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ESTUDO COMPARATIVO ENTRE MEIO DE CONTRASTE E RADIOFARMACO NA
OBTENGAO DE IMAGENS DIAGNOSTICAS: uma revisio integrativa.

Leonardo Ribeiro Costa
Ednaldo Francisco Santos Oliveira Junior

RESUMO

Introdugdo: Os métodos de imagem em radiologia tém um papel importante no
diagndstico precoce de doengas. Os agentes farmacoldgicos sdo essenciais para
realgar tecidos e vasos e para analisar o metabolismo dos 6rgaos. Nesse contexto,
os radiofarmacos da medicina nuclear (MN) e os meios de contraste da tomografia
computadorizada (TC) tém destaque nessa area. Objetivo: comparar a
funcionalidade dos radiofarmacos e dos agentes de contraste, compreendendo
assim, as potencialidades de suas fungdes e indicagbes especificas. Metodologia: A
revisdo integrativa analisou 218 artigos publicados entre 2020 e 2024, em portugués
e inglés, selecionados nas bases SciELO, LILACS, Web of Science e PubMed,
usando os descritores em portugués: “Radiofarmaco”, “Meio de Contraste”,
“‘Medicina  Nuclear” e "Tomografia  Computadorizada®, e em inglés:
‘radiopharmaceutical’, “contrast media”, “nuclear medicine” e “computed
tomography”, através dos Operadores Booleanos (AND/OR). A triagem resultou na
exclusado de 120 artigos pelo titulo, 44 pelo resumo, 4 por envolverem estudos com
animais, 1 duplicado e 37 apds leitura completa. Ao final, foram selecionados 12
artigos. Resultados: Os artigos foram comparados com base no objetivo de uso dos
radiofarmacos e dos meios de contraste, na finalidade desses agentes na aquisi¢ao
de imagens, nos possiveis efeitos adversos, sua influéncia sobre a dose de radiag&o
aos pacientes e nos achados de imagem proporcionados por cada um. Concluséo:
Conclui-se que ambos os agentes farmacoldgicos s&o utilizados para finalidades
distintas, tanto na MN quanto na TC, o que exclui a possibilidade de um substituir o
outro.

Palavras-chave: radiofarmaco, meio de contraste, medicina nuclear, tomografia
computadorizada.

ABSTRACT

Introduction: Imaging methods in radiology play an important role in the early
diagnosis of diseases. Pharmacological agents are essential for highlighting tissues
and vessels and for analyzing organ metabolism. In this context, nuclear medicine
(NM) radiopharmaceuticals and computed tomography (CT) contrast media are
prominent in this area. Objective: To compare the functionality of
radiopharmaceuticals and contrast agents, thus understanding the potential of their
specific functions and indications. Methodology: The integrative review analyzed 218
articles published between 2020 and 2024, in Portuguese and English, selected from
the SciELO, LILACS, Web of Science, and PubMed databases, using the following
descriptors in Portuguese: “Radiofarmaco”, “Meio de Contraste”, “Medicina Nuclear”,
and “Tomografia Computadorizada®, and in English: “radiopharmaceutical”, “contrast
media”, “nuclear medicine”, and “computed tomography”, using Boolean operators
(AND/OR). The screening resulted in the exclusion of 120 articles by title, 44 by



abstract, 4 for involving animal studies, 1 duplicate, and 37 after complete reading. In
the end, 12 articles were selected. Results: The articles were compared based on
the intended use of radiopharmaceuticals and contrast media, the purpose of these
agents in image acquisition, possible adverse effects, their influence on the radiation
dose to patients, and the imaging findings provided by each. Conclusion: It was
concluded that both pharmacological agents are used for different purposes, both in
MR and CT, which excludes the possibility of one replacing the other.

Keywords: Radiopharmaceutical, contrast medium, nuclear medicine, computed
tomography.

Data de aprovagao: 15/12/2025.

1 INTRODUGCAO

A imagem médica tem um papel importante na medicina moderna. Com ela,
conseguimos visualizar estruturas tanto anatémicas quanto funcionais de forma néo
invasiva. De acordo com a Agéncia Internacional de Energia Atémica (AIEA, 2023),
os métodos de imagem somaram de forma significativa com os exames clinicos,
proporcionando a reducdo da mortalidade e a melhoria da qualidade de vida dos
pacientes, devido a sua precisdo no diagnostico precoce e na eficacia no
planejamento. Dentre os métodos, destacam-se a medicina nuclear (MN), com o uso
de radiofarmacos e, o radiodiagnéstico com o auxilio do meio de contraste.
(MAZLOUMI et al., 2021; CUTLER et al., 2020).

O radiodiagnostico € um conjunto de equipamentos que utilizam radiagao
ionizante e n&o-ionizante, com o0s quais € possivel conseguir imagens que
representam a anatomia desejada, buscando possiveis alteragdes. Além disso, em
casos complexos, sao usados alguns meios de contraste. Esses agentes
possibilitam realcar tecidos e vasos, condicionando a diferenciagdo das estruturas.
Ja o radiofarmaco é especifico da medicina nuclear, cuja fungao é localizar o 6rgao
de interesse, por meio da radiagao liberada, o equipamento capta a energia, gerando
assim as imagens (WANG, 2024; DHOUNDIYAL et al., 2024).

Sendo uma das subareas mais importantes do radiodiagndstico na radiologia,
a tomografia computadorizada (TC) permite a realizagdo de imagens seccionais por
meio do uso dos raios-X, com foco no estudo anatémico e funcional dos 6rgaos de
maneira tridimensional. Além disso, em casos de estudos n&o conclusivos, o uso do

meio de contraste iodado ajuda na complementacdo do diagndstico, opacificando



lesdes e tecidos, realgando a visibilidade da localizagdo, extensdo e contornos da
patologia analisada. O mesmo, em sua capacidade de dissociagao, € dividido em
idnico e nao-idnico. Esse meio de contraste ao se dissociar, tem maior osmolalidade
(concentragdo de particulas) no plasma sanguineo, causando maior chance de
efeitos adversos ao paciente. Ja o composto nao idnico por ter baixa osmolalidade,
ocasiona menos efeitos adversos (HOLANDA et al., 2024; COSER et al., 2020).

O uso de compostos quimicos radioativos tem grande importancia na
medicina nuclear, pois esses se distribuem no organismo de forma a mapear o perfil
funcional dos diversos 6rgaos e sistemas, fornecendo diagnostico e tratamento de
determinadas patologias com o uso do radiofarmaco. Esses compostos possuem em
sua composicdo um radionuclideo emissor de radiagdo ligado a um farmaco
nao-radioativo que apresenta afinidade biologica a um 6érgéo ou sistema especifico.
Sua administracdo ocorre sobretudo, pelas vias intravenosa, oral e inalatéria. As
imagens sao obtidas pela captacédo da radiagdo emitida do corpo do paciente, sendo
que o equipamento de MN faz a leitura dessa energia, gerando imagens que
avaliam o fluxo dessa substancia pelo 6rgao/sistema especifico. Como o tempo de
meia-vida dos compostos, que é o tempo necessario para que seu poder radioativo
se reduza a metade, é relativamente curto, sua eliminagdo do organismo ocorre
principalmente por meio da urina e pelas fezes (THRALL et al., 2015; PENAFIEL et
al., 2020).

Ademais, apesar de o radiofarmaco e o meio de contraste apresentarem na
pratica caracteristicas semelhantes quanto a sua forma de administragcdo, assim
como quanto ao seu uso para obtencdo de imagens, ambos possuem diferengas
significativas, principalmente quanto ao seu mecanismo de acgado, aplicacdo e
limitagdes em imagens médicas. Portanto, este trabalho tem como objetivo comparar
a funcionalidade dos radiofarmacos e dos agentes de contraste, bem como
compreender sobre as potencialidades de suas funcdes e indicagdes especificas,
favorecendo o uso racional dessas substancias farmacoldgicas, e contribuindo

cientificamente para as condutas médicas.

2 METODOLOGIA

Trata-se de uma pesquisa integrativa e descritiva, de abordagem comparativa.

Conforme Ferrer (2023), a pesquisa descritiva estabelece relagbes entre variaveis



por meio da observagao, analise e ordenamento dos dados coletados de maneira
livre, sem qualquer interferéncia, obtendo-se, assim, a frequéncia com que os
eventos ocorrem, suas caracteristicas e suas relagdes com outros fatos. Além disso,
de acordo com Tako (2023), a pesquisa comparativa observa dois ou mais fatos,
apresentando as diferencas e similaridades entre eles.

O estudo parte, a principio, do apuramento de informacdes onde foram
utilizados artigos cientificos em portugués e inglés das bases de dados eletrdnicas:
SciELO, LILACS, Web of Science e o PubMed. Tendo em vista os dados
consultados, foram adotados os descritores a seguir para guiar a selegdo e o
direcionamento da investigacado: “Radiofarmaco”, “Meio de Contraste”, “Medicina
Nuclear” e "Tomografia Computadorizada” na traducdo em portugués e
‘radiopharmaceutical’, “contrast media”, “nuclear medicine” e “computed
tomography” na tradugcéo em inglés.

A pesquisa utilizou o sistema de Operadores Booleanos (AND/OR) em cada
uma das bases de dados, por meio de buscas especificas utilizando os descritores
mencionados. Nos critérios de inclusao, foram utilizados artigos com publicagcbes dos
ultimos 5 anos (2020-2024), assim como o uso de artigos de acesso gratuito e
completos. No geral, aplicando-se o critério de exclusdo de pesquisas refinadas,
foram selecionados 218 artigos cientificos, sendo 205 do Web of Science, 0 do
PubMed, 7 do SciELO e 6 do LILACS. Em seguida foram excluidos 120 artigos pela
leitura do titulo, 44 artigos excluidos pela leitura do resumo, 4 artigos excluidos por
serem pesquisas feitas com animais e 1 artigo excluido por ser duplicado. Dos 49
artigos selecionados, 37 artigos foram excluidos apds a leitura ativa dos mesmos,
nao constando em seus estudos uma relacao direta com a pesquisa. Assim, ao final,
12 artigos apresentaram pesquisas paralelas ao presente trabalho, de acordo com o

fluxograma na imagem 01.



Imagem 01: Busca Estratégica dos Artigos

Busca em Base de Dados: SciELO, LILACS, Web of Science e o PubMed, com o uso dos
Operadores Booleanos e Descritores Especificos

!

Critérios de Inclusdo:
Publicactes de 2020 - 2024
Artigos Completos
Acesso Gratuito

Selegao Inicial: 218 Artigos
Web of Science: 205 artigos 3
PubMed: 0 artigos L3 Artigos excluidos pela leitura do Titulo: 120 artigos
SciELO: 7 artigos
LILACS: 6 artigos 1
[ Artigos excluidos pela leitura do Resumo: 44 artigos ]
[ Artigos excluidos por Duplicidade: 1 artigo } L ) L Artigos excluidos por estudos em animais: 4 artigos J
Artigos excluidos por ndo ter relagdo direta com o
( Artigos selecionados para uma leitura ativa:49 artigos W L d [ & prese nltje estudo: 37 a:;tigos J

!

[ Artigos Finais Selecionados para o estudo: 12 artigos ]

Fonte: Desenvolvido pelos Autores, 2025

3 RESULTADOS E DISCUSSOES

A partir dos artigos selecionados, como indicado no fluxograma acima, foi
feito a tabulagcdo dos mesmos, no Google Planilhas, na seguinte ordem: nome do
autor/ ano de publicagéo, titulo do artigo,objetivos do estudo e resultados, de acordo
com a Tabela 01 e Tabela 02, para que em seguida fosse feito as devidas analises,
verificando assim as convergéncias e divergéncias relacionados ao tema proposto.

Tabela 01 - Organizagéo dos trabalhos acessados de acordo com autor(es), ano de publicagao e
titulo(s) do(s) artigo(s).

AUTOR(ES) -

ANO DE
n°| PUBLICAGAO TITULO(S) DO(S) ARTIGO(S)
MORO et al. Avaliacao dos niveis de creatinina em pacientes submetidos a

1 (2021). tomografia contrastada: uma metanalise.




Radiation safety measures in diagnostic nuclear medicine,

WILLEGAIGNO based on the potential radiation dose emitted by radioactive
2 |Metal. (2022). patients.
Avaliacao de diferentes tempos de transito do meio de contraste
BORGES et al. intravascular em exames de tomografia computadorizada
3 (2021). coronariana
RIBEIRO;
MENDES; SA Attributable patient risk in nuclear medicine procedures
4 (2022) and establishment of diagnostic reference levels
SCHREUDER Patient-Reported Adverse Events of Radiopharmaceuticals:
5] etal. (2020) Development and Validation of a Questionnaire
Optimization of contrast medium volume
for abdominal CT in oncologic patients:
CARUSO et al. prospective comparison between fixed and lean
6 (2021) body weight-adapted dosing protocols.
KAPROTH-JO
SLIN et al. Optimizing low contrast volume thoracic CT
7 (2022) angiography: From the basics to the advanced.
The Image Quality and Diagnostic Performance of CT with
CHOI; LEE; Low-Concentration lodine Contrast (240 mg lodine/mL) for the
8 | JUNG (2022). Abdominal Organs.
Computation of contrast-enhanced
CRESSONI et perfusion using only two CT scan phases:
9 al. (2022). a proof-of-concept study on abdominal organs.
RAMIREZ-NAV | Hybrid (2D/3D) Dosimetry of Radiolabeled Gold Nanoparticles for
10| A et al. (2020). | Sentinel Lymph Node Detection in Patients with Breast Cancer.
Texture Analysis Improves the Value of Pretreatment 18F-FDG
YIWEN et al. PET/CT in Predicting Interim Response of Primary
11 (2020). Gastrointestinal Diffuse Large B-Cell Lymphoma.
Prognostic Value of Intratumor Metabolic Heterogeneity
LIU et al. Parameters on 18F-FDG PET/CT for Patients with Colorectal
12 (2022). Cancer.

Fonte: Desenvolvido pelos autores, 2025.

Tabela 02 - Organizacéo dos Objetivos e Resultados.

o

AUTOR(ES) -
ANO DE
PUBLICACAO

OBJETIVOS RESULTADOS




Analisar a incidéncia de
NIC através de uma
metanalise envolvendo

nove artigos relacionados a
incidéncia de lesdo renal
por contraste, sendo
calculado o odds ratio (OR)
e o intervalo de confianca

A incidéncia de NIC em pacientes
submetidos a TC foi de 11,29%,
sendo o OR de 1,38 (IC95%
0,88-2,16). Contrastes nao ibnicos
apresentam maior seguranga em
seu uso que outros tipos de
contraste, e o volume maior que 115
mL pode estar relacionado a NIC. A
doenga renal prévia apresentou

MORO etal. [(IC95%) por meio do|significado estatistico em agravar a
(2021). programa RStudio. NIC.
O clareamento, representado pela
meia-vida efetiva, variou de 1,18 +
0,30 h até 11,41 + 0,02 h e a dose
de radiacao
maxima acumulada oferecida pelos
Levantar o potencial de|pacientes a 1,0 m foi de 149,74 +
dose de radiacdo emitida|56,72 uSv. Mesmo para distancias
por pacientes em|de 0,5 m, as doses estimadas
procedimentos foram, respectivamente, duas e dez
diagnosticos, visando a|vezes inferiores ao nivel de
estabelecer cuidados de|restricdo para o publico geral (1,0
WILLEGAIGNO |radioprotegao mais{mSv) e exposicdo médica (5,0

M et al. (2022).

otimizados.

mSv/episddio).

BORGES et al.
(2021).

Mensurar os tempos de
transito de contraste
(TTCs) entre o sitio de
injecdo em veia antecubital
€ a veia cava superior,
tronco arterial pulmonar e

aorta ascendente em
exames de tomografia
computadorizada de
artérias  coronarias  de
pacientes sem

historia de doencas
cardiovasculares ou
pulmonares, definindo
padrédes de normalidade
para esses tempos de
circulacao.

Foram analisados 43 pacientes. O
TTC médio entre o tronco arterial
pulmonar e a aorta ascendente foi
de 7,2 s, entre a veia cava superior
e o tronco arterial pulmonar foi de 3
s e entre a veia antecubital e a aorta
ascendente foi de 13 s. Houve
tendéncia a correlacéo entre o TTC
e o débito cardiaco, com valor de p
de 0,055.




Apresentar uma ferramenta
para determinacdo dos
NRDs na

atividade administrada em
funcdo das caracteristicas
do paciente — faixa etaria,
sexo e indice de massa
corporal (IMC), a fim de

Com base em dados de 2256
pacientes submetidos a
procedimentos  diagnosticos no
Instituto Nacional do Cancer entre

2017 e 2019, o programa foi
utilizado, resultando em
informacdes importantes para a

conducgao da rotina clinica extraidas
como DRL, doses absorvidas e

RIBEIRO; auxiliar a decisao médical|avaliagcbes de risco, considerando

MENDES; SA |quanto a relacdo|dados especificos do paciente,
(2022) risco-beneficio. como idade, sexo e IMC.

Na fase de teste, a aceitabilidade do

questionario foi demonstrada (por

exemplo, 79% dos pacientes que

receberam o0 questionario o

responderam, e o tempo mediano

para preenché-lo foi de 12 minutos

Desenvolver, validar o|para os pacientes que relataram um

conteudo e realizar testes|evento adverso). Dos 100 pacientes

iniciais de um questionario|(53% homens, idade mediana de 64

que avalia eventos|anos), 12 relataram um total de 22

adversos relatados por|eventos adversos. Um desses

SCHREUDER |pacientes com|eventos adversos apresentou alta

et al. (2020)

radiofarmacos.

associagao causal.




Comparar o desempenho
de protocolos de dosagem
de meio de contraste
adaptados ao peso corporal
magro (BPN) e de dose

100 pacientes com cancer
participaram do estudo, onde foram
dividos em dois grupos: o0s
pacientes do grupo de dose fixa (n =
50) receberam 120 mL de CM,
enquanto no grupo BPN (n = 50), a
quantidade de CM foi calculada de
acordo com o BPN do paciente. O
grupo do protocolo BPN recebeu
uma quantidade significativamente
menor de CM (103,47 + 17,65 mL
vs. 120,00 + 0,00 mL, p < 0,001). A
relacdo sinal-ruido (SNR) e a
relacdo  contraste-ruido  (CNR)
arterial-renal e a CNR pancreatica
foram significativamente maiores no
grupo BPN (todos com p £0,004). O
grupo BPN apresentou indice de
realce de contraste arterial (ICR)
(ICR) e ICR da fase venosa
portal-renal significativamente
maiores (todos com p < 0,002). SNR
e CNR da veia porta

fixa, em termos de |significativamente menores foram
CARUSO et al. |qualidade de imagem e|observados no Grupo BPN (todos
(2021) realce parenquimatoso. p=<0,020).

Nas imagens de pacientes com

suspeita de insuficiéncia cardiaca a

Descrever técnicas Uteis|varredura € melhor quando é usada

para reduzir a dose de CM|a técnica de bolus de teste. o CM é

iodado, usado para uma aquisicdo de tons

particularmente em/|altos, a mistura de contraste salino

pacientes com disfungio|na reconstrucao de dupla energia a

renal (TFGe menor que 30|50 KeV é util para diminuir o volume

mL/min/1,73 m2 ). Isto é|do CM. Para o SAA, a técnica de

especialmente importante [teste-bolus é usada para identificar

atualmente, dada alo tempo correto de realce de pico

interrupcdo da cadeia de|na aorta toracica ascendente e

fornecimento de CM, |descendente. O bolus de CM deve

causando escassez|ser longo, levando em conta o

significativa de CM nos|tempo de transito pulmonar e

KAPROTH-JO |Estados Unidos e|aortico, garantindo a presenga de

SLIN etal. |globalmente durante a|CM na artéria pulmonar. A aquisicao
(2022) primavera de 2022. do CM ECG apenas a raiz aortica.

10



CHOI; LEE;
JUNG (2022).

Avaliar a diferengca entre
exames de TC utilizando
material de contraste (MC)
a 240 mgl/mL e MC a 320
mgl/mL  no realce de
o6rgéos abdominais e no
desempenho  diagndstico
de lesdes hepaticas focais.

A SNR, a CNR e o realce subjetivo
da maioria dos ¢rgaos foram
significativamente maiores no Grupo
B do que no Grupo A (p < 0,05). A
sensibilidade e a especificidade
para cistos e malignidade foram
superiores a 85,0% em ambos os
grupos. A sensibilidade para
hemangioma foi menor no Grupo B
(<75%) do que no Grupo A. No
Grupo A, a SNR e a CNR foram
significativamente maiores na
maioria dos érgaos com o aparelho
B do que com o aparelho A.

CRESSONI et
al. (2022).

Apresentamos um meétodo
para medir a perfusdo a
partir de apenas duas fases
da tomografia
computadorizada,
considerando o realce
tecidual, o realce do pico
do vaso de alimentacao
(adrtico) e o formato do
bolo alimentar.

Os valores de perfusdo dos dois
métodos  apresentaram relagao
linear (r> = 0,92, p < 0,001; viés da
andlise de Bland-Altman -0,12). O
modelo matematico mostrou que a
razdo de perfusdo de duas ROls
com o mesmo vaso de alimentagao
(aorta) corresponde a sua razao de
pico de realce (r* = 0,55, p < 0,001;
viés da analise de Bland-Altman
-0,68). Prevé-se que a relagao entre
perfusdo e realce tecidual seja
linear na faixa clinica de interesse,
sendo funcao apenas da perfusao,
do pico de realce do vaso de
alimentacdo e do formato do bolo
alimentar.

11



10

RAMIREZ-NAV
A et al. (2020).

avaliar a biocinética e a
dosimetria hibrida (2D/3D)
de  99mTc-AuNP-manose
em <5 pacientes com
cancer de mama sob um
protocolo de deteccdo de
linfonodo sentinela.

0 99mTc-AuNP-manose acumula-se
COm SucessO e permanece por até
24 horas no linfonodo sentinela,
sem migracdo detectavel para
outros linfonodos e sem efeitos
colaterais nos pacientes. Foi
observada absorgcido insignificante
das nanoparticulas radiomarcadas
no sistema circulatério, de onde o
radionanossistema ¢é rapidamente
eliminado pelos rins. As avaliagdes
dosimétricas hibridas  (2D/3D)
mostraram doses equivalentes para
o linfonodo sentinela (LSN), mama e
rins de 172,34, 5,32 e 0,08 mSv/37
MBq, respectivamente, com uma
dose efetiva de 2,05 - 0,3
mSv/IMBg. O tempo médio de
residéncia efetiva no LS foi de 0,92
h.

11

YIWEN et al.
(2020).

Explorar a aplicacdo da
analise de textura (AT) por
tomografia por emissao de
positrons (PET)/tomografia
computadorizada (TC) com
18F-6uorodeoxiglicose
(18F-FDG) pré-tratamento
na predicdo da resposta
interina do linfoma
gastrointestinal primario de
grandes células B difuso
(PGIL-DLBCL).

-e SUVmax, MTV, algumas
caracteristicas de textura de primeira
ordem, volume e entropia foram
significativamente maiores no grupo
sem RC. -e energia foi
significativamente menor no grupo sem
RC. -e SUVmax, volume e entropia
foram excelentes preditores da resposta
interina, e as areas sob as curvas
(AUCs) foram 0,850, 0,805 e 0,800,
respectivamente. -e A taxa de RC foi
significativamente menor em pacientes

com envolvimento intestinal. -e
probabilidade de predigdo gerada a
partir da combinagdo do SUVmax,

entropia, volume e envolvimento
intestinal teve uma AUC maior (0,915)
do que todos os parametros individuais.

12



13

A analise multivariada mostrou que,
no grupo de cirurgia radical, HI-2
(HR ¢ 1,10, IC 95%: 1,04-1,17, P
€ 0,001), estadiamento do tumor
(HR € 20,65, IC 95%: 4,81-88,62,
P < 0,001) e estado dos linfonodos
regionais (HR € 0,16, IC 95%:
0,04-0,57, P € 0,005) foram
variaveis independentes
significativamente correlacionadas
com a sobrevida livre de progressao
(SLP) e HI-2 (HR € 1,16, IC 95%:
1,07-1,26, P < 0,001) foi uma
variavel independente que afetou a
sobrevida global (SG). No grupo de
Examinar a correlagédo|cirurgia paliativa, o HI-2 (HR €
entre os parametros de|1,03, IC 95%:

heterogeneidade definidos|1,01-1,06, P € 0,020) foi uma
pela PET-CT com 18F-FDG |variavel independente que afetou a

e a significancia|SLP, e todos os parametros néao
LIU et al. prognostica em pacientes [foram estatisticamente significativos
12 (2022). com cancer colorretal. para a sobrevida global.

Fonte: Desenvolvido pelos Autores, 2025.

Em relagdo ao uso do radiofarmaco na MN e o uso do MC na TC, ambos
possuem objetivos diferentes quanto a maneira como reagem no organismo € como
as imagens sao geradas. De acordo com BORGES et al. (2021) e MOON HYUNG
CHOI (2022); o MC em exames de TC busca realgar vasos sanguineos e 6rgaos,
aumentando sua radiopacidade, estudando a funcionalidade e a anatomia desses
tecidos e localizando possiveis lesées e tumores, agindo de forma complementar
nas imagens tomograficas. J4 na MN, conforme LIU et al. (2022) e RAMIREZ-NAVA
et al. (2020), o radiofarmaco é a unido entre o radioisétopo e o farmaco, onde o
mesmo age como um transportador deste material radioativo, direcionado-o a um
orgao ou sistema especifico, permitindo visualizar a funcdo metabdlica, onde o
equipamento gama-cadmara capta a emissao gama (y) no 6rgao do paciente e a
converte em imagens, agindo de forma primaria para a realizagdo do exame.

No quesito protegdo radiolégica, o uso da radiagdo ionizante nos dois
métodos de imagem apresenta finalidades parecidas, entretanto, com o modo de
operacao diferente. Como argumenta WILLEGAIGNON et al.; RIBEIRO; MENDES;

SA (2022), a dose do radiofarmaco usada no paciente é calculada com base em
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protocolos definidos por 6rgaos internacionais como a AIEA - Agéncia Internacional
de Energia Atbmica; seu tempo de meia-vida, definindo a atividade suficiente para
realizar o exame; além do tipo de radioisétopo a ser utilizado, onde cada um possui
caracteristicas proprias como sua biodistribuicdo e energia. Com base nos estudos,
foi demonstrado que a dose acumulada no paciente apos o exame de MN a 1,0 m
de distancia é de pouco mais de 200 pSv, sendo inferior a restricdo de dose para o
publico (1 mSv) e para exposi¢cdes médicas (5 mSv/ episddio).

Ja com relag&o a aplicagdo do MC na TC, segundo CRESSONI et al. (2022),
0 meio de contraste iodado tem por finalidade complementar as imagens
tomograficas no intuito de avaliar uma possivel alteragdo anatdbmica ou patoldgica
pré visualizada em imagens anteriores, assim como de acordo com o histérico do
paciente. Desse modo, a exposicdo do paciente a dose de radiagdao € maior se
comparado ao servigo de medicina nuclear, pois, € exigido repeticbes necessarias
de varredura tomografica para se adquirir imagens do momento do realce maximo
dos vasos e o6rgaos, dependendo da fase de circulaggo do MC no organismo
necessario a ser estudado.

No topico efeitos adversos, o MC iodado em pacientes saudaveis é
metabolizado pelos rins, onde o tempo médio de eliminacao € de 1,5 a 2,0 horas. No
entanto, em alguns casos é possivel ocorrer reagcdes como: choque anafilatico,
broncoespasmos e edema da laringe, associado a nefropatia induzida por contraste
(NIC), causando a anormalidade subita da fun¢do dos rins. Isso demonstra que o
uso desses agentes exige um cuidado especial na preparagao dos pacientes.
Estudos indicam que o NIC esta relacionado com o aumento absoluto ou relativo dos
niveis de creatinina, assim como sua ocorréncia em pacientes com doencga renal
cronica. A incidéncia de NIC no estudo foi de 11,29%, bem como o volume do MC,
que é proporcional ao peso do paciente, e aumenta em 12% o risco de NIC para
cada 100 ml a mais administrado (MORO et al.; CARUSO et al.,, 2021;
KAPROTH-JOSLIN et al., 2022).

Em contrapartida, a frequéncia de eventos adversos pelo uso do radiofarmaco
€ relativamente baixa em comparacdo com a utilizacdo de outros tipos de
medicamentos. Esse fato esta relacionado a baixa dose de administracdo deste
tragcador nos pacientes, assim como sua limitagdo de uso por exame, onde é
necessario apenas uma aplicacdo. No estudo feito com 100 pacientes em uma

unidade de medicina nuclear, onde foi aplicado um questionario, 88% relataram nao
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ter sentido nenhum efeito colateral apés a aplicacdo do radiofarmaco e 12%
relataram um ou mais efeitos adversos, dentre os quais se destacaram: fadiga,
nausea, desconforto abdominal, sensacdo de calor e dor nos membros. Os
radiofarmacos utilizados no estudo foram: acido oxidronico Tc-99m, tetrofosmina
Tc-99m e o fluordesoxiglicose F-18 (SCHREUDER et al., 2020) .

Na comparagao de achados de imagens no diagnéstico oncolégico, CARUSO
et al (2021) observou que na TC contrastada do abdémen ha o realce
parenquimatoso dos orgaos, principalmente nas fases arterial e venosa portal.
Dessa forma, €& possivel a visualizacdo precisa da anatomia e caracteristicas
morfolégicas do tumor como: suas margens, densidade, vascularizagdo e sua
extensdo nos tecidos adjacentes. Isso permite ter um maior controle do
planejamento cirurgico. Ja na medicina nuclear, MOON HYUNG CHOI (2022); SUN
et al. (2020) o PET/CT - Tomografia por Emissdo de Pdsitron/ Tomografia
Computadorizada, através do radiofarmaco 18F-2-fluoro-2-desoxi-D-glicose
(18F-FDG) permite um diagndstico de precisao através da alta atividade metabdlica
dos tecidos cancerigenos, além da previsao do progndstico e avaliagao de resposta

ao tratamento de diversos tipos de cancer.

4 CONCLUSAO

O meio de contraste na tomografia computadorizada € o agente
farmacologico mais utilizado no radiodiagnéstico, promovendo assim uma melhor
visualizagdo do tecido 6sseo e também vascularizado, avaliando estruturas
anatbmicas e fazendo a diferenciagdo de 6rgaos e sistemas sadios de nao sadios e
delimitando a extensdo de tumores. Em compensagdo, o radiofarmaco ganha
destaque por ser capaz de demonstrar a fungdo metabdlica dos érgéos e tecidos
antes mesmo de haver sua alteracao fisica, além de proporcionar exames com alta
especificidade bioldgica, detectando metastases e a alta atividade metabdlica de
tumores.

Conclui-se que ambos os agentes farmacologicos sao utilizados para
finalidades distintas, tanto na MN quanto na TC, o que exclui a possibilidade de um
substituir o outro. Nesse caso, € notério que as duas substancias apresentam
grande relevancia para o diagnostico de doengas, bem como para o planejamento

cirurgico e para o estudo da resposta ao tratamento mais adequado, demonstrando
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que a agao conjunta das duas modalidades pode oferecer um grande beneficio por
meio de uma atuagdo rapida e eficaz para o diagndstico, o planejamento e

tratamento de patologias.
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