR tem a vantagem sobre o método con-
vencional de retroprojecgdo filtrada, de melhorar a reso-
lug¢do da imagem, tendo sido optimizada para aquisi¢des
de menor tempo.

Este método tem vindo a ser aperfeigoado de modo a que
os tempos de aquisicdo sejam mais curtos ou mais util
ainda de modo a que a actividade administrada ao doente
pudesse ser reduzida. Foi-nos facultado pela UltraSPECT
testar o novo software Xpress3 que permite aquisigoes
no tempo utilizado nas processadas com WBR, adminis-
trando aos doentes metade da actividade do radiofarmaco.
Material e métodos: Foram estudados 15 doentes sub-
metidos a gated-SPECT em esfor¢o ¢ repouso em que se
administrou Y4 da actividade habitual (11-13 mCi em esforgo
¢ 5-6 mCi em repouso).
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