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HETEROTOPIA PANCREATICA EM VESICULA BILIAR:
UM RELATO DE CASO

HETEROTOPIC PANCREAS IN THE GALLBLADDER!:
A CASE REPORT

Nathalia Beck Corréa’, Rodrigo Alberton da Silva', Julia Belato Teixeira?,

Joao Vitor Longo', Alessandra Loureiro Morassutti®, Marcio Abreu®

RESUMO

A heterotopia pancreatica é definida como a presencga de tecido pancreatico em
localizagéo topografica andmala. Essa patologia pode acometer variadas estruturas da
cavidade abdominal, mas raramente manifesta-se na vesicula biliar. At¢é o momento,
menos de 40 casos de heterotopia pancreatica em vesicula biliar foram relatados na
literatura médica. Apresentamos um caso de uma mulher de 25 anos, que realizou uma
colecistectomia videolaparoscoépica por colelitiase, com exame anatomopatolégico
que identificou uma heterotopia pancreatica. Apesar de rara, a doenga deve ser
considerada em pacientes com sintomatologia de doengas da via biliar e de doencgas
pancreaticas e sem diagndstico apds uma investigagao de rotina, tendo em vista
que o tecido pancreatico ectopico esta sujeito as mesmas alteragdes patolégicas,
manifestagdes clinicas e complicagdes encontradas no préprio pancreas.
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ABSTRACT

Heterotopic pancreas is defined as the presence of pancreatic tissue at an anomalous
location. This condition may affect multiple structures in the abdominal cavity but rarely
appears in the gallbladder. To date, fewer than 40 cases of heterotopic pancreas in
the gallbladder have been reported in the medical literature. We present a case of
a 25 year-old woman who underwent a laparoscopic cholecystectomy for cholelithiasis,
with a pathology test that detected heterotopic pancreas. Despite its rarity, this disease
must be considered in cases of corresponding symptoms without a diagnosis after
a routine evaluation, considering that ectopic pancreatic tissue is exposed to the
same pathological alterations, clinical manifestations, and complications found in
the pancreas.
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INTRODUGAO

A heterotopia pancreatica (HP), pancreas ectopico ou coristoma pancreatico,
¢é definida pela presenga de tecido pancreatico em localizagao topografica
atipica, ou seja, sem contiguidade vascular ou mesmo anatdémica com o érgéao
de origem™3, Compreende uma entidade rara, podendo acometer variadas
estruturas da cavidade abdominal e, mais infrequentemente, manifestar-se
na vesicula biliar?. Foram relatados menos de 40 casos de HP na vesicula
biliar*®. Apesar de sua origem embrionaria, € detectada principalmente
na vida adulta. A maioria dos casos sao assintomaticos, sendo o exame
histopatolégico o principal componente diagndstico ao detectar um achado
incidental apds exploragdes cirlrgicas motivadas por outras doengas?®.
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Heterotopia pancreatica em vesicula biliar

RELATO DE CASO

Paciente do sexo feminino, 25 anos, buscou
atendimento médico apresentando quadro agudo
compativel com cdlica biliar (dor abdominal intensa,
constante e em quadrante superior direito) e associada
a nauseas. Ao exame fisico, paciente com sobrepeso,
sem outras particularidades. Exames laboratoriais sem
alteracdes. Ao exame ultrassonografico, foi identificado
presenga de multiplos calculos, confirmando quadro

de colelitiase. Paciente realizou colecistectomia
videolaparoscopica sem intercorréncias e recebeu
alta hospitalar.

Ao exame anatomopatoldgico, a pega retirada
apresentava dimensdes de 6,5 cm x 2,5 cm, fragmentos
de calculos pétreos, mucosa parda e aveludada, com
parede medindo 0,3 cm de espessura, e presenga de
linfonodo pericistico reacional de 0,5 cm. O exame
microscopico identificou colecistite crénica e foco
intramural de HP incidental (Figura 1).

Figura 1: Micrografia 6ptica em aumento de 25x, coloracdo de hematoxilina e eosina. Evidencia-se acinos serosos,
ilhotas de Langerhans e ductos intralobulares e interlobulares.

DISCUSSAO

A HP em cavidade abdominal ocorre mais
frequentemente no estdmago, duodeno e jejuno,
encontradas em 0,5 a 13,7% das autdpsias do trato
gastrointestinal®. A localizagdo na vesicula biliar &
uma entidade extremamente rara, com poucos casos
descritos mundialmente?+7#,

Analises de um estudo americano do final do século
passado mostraram que de um total de 212 casos de
tecido ectdpico pancreatico em localizagao abdominal,
apenas um desses afetou a vesicula biliar®. Mais
recentemente, um estudo chinés trouxe o dado de
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que de 184 casos analisados de HP, apenas 1 (0,5%)
estava localizado na vesicula’. Nota-se que tanto os
dados do século passado quanto os dados atuais
evidenciam a raridade do achado.

A fisiopatologia da HP esta relacionada ao
desenvolvimento embrionario, entretanto o mecanismo
especifico envolvido na formagéo da HP ainda n&do
esta claro. Uma hipotese € que o tecido pancreatico
possa migrar para 6rgaos vizinhos durante a rotagédo
do intestino primitivo, outra hipétese especula
que a origem possa estar relacionada as células
precursoras multipotentes.
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Microscopicamente, a HP apresenta subtipos (I ao lIl)
conforme a classificagdo de Von Heinrich. O tipo | ou
heterotopia completa, possui todos os componentes
celulares do pancreas (acinos, ductos e ilhotas de
Langerhans); o tipo Il, quando estéo presentes dois
desses componentes celulares; e o tipo lll, na presenca
de um sé componente'. O tipo histoldgico do caso
abordado compreende ao subtipo |, demonstrando
a riqgueza microscépica que contempla a histologia
pancreatica completa (Figura 1). Aporgéo anatémica
mais frequentemente acometimetida pela heterotopia
pancreatica em tecido biliar é o colo da vesicula?'°,
diferindo do local da paciente neste relato de caso,
o fundo.

Mesmo sendo uma entidade de origem congénita,
a HP geralmente é descoberta na vida adulta,
predominantemente no sexo feminino, entre a quarta
e quinta década''"'3. Os casos sintomaticos ja
relatados descrevem manifestagoes clinicas sugestivas
de litiase, colecistite, obstrugao da arvore biliar
e perfuragdo da vesicula?®. Quando sintomatica,
pode causar um quadro caracterizado por sintomas
inespecificos (dor epigastrica, distensdo abdominal,
nauseas e vémitos), obstrutivos, hemorragicos ou
pancreaticos e até mesmo achados laboratoriais
como aumento da amilase sérica?.

Por mais que o tecido pancreatico encontre-se em
localizagdes distopicas, ele esta sujeito as mesmas
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