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RESUMO

7

INTRODUGCAO: A pancreatite autoimune (PAl) é uma doenca rara
marcada por um processo inflamatdrio intenso, caracterizado por um
significativo infiltrado linfocitério e ativacdo de mecanismos autoimunes,
gue podem resultar em fibrose pancredtica e, consequentemente, em
disfuncao permanente do 6rgao. A doenca pode se manifestar apenas no
pancreas (PAl tipo 2) ou também sistematicamente (PAIl tipo 1). Por ser
uma entidade subdiagnosticada, sua real incidéncia é desconhecida.
Ambos os tipos de PAl sao quase que exclusivos da idade adulta, com
média de idade ao diagndstico entre 40-50 anos, e raros sdo 0S casos em
criancas. Alguns autores afirmam que pode estar associada a outras
doencas autoimunes em até 50% dos casos. OBJETIVO: Revisar com
base em referéncias atuais os principais aspectos clinicos da PAl, doenca
rara e subdiagnosticada, tracando uma comparacdao entre o0s seus
subtipos. METODOLOGIA: Foi realizada uma revisdao integrativa da
literatura utilizando os descritores "Pancreatite Autoimune" e "Revisao
sistemdtica" Na Biblioteca Virtual em Salde. Foram incluidos textos
disponiveis na integra, no idioma inglés, publicados entre 2019 e 2024.
Apdbs examinar os titulos e resumos, foram excluidos aqueles que nao
abordavam de forma integral sobre a PAIl. No total, foram identificados
vinte manuscritos, dos quais cinco atenderam aos critérios estabelecidos.
RESULTADOS: Observou-se que a literatura ainda é escassa sobre o
assunto, sendo incluidos apenas 5 estudos que fizessem uma revisdo
sistematica sobre o tema. Autores afirmam que os subtipos 1 e 2
compartilham apresentacdes semelhantes e ndo sao diferenciados por
imagens radiolégicas. Pacientes com PAl tipo 1 podem apresentar ictericia
obstrutiva indolor, mas, ndo raro, o diagndstico é firmado através de
achados incidentais em exames de imagem em um paciente
assintomatico que estd investigando uma massa pancredtica ou estenose
do ducto pancreatico. Em exames laboratoriais, podem ser encontrados
um padrao colestatico e dosagem sérica de IgG4 duas vezes maior que o
limite superior da normalidade. Em uma pesquisa realizada no Japdo que
incluiu 4.297 pacientes, as manifestacdes clinicas mais comuns foram
ictericia indolor (49%), dor abdominal (26%), lesdes extrapancreaticas

1 Universidade Estadual de Montes Claros, victorthveloso@hotmail.com

2 Faculdades Unidas do Norte de Minas, ferreiracruzmariacecilia@gmail.com
3 Universidade Estadual de Montes Claros, joicearaujocp@gmail.com

4 Universidade Estadual de Montes Claros, sthefanyindiara@hotmail.com

5 Universidade Estadual de Montes Claros, anaflavialfortuna@gmail.com

6 Universidade Estadual de Montes Claros, barbara.bbispo@gmail.com



(12%), perda de peso (3%) e pancreatite aguda (1%). Ja os pacientes com
PAI tipo 2 queixam-se de ictericia, dor abdominal ou um quadro cldssico
de pancreatite aguda e apenas 25% podem apresentar niveis de IgG4
elevados. A diferenciacao diagndstica entre os dois tipos é importante,
uma vez que o tipo | geralmente é mais agressivo, apresenta maiores
taxas de recidiva e possui envolvimento de érgdos extrapancreédticos,
como rim, pulmao, &rvore biliar, glandulas salivares e peritbnio. A
anamnese, exame fisico e exames complementares sao cruciais para o
diagnéstico. E importante a exclusdo de cancer pancredtico, podendo
utilizar a colangiopancreatografia com ressonancia magnética e a biépsia
guiada por ultrassom endoscépico. Ao contrario de outras doencas
pancredticas, a PAlI costuma apresentar resposta dramatica aos
glicocorticéides. CONCLUSAO: A PAIl, por ser uma doenca de intenso
carater inflamatério e, por vezes, subdiagnosticada, é uma condicdo
complexa e desafiadora. A andlise dos dados supracitados revela que o
diagndstico e intervencdo precoce adequada sao importantes para a
melhora clinica e radioldgica, visando prevencdo de graves complicacoes.
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