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PALAVRAS-CHAVE Resumo

Tomografia Introducdo: A capacidade de a TC cardiaca fornecer um mapa anatoémico preciso e excluir a
computorizada presenca de trombo intracardiaco é conhecida. O objetivo deste estudo foi avaliar o impacto
cardiaca; da otimizacdo de protocolos e evolucado tecnologica nas doses de radiacdo e contraste e na
Fibrilhacao auricular; qualidade de imagem dos exames de TC cardiaca prévia a ablacao de fibrilhagao auricular (FA).
Dose de radiacao; Métodos: Registo prospetivo de doentes consecutivos de centro Unico, foram incluidos os que
Auricula esquerda fizeram TC cardiaca num contexto de avaliacdo prévia a ablacdo de FA (n=270), distribuidos

em trés grupos: Grupo 1, constituido pelos primeiros 150 doentes; Grupo 2, os Gltimos 60 doen-
tes feitos no mesmo aparelho; Grupo 3, os primeiros 60 doentes do novo aparelho. Avaliamos
a otimizacao do protocolo com base na dose de radiacao, no volume de contraste, na neces-
sidade de aquisicao complementar e na avaliagcdo objectiva da qualidade de imagem (racios
sinal/ruido, contraste/ruido e homogeneizacao de densidade AE/AAE).

Resultados: Houve uma reducao significativa da radiacao entre cada um dos grupos e da dose
de contraste entre o primeiro e o Gltimo grupo (G1: 5,6 mSv e 100ml; G2: 1,3mSv e 90 ml;
G3: 0,6 mSv e 65ml). Apesar das menores doses de radiacao e contraste, o Grupo 3 apresen-
tou resultados significativamente melhores de qualidade de imagem (racios sinal/ruido 13,5;
contraste/ruido 14,8; homogeneizacao de densidade 0,92).
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Correio eletrénico: paraujogoncalves@yahoo.co.uk (P. de Aralijo Goncalves).

https://doi.org/10.1016/j.repc.2018.03.011
0870-2551/© 2018 Sociedade Portuguesa de Cardiologia. Publicado por Elsevier Espaiia, S.L.U. Este € um artigo Open Access sob uma licenca
CC BY-NC-ND (http://creativecommons.org/licenses/by-nc-nd/4.0/).


https://doi.org/10.1016/j.repc.2018.03.011
http://www.revportcardiol.org
http://crossmark.crossref.org/dialog/?doi=10.1016/j.repc.2018.03.011&domain=pdf
mailto:paraujogoncalves@yahoo.co.uk
https://doi.org/10.1016/j.repc.2018.03.011
http://creativecommons.org/licenses/by-nc-nd/4.0/
http://creativecommons.org/licenses/by-nc-nd/4.0/
http://creativecommons.org/licenses/by-nc-nd/4.0/
http://creativecommons.org/licenses/by-nc-nd/4.0/
http://creativecommons.org/licenses/by-nc-nd/4.0/
http://creativecommons.org/licenses/by-nc-nd/4.0/
http://creativecommons.org/licenses/by-nc-nd/4.0/
http://creativecommons.org/licenses/by-nc-nd/4.0/
http://creativecommons.org/licenses/by-nc-nd/4.0/
http://creativecommons.org/licenses/by-nc-nd/4.0/

874

H. Marques et al.

KEYWORDS
Cardiac computed
tomography;
Atrial fibrilation;
Radiation dose;
Left atrium

Conclusdo: A otimizacao de protocolos e a evolucdo tecnolégica permitiram reducdes signifi-
cativas nas doses de radiacdo e de contraste usadas na TC cardiaca pré-ablacdo de FA, sem
prejudicar a qualidade de imagem.

© 2018 Sociedade Portuguesa de Cardiologia. Publicado por Elsevier Espafa, S.L.U. Este é um
artigo Open Access sob uma licenca CC BY-NC-ND (http://creativecommons.org/licenses/by-
nc-nd/4.0/).

Cardiac computed tomography previous to atrial fibrillation ablation - effects
of technological improvements and protocol optimization

Abstract

Background: Cardiac computed tomography (CT) can provide a precise tridimentional anato-
mic map and exclude intra-cardiac thrombus. We aimed to access the impact of CT protocol
optimization and technological evolution on the contrast and radiation dose as well as on image
quality previous to atrial fibrillation (AF) ablation.

Methods: From a prospective registry of consecutive patients who underwent cardiac CT in
a single center, we selected 270 patients in whom the CT was done for evaluation prior to AF
ablation and they were distributed in 3 groups: Group1: the first 150 patients included; Group2:
the last 60 patients performed with the same CT scanner; Group3: the first 60 exams performed
with the new CT scanner. Quality of the protocol was access based on radiation dose, contrast
volume used, the use of a second (delayed) acquisition, and on quantitative image quality
analisis (signal to noise and contrast to noise ratios; density homogeneity racio between LA and
LAA).

Results: We found a significant radiation dose as well as contrast dose reduction between the
first and last subgroups (G1: 5,6 mSv and 100 ml; G2: 1,3 mSv and 90 ml; G3: 0,6 mSv and 65 ml).
Even though group 3 had less radiation and contrast used it still had better quantitative image
quality (signal/noise of 13,5; contrast/noise 14,8; density homogeneity racio of 0,92).
Conclusion: Protocol optimization and technology both contributed to significant lower radia-
tion dose and contrast volume used on cardiac CTs prior to AF ablation, without compromising
image quality.

© 2018 Sociedade Portuguesa de Cardiologia. Published by Elsevier Espana, S.L.U. This is an
open access article under the CC BY-NC-ND license (http://creativecommons.org/licenses/by-
nc-nd/4.0/).

Introducéo e objetivos

O isolamento percutaneo das veias pulmonares esta bem
estabelecido para o tratamento da fibrilhacao auricular, é
uma area de grande desenvolvimento clinico e tecnolé-
gico nos ultimos anos'. Antes da sua feitura, é necessaria
a exclusdo de trombo intracardiaco, nomeadamente no
apéndice auricular esquerdo (AAEsq)>™“. A obtencdo pré-
via de mapa anatémico 3D da auricula esquerda (AEsq)
e das veias pulmonares facilita o procedimento, contribui
para a sua seguranca, reduz a radiacao a que o doente
é submetido durante a ablacdo e podera aumentar a sua
acuidade’-®.

A tomografia computorizada (TC) cardiaca € um método
imagioldgico com capacidade para fornecer toda essa
informacao (exclusao de trombo e informacao anatémica) de
forma nao invasiva’, pelo que tem ganhado preponderancia
nesses doentes (Figura 1)'°. Este trabalho tem por objetivo
avaliar a otimizacao dos protocolos de TC cardiaca prévia
a ablacao de fibrilhagao auricular (pré-ablagao), tem por
base a dose de radiacao e de contraste e a qualidade diag-
nostica, tem em conta o aumento da experiéncia do centro
e 0s avancos tecnologicos disponiveis.

Métodos

Desenho do estudo e populagao

De um registo prospetivo de centro Unico de grande volume
doentes submetidos a avaliacdo por TC cardiaca ja des-
crito anteriormente'’, selecionaram-se todos aqueles cuja
indicacdo foi a avaliacdo prévia a ablacdo de fibrilhacao
auricular (pré-ablagao). Desses foram constituidos trés gru-
pos de doentes consecutivos, independentes: Grupo 1 - Os
primeiros 150 doentes consecutivos incluidos no registo;
Grupo 2 - Os ultimos 60 doentes efetuados com o mesmo
aparelho de TC que tivemos disponivel - TC dupla-ampola
de 1.4 geracdo, com 64 cortes (SOMATOM Definition®, Sie-
mens Healthcare); Grupo 3 - Constituido com os primeiros
60 doentes efetuados com o novo aparelho de TC dupla-
-ampola 3.2 geracdao - 192 detetores (SOMATOM Force®,
Siemens Healthcare). (Figura 2). O Grupo 1 serviu de grupo
controlo quando comparado com o Grupo 2, para avaliacao
da experiéncia na otimizacao dos exames. O Grupo 2 ser-
viu de Grupo controlo quando comparado com o Grupo 3
para avaliacdo da evolucdo tecnolodgica na otimizacdo dos
exames.
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Figura 1
Avaliacdo da permeabilidade do AAesq.

Avaliacao por angioTC cardiaca da AEsq e do AAEsq.

Avaliacdo da morfologia da AEsq e do padrao de drenagem das veias pulmonares.

Maior detalhe da drenagem da veia pulmonar inferior direita.
Detalhe morfoldgico do AAESq.
Avaliacdo volumétrica da AEsq.

Presenca de veia pulmonar supranumeraria com drenagem direta na AEsq.

Presenca de pequeno apéndice acessorio.

Grupo 1

Primeiros 150 doentes que realizaram TC
cardiaco pré-ablagédo de FA
TC Dupla-ampola 12 geragdo
Junho de 2007 — Fevereiro de 2010

Grupo 2

Ultimos 60 doentes que realizaram TC
cardiaco pré-ablagéo de FA no
TC Dupla-ampola 12 geragéo
Dezembro 2015 — Outubro de 2016

Grupo 3

Primeiros 60 doentes que realizaram TC
cardiaco pré-ablagéo de FA no
TC Dupla-ampola 32 geragéo
Outubro de 2016 a Junho de 2017

Populagéo estudada
n = 270 doentes

Figura 2

Protocolo de aquisicao

Todos os exames foram feitos dentro das 24 h prévias a fei-
tura do procedimento ablativo.

Protocolo de aquisicao para o Grupo 1

Exames feitos em TC dupla-ampola 1.2 geracao - 64 deteto-
res - SOMATOM Definition®, com resolucao temporal nativa
de 83ms e velocidade de mesa (pitch) maximo de 45,7 mm/s.
Aquisicdo com protocolo retrospetivo, com modulacao da
miliamperagem - com 20% da miliamperagem fora dos inter-
valos de dose maxima, escolhidos da seguinte forma: se
ritmico e frequéncia cardiaca (FC) inferior a 70 batimentos

Populacao do estudo.

por minuto (bpm) - dose maxima apenas aos 70% do inter-
valo RR; se arritmico ou ritmico com FC 70-80bpm - dose
maxima de 40 a 80% do intervalo RR; se ritmico e FC superior
a 80bpm - dose maxima a 40-50% do intervalo RR. A kilo-
voltagem (kV) foi determinada da seguinte forma: 100kV se
indice de massa corporal (BMI) < 30, caso contrario 120Kv. As
imagens foram reconstruidas com protocolo de filtered back
projection (FBP), com uma espessura de 1,5mm e um incre-
mento de 0,7 mm, matriz 512 x 512. O contraste usado tinha
a concentracao de 320mgl/ml e foi administrado num proto-
colo trifasico com um débito de 6 ml/seg, da seguinte forma:
primeira fase com administracdo de contraste puro com
volume calculado segundo a formula: volume de contraste
administrado = (tempo de aquisicao + tempo de espera)
x 6 (valor do fluxo de administracao). O tempo de espera foi
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fixado em sete segundos; segunda fase com a administracao
de 30ml de contraste diluido (30% contraste e 70% soro);
terceira fase com administracao de 30 ml de soro. Foi usada
a técnica de bolus tracking com regiao de interesse na aorta
ascendente e inicio de aquisicao sete segundos apos atingir
a densidade de 150HU (unidades de Hounsfield).

Protocolo de aquisicao para o Grupo 2

Exames feitos em TC dupla-ampola 1.2 geracao - 64 deteto-
res - SOMATOM Definition®, com resolucdo temporal nativa
de 83ms e velocidade de mesa (pitch) maximo de 45,7 mm/s.
Aquisicdo com protocolo prospetivo se doente ritmico ou
arritmico com pequena variabilidade RR; noutros casos
aquisicao retrospetiva (modulacao da miliamperagem com
20% da miliamperagem fora dos intervalos de dose maxima,
com dose maxima de 40 a 80% do intervalo RR). A kV foi
determinada da seguinte forma: 80kV se BMI <30, caso
contrario 100kV se peso inferior a 100 kg e 120kV se peso
superior a 100 kg.

As imagens foram reconstruidas com protocolo de filte-
red back projection (FBP), com uma espessura de 1,5mm e
um incremento de 0,7 mm, matriz 512 x 512. O contraste
usado tinha a concentracao de 370 mgl/ml e foi adminis-
trado num protocolo trifasico com um débito de 5ml/seg,
da seguinte forma: primeira fase com administracao de
contraste puro com volume calculado segundo a formula:
volume de contraste administrado = (tempo de aquisicao +
tempo de espera) x 5 (valor do fluxo de administracao). O
tempo de espera foi fixado em 10 segundos; segunda fase
com a administracao de 30ml de contraste diluido (30%
contraste e 70% soro); terceira fase com administracao de
30ml de soro. Foi usada a técnica de bolus tracking com
regiao de interesse na aorta ascendente e inicio de aquisicao
10 segundos apos atingir a densidade de 150HU (unidades de
Hounsfield).

Protocolo de aquisicdo para o Grupo 3

Exames feitos em TC dupla-ampola 3.2 geracao - 192
detetores - SOMATOM Force®, com resolucdo temporal
nativa de 66 ms e velocidade de mesa (pitch) maximo
em modo FLASH de 737 mm/seg. Aquisicao com protocolo
FLASH (aquisicao em batimento cardiaco Unico com método
de velocidade de mesa muito elevado 737 mm/s), exceto
se doentes com FC média superior a 80 bpm, nos quais
se opta pela aquisicdo em método prospetivo. Aquisicao
retrospetiva apenas em doentes com marcada variabilidade
RR. A determinacdao da kV e da miliamperagem (mA) é
efetuada de forma automatica, tem em conta a densidade
do topograma e os parametros de referéncia, os quais opta-
mos por definir 80 kV com 200mAs/rot, com indicacao de
feitura de angio-TC. Apenas se BMI>30, os kV de referéncia
passam a 100KkV. Os valores de referéncia servem como um
guia para o ruido admissivel/maximo que se pretende ter
na imagem, faz o aparelho uma modificacdo dos valores
por forma a otimizar a dose de radiacdo, mantém-se a
qualidade da imagem. As imagens foram reconstruidas com
protocolo iterativo — SAFFIRE ‘‘forca’’ 3, com 1,5mm de
espessura e 0,7 mm de incremento, com matriz 512 x 512.
O contraste usado tinha a concentracao de 370 mgl/ml e foi

administrado num protocolo trifasico com um débito
de 4ml/seg, da seguinte forma: primeira fase com
administracdao de contraste puro com volume calculado
segundo a formula: volume de contraste administrado =
(tempo de aquisicao + tempo de espera) x 4 (valor do fluxo
de administracdao). O tempo de espera foi fixado em 15
segundos (compensa a marcada diminuicao do tempo de
aquisicdo que no protocolo FLASH é inferior a 1 segundo);
segunda fase com a administracdo de 30ml de contraste
diluido (30% contraste e 70% soro); terceira fase com
administracao de 30 ml de soro.

Foi usada a técnica de bolus tracking com regiao de inte-
resse na aorta ascendente e inicio de aquisicao 15 segundos
apos atingir a densidade de 150HU (unidades de Hounsfield).

Avaliamos a otimizacédo do protocolo com base em diver-
sos parametros: A) na dose de radiacao em mSy, calculada
a partir dos DLP (dose lengh product) totais, disponibiliza-
dos pelo aparelho, multiplicados pelo fator de conversao
0,014'>*; B) no volume de contraste usado em ml; c) na
avaliacdo subjetiva da qualidade diagnostica, definida por
exame com acuidade diagnodstica para excluir trombo na
auricula esquerda e apéndice auricular esquerdo, avaliada
por dois médicos (com nivel Ill de formacao em TC cardiaca),
de forma independente, bem como pelo nimero de doentes
em que foi considerada necessaria uma segunda aquisicao,
mais tardia (sem nova administracao de contraste, para
avaliar adequadamente o apéndice auricular esquerdo e per-
mitir a exclusao de trombo); D) na avaliacao objetiva da
qualidade do exame, efetuada para avaliacao da capacidade
de otimizacao do protocolo entre aparelhos diferentes (apli-
cada ao Grupo 2 e 3), caracterizada pelo racio sinal/ruido,
o0 racio contraste/ruido e a homogeneizacao de densidade
entre a AEsq e o AAEsq

Definicdo dos pardmetros de avaliacdo quantitativa
da qualidade de imagem

O racio sinal/ruido é obtido por desenho de uma regiao
de interesse no centro da auricula esquerda e dividindo a
densidade média pelo desvio padrao. (Figura 3). Em relacao
ao racio contraste/ruido, nesse tipo de exame e tendo em
conta a importancia de exclusao de trombo, optamos por
definir esse parametro em relacéao a densidade do miocardio
do ventriculo esquerdo, e ndo em relacao a gordura epicar-
dica, uma vez que o miocardio do ventriculo esquerdo é a
estrutura limitrofe com o AAEsq com menor diferenca de
densidade em relacdo ao lumen do mesmo. Para o calculo
desse parametro foram desenhadas regides de interesse
no AAEsq (local de menor densidade visual) e intramio-
cardico, no segmento do miocardio em maior proximidade
do AAE. O racio foi obtido da seguinte forma (densidade
média do AAEsq - densidade média do miocardio)/desvio
padrao do AAEsq. A homogeneizacdo de densidade entre a
AEsq e o AAEsq € obtida pela divisao da densidade média
da AEsq obtida na regiao de interesse desenhada no local
visual de maior densidade com a densidade média obtida da
regiao de interesse desenhada no local de menor densidade
visual no AAEsq. (Figura 3)

Dentro de cada grupo foram ainda registadas caracteris-
ticas demograficas (género, idade, peso, altura), bem como
o ritmo cardiaco e a frequéncia cardiaca (maxima, minima
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Figura 3  Calculo dos indices de sinal/ruido e contraste/ruido.

Area: 0.190 cm?

Min: 52
Max: 153
iSDev: 21.7

A) Regiao de interesse (ROI) na AEsq; B) ROI no AAEsq; C) ROI na parede do VEsq.

Calculo sinal/ruido = Densidade média AEsq/Desvio padrao AEsq.

Calculo contraste/ruido = (densidade média AAEsq-densidade média da parede Vesq)/Desvio padrao AAEsq.
Avaliacdo da homogenizacao de contraste AEsq/AAEsq = Densidade média AEsq/Densidade média da area de menor densidade no

AAEsq.

e média) durante a aquisicao, variaveis do protocolo usado
(retrospetivo, prospectivo, flash; kV da aquisicao; DLP do
exame), o volume auricular, a presenca de trombo intracar-
diaco e a presenca de complicacdes tromboembdlicas apos o
procedimento de ablacao até a alta clinica. Todos os exames
foram efetuados com sincronizacao com ECG, procurou-se
otimizar os parametros do protocolo ao doente.

Os exames foram avaliados logo apos a sua feitura
para decisao de necessidade de aquisicao complementar
(2.2 aquisicao) quando a opacificacao do AAESq era deter-
minada insuficiente para exclusao segura de trombo ou
quando, por qualquer outra causa, o exame era conside-
rado ndo diagndstico. Essa segunda aquisicao era efetuada
nos primeiros trés minutos apos a aquisicao inicial, sem usar
mais contraste e limitada ao AAEsq (Figuras 4-5).

Analise estatistica

As variaveis continuas apresentam-se como mediana (inter-
valo interquartil) e as categoéricas como nimero (n) e
frequéncia (%). Para comparagdo entre variaveis continuas
usaram-se os testes ndo paramétricos de Mann-Whitney ou
Kruskal-Wallis. O teste exato de Fisher foi usado para tes-
tar diferencas nas frequéncias de variaveis categoricas. Foi
usado o software Statistical Pack for Social Sciences (IBM
SPSS) versao 20 para Mac OSX. Aceitou-se existir diferenca
significativa quando p<0,05 (duas caudas).

Resultados

Os resultados da avaliacao dos trés grupos e da comparacao
entre grupos sao apresentados na Tabela 1.

Dose de radiacao

Os exames do Grupo 1 tiveram radiacao mediana de 5,6 mSv
(402DLP dose lengh product x 0,014), os do Grupo 2 - 1,3 mSv
(95DLP x 0,014) e 0,6 mSv para os doentes do Grupo 3 (41DLP

x 0,014). Salientamos a diferenca significativa no tipo de
protocolo usado e na kV dos exames, aspeto que contribui
decisivamente para a diferenca significativa na mediana da
dose de radiacao dos exames.

Dose de contraste

A evolucao do protocolo permitiu ainda uma reducao signi-
ficativa entre os grupos da dose de contraste, dos 100 ml de
volume no Grupo 1 para os 65 ml usados no grupo 3.

Avaliacao qualitativa da imagem

Todos os exames foram considerados diagndsticos. Apesar de
nao ter atingido significancia, existe uma tendéncia para a
menor necessidade de 2.2 aquisicao com o evoluir do proto-
colo, com percentagem de 2.2 aquisicoes de 11% no Grupo 1
(desses 17 casos apenas num caso a area de menor den-
sidade traduzia imagem ‘‘correcta’’ dado corresponder a
verdadeiro trombo, confirmado por ecocardiografia transe-
sofagica) (Figuras 4-6) e de apenas 5% no grupo 3 (p = 0,057).

Avaliacdo quantitativa da qualidade da imagem

Na avaliacao quantitativa da qualidade de imagem (Tabela
2) entre o Grupo

2 e o Grupo 3, verificamos que apesar da reducao da
dose de radiacao e do volume de contraste, os exames
apresentaram melhor qualidade com racios sinal/ruido e
contraste/ruido significativamente maiores e com maior
homogeneizacao de densidade entre a AEsq e o AAEsq.

Na tabela 3 verificamos que a necessidade de
2.9 aquisicao nao se correlacionou com o volume auri-
cular (apesar parecer existir uma tendéncia para ser
necessaria em auriculas maiores, p = 0,087), mas apenas
com a aquisicao em fibrilhagao auricular e com a frequéncia
cardiaca média durante a aquisicdo.
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Tabela 1 Descricao dos grupos e avaliacao comparativa
Grupo 1 (G1) Grupo 2 (G2) Grupo 3 (G3) P

N 150 60 60
Idade, anos 59 (48-65) 63 (53-69) 65 (56-70) 0,001°
Sexo masculino 74% (n=111) 72% (n=43) 73% (n=44) 0,805
IMC, Kg/m? 26,6 (24,2-29,1) 27,1 (24,0-28,6) 26,3 (24,5-28,9) 0,987
% ritmo sinusal 75% (n=112) 70% (n=42) 70% (n=42) 0,590
Frequéncia cardiaca, bpm 68 (59-77) 66 (58-75) 65 (58-80) 0,746
Protocolo <0,0012:b:¢
% Protocolo retro 100% (n=150) 5% (n=3) 3% (n=2)
% Protocolo prospetivo NA 98% (n=59) 5% (n=3)
% Protocolo FLASH NA NA 91,7% (n=55)
Volume de contraste 100 (90-108) 90 (80-100) 65 (60-65) <0,0012:P:¢
Radiacdo 1.2 aquisicdo, mGy,cm 402 (286-670) 95 (72-146) 41 (28-50) <0,0012:>¢
Radiacao 1.2 aquisicao (mediana), dose efetiva mSv 5,6 1,3 0,6 <0,0012:0:¢
% 24 aquisicao 11% (n=17) 10% (n=6) 5% (n=3) 0,165
kv <0,0012:>¢
% de aquisicao 70kv 0 0 33,3% (n=20)
% de aquisicao 80kv 0 82% (n=49) 57% (n=34)
% de aquisicao 90kv 0 0 3% (n=2)
% de aquisicao 100kv 83% (n=125) 20% (n=12) 2% (n=1)
% de aquisicao 120kv 17% (n=25) 2% (n=1) 5% (n=3)
Presenca de trombo 1% (n=1) 2% (n=1) 0 0,556
Acuidade diagnostica qualitativa 100% 100% 100% 1,00
Vol AEsq a 70% do ciclo cardiaco 83 (65-105) 80 (69-96) 87 (66-99) 0,767

AE - auricula esquerda; FLASH - protocolo de aquisicdo num s6 batimento cardiaco com velocidade de mesa muito rapida; IMC - indice

de massa corporal; kV - quilovoltagem.
@ Grupo 1 versus Grupo 2 p < 0,01.
b Grupo 1 versus Grupo 3 < 0,01.
¢ Grupo 2 versus Grupo 3 < 0,01.

Tabela 2 Avaliacdo quantitativa da qualidade de imagem

Grupo 2 Grupo 3 p
N 60 60
Sinal/ruido Aesq 10,0 (8,3-12,1) 13,5 (11,0-16,2) <0,001
Contraste/ruido (densidade AAEsq-VEsq/DP AAEsq) 8,8 (7,1-11,7) 14,8 (12,6-17,0) <0,001
Racio densidade média AEsq/AAEsq 1,04 (0,93-1,14) 0,92 (0,86-0,99) <0,001
AAEsq - apéndice auricular esquerdo; AEsq - auricula esquerda; VEsq - ventriculo esquerdo,
Tabela 3 Fatores preditores de 2.2 aquisicao
2.4 Aquisicao
Sim (n=26) Nao (n=244) p
Idade, anos 60 (53-67) 61 (51-67) 0,836
Sexo masculino 73% (n=19) 73% (n=178) 1,000
IMC, Kg/m? 27,9 (24,1-30,1) 26,5 (24,4-29,1) 0,455
% ritmo sinusal 50% (n=13) 75% (n=183) 0,011
FC média, bpm 73 (65-89) 66 (58-77) 0,039
Protocolo 0,381
% Protocolo Retrospetivo 65,4% (n=17) 52,5% (n=128)
% protocolo prospetivo 26,9% (n=7) 26,2% (n=64)
% protocolo FLASH 7,7% (n=2) 21,3% (n=52)
Volume de contraste, mL 95 (80-103) 90 (65-102) 0,397
Volume AE a 70% do ciclo cardiaco 93 (70-118) 82 (67-99) 0,087

AE - auricula esquerda; FLASH: protocolo de aquisicdo num s6 batimento cardiaco com velocidade de mesa muito rapida; IMC: indice
de massa corporal.
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Figura 4 Avaliacdo do AAEsq - necessidade de 2.2 aquisicao (mais tardia) para diferenciacao entre trombo e pseudotrombo.
Exemplo de trombo - com a correspondéncia no ETE (avaliacao dimensional muito aproximada).

Discussao

A TC cardiaca num contexto prévio a ablacéo de fibrilhacao
auricular permite dispensar outros métodos de imagem, é
capaz de fornecer um excelente mapa anatémico e excluir
a presenca de trombos intracardiacos®'>. No entanto, para
que a presenca de falsos positivos nao diminua a acui-
dade da técnica e consequentemente o seu valor como
“*exame Unico’’ prévio a técnica ablativa, é necessario
diferenciar trombos verdadeiros de imagens referidas como
pseudotrombos, que nao sao infrequentes e resultam de
insuficiente homogeneizacao contraste-sangue entre a AEsq
e 0 AAEsq'®. Existem diferentes formas de diferenciar essas
entidades, optamos por avaliar sempre as imagens da pri-
meira aquisicdo logo apo6s a sua reconstrucao e caso a
homogeneizacdo de densidade AEsq/AAEsq nao permitisse
a exclusao de trombo, repetimos a aquisicao limitada ao
AAEsq sem mais contraste, dentro de um periodo tem-
poral de trés minutos ap6s a primeira aquisicao. Para
diminuir a necessidade de 2.2 aquisices, que sao infre-
quentes (11% no Grupo 1 e 5% no Grupo 3), atrasamos o
inicio da aquisicdo inicial aumentando o valor de densidade
para inicio de aquisicao (trigger) no bolus tracking, assim
como o tempo de espera entre esse trigger e o inicio da
aquisicao propriamente dita. Apesar de essas modificacoes
de protocolo nao terem resultado numa diminuicao

significativa do nimero de 2.2 aquisigcdes necessarias, parece
existir uma tendéncia nesse sentido (de 11% no Grupo 1
para 5% no Grupo 3, p=0,057). Verificamos que a neces-
sidade de 2.2 aquisicao se correlacionou com a aquisicao
em fibrilhacdo auricular e com a frequéncia cardiaca média
durante a aquisicao, mas nao com o volume auricular (ape-
sar parecer existir uma tendéncia para ser necessaria em
auriculas maiores, p=0,087). Esses aspetos estao de acordo
com os fatores preditores de defeitos de preenchimento
por contraste do AAEsq em TC cardiaca, identificados por
outros autores. Na série de Singh et al."” a dilatacdo da
auricula esquerda estava relacionada com defeitos de pre-
enchimento da AAEsq na angio-TC. No trabalho de Madan
et al."® verificou-se que os defeitos de preenchimento do
AAEsq na TC se relacionaram com FA permanente, apos
analise multivariada a presenca de FA durante a aquisicao
e a idade foram preditores independentes desses defei-
tos. O timing da aquisicao do nosso protocolo procura,
para além de diminuir a necessidade de segundas passa-
gens, otimizar a qualidade de imagem e manter bons racios
de sinal/ruido e contraste/ruido, sem aumentar a dose de
contraste ou a dose de radiacao final. Esse aspeto foi conse-
guido com doses de contraste e radiacao significativamente
menores (p<0,001). Ja anteriormente o nosso grupo publi-
cou que a aquisicao em fibrilacao auricular era um preditor
de maior dose de radiacdo, pelo que se torna ainda mais
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Figura 5

Avaliacdo do AAEsq - necessidade de 2.2 aquisicao para diferenciacdo entre trombo e pseudotrombo. Exemplo de

pseudotrombo - identificado pelo ganho de contraste na 2.2 aquisicao (mais tardia), a sua densidade média e a homogenizacao de

densidade com a restante auricula.
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Figura 6 Avaliacao do AAEsq - diferenciacao entre trombo e pseudotrombo. Exemplo de pseudotrombo que pela densidade média

elevada nao necessita de segunda aquisicao.

relevante a adocao de protocolos que visam reduzir a sua
dose, sobretudo em doentes que com frequéncia necessi-
tam de varios exames seriados com radiagao ionizante ao
longo da sua vida'®?°. Salientamos ainda que a comparacao
quantitativa da qualidade de imagem entre os dois apare-
lhos de TC foi traduzida por uma melhoria da qualidade
de imagem apesar da reducao da radiacdo e contraste.
Acresce também que todos os exames foram considera-
dos com acuidade diagndstica para exclusao de trombo,

de forma independente, por um radiologista e um cardio-
logista com larga experiéncia em TC cardiaca, apesar dos
17% de casos (74 exames) feitos em FA. Nos exames feitos
em FA a reconstrucdao em tempo absoluto (em milissegun-
dos) imediatamente apo6s a onda T permite ‘‘retirar’’ da
imagem os artefactos condicionados pela arritmia, quando
a reconstrucao é feita em tempo relativo (percentagem do
intervalo RR), obtém-se desse modo imagens com acuidade
diagnostica.
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Tabela 4 Comparacao com outras publicacées

Marques et al. Protocolo atual - G3  Lazoura et al.  Teunissen et al. Iwayama et al. Annoni et al.
N.° do grupo 60 (270) 122 605 20 (60) 100 (200)
referéncia
(n.° total do
estudo)
Sincronizacao ele-  sim sim Sim nao nao
trocardiografica
Dupla nao nao sim nao nao
administracao de
contraste
Feito para sim sim sim nao nao
exclusao de
trombo
% de exames em 0% 0% 0% NA NA
que nao foi
possivel excluir
trombo
% de 2.2 aquisicao 5% 100% 4,30% NA NA
necessidade de 5% 16% 4,30% NA NA
2.9 aquisicao
ETE prévio a Nao necessaria Nnao necessaria  ndo necessaria  necessaria necessaria
ablacao de FA
Dose de radiacao 0,6mSv 3,5mSv 3,1mSv 1,1mSv 0,4mSv
Dose de contraste 64ml 90ml 100ml 28,7ml 80ml

ETE - ecocardiograma transesofagico; FA - fibrilhacdo auricular; mSv - milisievert.

Como referido anteriormente, existem outras formas de
procurar otimizar esses protocolos, nomeadamente: A) Com
protocolo de dupla aquisicao, incluindo sempre aquisicao
tardia, como efectuado por Lazoura et al.?', que estudaram
122 doentes, com 16% de defeitos de replecdo do AAEsq
na primeira aquisicao, dos quais todos foram diagndstico
na segunda aquisicdo (como na nossa série), identificaram-
-se cerca de 3% de trombos. Neste artigo, verifica-se ainda
que a necessidade de segunda passagem avaliada através
da percentagem de defeitos de replecao do AAEsq era de
apenas 16% (5% no Grupo 3 do nosso estudo), pelo que a
decisdao de segunda aquisicdo apenas se necessario, como
efetuado no nosso estudo, parece-nos a mais acertada. Com-
parativamente com o nosso estudo, a dose de contraste e
radiacao foi superior. B) Com protocolo de dupla injeccao
de contraste e apenas adquirindo uma vez, apds a segunda
administracdo, como efetuado por Teunissen et al.??, que
estudaram 605 doentes, com doses médias de contraste
de 100ml e de radiacao de 3,1mSv. A percentagem de
necessidade de segunda aquisicao foi de 4,3%. Compa-
rativamente com o nosso estudo, esse protocolo obteve
resultados semelhantes na necessidade de 2.%s aquisicoes,
mas a custa de maiores doses de contraste e radiacdo.
C) Protocolo sem sincronizacao eletrocardiografica, como o
feito por Iwayama et al.?}, que estudaram 60 doentes, mas
nao avaliaram a presenca de trombo. Obtiveram dose de
radiacdo média de 1,1 mSv. No entanto, a nao exclusao de
trombo nesse protocolo nao permite a dispensa de ecocar-
diograma transesofagico (ETE), o que acresce custo e fonte
de morbilidade aos doentes. Mesmo fazendo o exame sem

sincronizacao eletrocardiografica, a dose de radiacdo foi
superior a usada no nosso estudo. Noutro estudo, igualmente
com exames feitos sem sincronizacao eletrocardiografica,
Annoni et al.”* estudaram 200 doentes, 100 dos quais no
grupo de menor dose de radiacao. Nao avaliaram a presenca
de trombo e obtiveram uma dose de radiacdao média de
0,4mSv. Tal como no estudo de Iwayama, a nao exclusao
de trombo nao dispensa a ETE. Salientamos que a dose
de radiacdo do estudo de Annoni et al. é a mais redu-
zida, com valores médios de 0,4mSv (valores semelhantes
aos usados no Grupo 3 do nosso estudo - 0,6 mSv) (Tabela
4).

A prevaléncia de trombos identificada antes de ablacao
de fibrilacdo auricular é muito variavel. Numa metanalise
que comparou diferentes estudos que usaram angio-TC e
ETE, a prevaléncia variou entre 20,6% (13 trombos em 63
doentes) e 1,3% (trés trombos em 223 doentes)”>. Numa
série mais recente, Teunissen et al.? identificaram apenas
dois trombos em 605 doentes, o que correspondeu a uma
prevaléncia de apenas 0,3%. Tal como no estudo de Teunis-
sen et al., a nossa prevaléncia de trombos foi baixa (cerca
de 1%), o que podera dever-se a populacao de doentes de
menor risco, com seguimento médico regular e maior taxa
de hipocoagulacao.

Consideramos que, face aos resultados apresentados,
esse protocolo de TC num contexto prévio a ablacao de FA,
como exame Unico, representa um protocolo com menor
dose de radiacdo, sem sacrificio da qualidade conforme
confirmado pela avaliacdo quantitativa da qualidade da ima-
gem.
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Limitacées

Como possiveis limitaces deste estudo, salientamos:
A) Nao foi feito ecocardiograma transesofagico sistematico
em todos os doentes, mas apenas para confirmacao dos
trombos identificados na TC cardiaca. No entanto, apesar
de poder ser considerada uma limitacao, a acuidade para
excluir trombo da TC cardiaca é muito elevada e quando
acompanhada de aquisicdo tardia o nimero de falsos posi-
tivos é igualmente muito baixo’; B) Entre o Grupo 1 e 0
Grupo 2 houve uma mudanca na concentracao de iodo do
contraste usado (320 para 370mgl/ml), mas que foi com-
pensada pelo menor fluxo de administracdao do mesmo no
grupo 2; C) a nossa série apresenta um nimero reduzido de
trombos, mas esse aspeto € uma caracteristica frequente na
populacao que faz exame de TC pré-ablacao de FA, é ainda
possivel fator contributivo o facto de se tratar de doentes
eletivos, com seguimento médico regular e maior taxa de
hipocoagulacao; D) apenas foi avaliada quantitativamente a
qualidade da imagem do Grupo 2 e 3, dado ter coincidido
com a introducao de uma tecnologia nova. Houve avaliacao
subjetiva da qualidade de imagem em todos os grupos;
E) Nao testamos um protocolo sem sincronizacao eletrocar-
diografica, que poderia estar associado a menor dose de
radiacdo?. No entanto, em aquisicio em modo FLASH, a
reducdo de dose nao deveria ser significativa. Além disso a
acuidade para exclusao de trombo nao foi ainda estabele-
cida, o que limitaria a sua adocdo como exame Unico prévio
a ablacéo.

Conclusoes

A otimizacao de protocolos e a evolugdo tecnologica per-
mitiram reducodes significativas nas doses de contraste e
de radiacdo (para valores submilisiviert) na TC cardiaca
pré-ablacao de fibrilhacao auricular, sem diminuicdo da qua-
lidade de imagem.

Conflitos de interesse

Os autores declaram nao haver conflitos de interesse.
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