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La Colonscopia Virtuale, il
nhuovo esame endoscopico
non invasivo

La radiologia naviga all’'interno del colon per nuovi

protocolli di screening

Apparecchio TAC multidetettore 64 strati.tif

el 1994 per la prima

volta si parlo di

Colonscopia

Virtuale (CV), esa-
me radiologico non invasi-
vo che consente attualmente
la visualizzazione del colon at-
traverso immagini ottenute con
la TAC (Tomografia Assiale
Computerizzata) e ricostruite
da un programma dedicato che
da la possibilita di navigare vir-
tualmente all’interno del visce-
re simulando un esame di en-
doscopia convenzionale in as-
senza di invasivita. La colon-
scopia virtuale e ormai nota co-
me la nuova metodica ra-
diologica di studio del co-
lon, un’alternativa o meglio
P'innovativa metodica inte-
grativa alla colonscopia
tradizionale in specifiche
situazioni cliniche. Grazie
alla moderna tecnologica si
puo disporre di sofisticate ap-

parecchiature TC multidetetto-
re che associate a software per-
formanti consentono di riela-
borare le immagini per indivi-
duare, ingrandire e sezionare
un viscere nelle tre dimensioni
dello spazio con la possibilita di
riconoscere anche le pit picco-
le lesioni che possono svilup-
parsi al suo interno.Ed & so-
prattutto il colon I'area d’'inda-
gine dove la "endoscopia vir-
tuale" ha trovato grande inte-
resse da parte della comunita
scientifica radiologica, gastro-
enterologica e chirurgica. Nei
Paesi Occidentali il carcinoma
del colon-retto ¢ al secondo po-
sto per incidenza tra le neopla<
sie maligne e rappresenta la se-
conda causa di morte per pato-
logie neoplastiche. Questo da-
to non trascurabile , giustifica
I'importanza del continuo im-
pegno di ricerca nell’ indivi-
duare-metodiche sempre pit

efficaci e precise per la diagno-
si precoce.

1l dottor Dario Pinto, responsa-
bile degli studi di colonscopia
virtuale presso il Centro
Ricerche Radiologiche a
Molfetta - vanta un’esperienza
di oltre 400 indagini- spiega:
“L’esame’ CV non prevede
l'utilizzo di sonde endoscopi-
che né_forme di sedazione o
mezzi di contrasto iniettati per
via endovenosa.. Il vantaggio &
di consentire I'individuazio-
ne d’importanti malattie
del colon, quali i polipi, i tu-
mori e i diverticoli.

Inoltre -prosegue il dottor
Pinto- “l'identificazione di le-
sioni di piccolissime dimensio-
ni e fondamentale in quanto va
ricordato che il cancro del co-
lon e inizialmente una piccola
protuberanza della parete in-
terna (polipo) che successiva-
mente puo degenerare in tu-
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more. Pertanto il ruolo preven-
tivo della Colonscopia Virtuale
sta proprio nella identificazio-
ne delle piccole lesioni poli-
poidi che possono essere suc-
cessivamente rimosse prima
della loro trasformazione mali-
gna. Inutile dire che, in medi-
cina la diagnosi precoce con-
sente un trattamento ottimale
che spesso si dimostra risoluti-
vo”. Infatti nei soggetti di eta
superiore a 50 anni (o di 40
anni, in caso di soggetti con fa-
miliarita di primo grado per
carcinoma colo-rettale), € op-
portuno eseguire uno scree-
ning periodico per 1" indivi-
duazione di eventuali forme
preneoplastiche o di neoplasie
in fase precoce. Lo screening,
eseguito almeno ogni 5 anni,
consente senza alcun dubbio di
diagnosticare precocemente le
lesioni, la cui asportazione puo
portare alla guarigione.
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Ricostruzioni 3D del colon

“Va detto per una maggiore
chiarezza d’informazione -
precisa ancora il dottor Dario
Pinto, uno dei primi tra l'altro
ad eseguire questo tipo di inda-
gini in Puglia- che 1" esame di
endoscopia virtuale non si po-
ne l'obiettivo di sostituire la co-
lonscopia tradizionale, ma puo
invece rappresentare una vali-
da alternativa per esempio nei
casi in cui non sia possibile ese-
guirela endoscopia tradiziona-
le , per intolleranza del pazien-
te, tortuosita del colon o per
aderenze che non rendono pos-
sibile la completa esplorazione
di tutto il colon.

Inoltre il timore e la scarsa di-
sponibilita da parte del pazien-
te a sottoporsi all'indagine en-
doscopica tradizionale, come
test di screening, riduce sensi-
bilmente la possibilita di dia-
gnosi precoce. Si evince quindi
come l'elevata tollerabilita del-
la CV, conseguente alla relativa
non invasivitd, costituisca il
punto di forza di questa meto-
dica nell’ ambito dei program-
mi di screening. A conferma,
recenti studi hanno dimostrato
che la Colonscopia Virtuale ha
praticamente la stessa accura-
tezza della colonscopia tradi-
zionale nell’ identificazione
precoce di polipi e neoplasie
anche se di piccole dimensioni.
Infatti la sensibilita della endo-
scopia virtuale, ovvero la capa-
cita di riconoscere la lesione, &
dell’85% per polipi con diame-
tro fino a 6 mm e di oltre il
90% per quelli di dimensioni
al di sopra dei 10 mm. Inoltre —
conclude il dottor Pinto- la co-
lonscopia tradizione, come tut-
te le tecniche endoscopiche,
“vede” solo allinterno del vi-
scere , mentre il valore aggiun-
to della tecnica TC ¢ la possi-
bilita di valutare con un
unico esame anche le
strutture anatomiche al di
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fuori delle pareti intesti-
nali”.

Questa caratteristica risulta de-
terminante soprattutto nell’ in-
dividuare le reali cause di dolo-
ri addominali spesso erronea-
mente attribuiti al colon e che
conducono il paziente a sotto-
porsi all'indagine.

La panoramicita dell’ indagine
risulta inoltre indispensabile
nei pazienti con diagnosi di tu-
more gia accertata consenten-
do, seppur in questo specifico
caso con l'utilizzo di mezzo di
contrasto, di valutare in un
unico esame I’ estensione loca-
le della neoplasia e I’ eventuale
coinvolgimento di altri organi.
Ovviamente lefficacia della
metodica richiede una adegua-
ta preparazione e una corretta
esecuzione da parte del medi-
co radiologo in équipe con il
personale tecnico ed infermie-
ristico.

Le informazioni sull’esame :
innanzitutto per valutare adegua-
tamente il colon € indispensabile
distenderne le pareti con aria at-
traverso un piccolo catetere intro-

dotto a livello del retto previa
somministrazione di farmaci an-
tispastici (necessari al rilassa-
mento della muscolatura del co-
lon per meglio tollerarne la di-
stensione). Ricordiamo ,di con-
tro, che la sonda utilizzata per la
colonscopia tradizionale percorre
I'intera lunghezza dell'intestino.
la colonscopia virtuale della dura-
ta di pochi secondi (15-20) viene
eseguita con paziente disteso sul
lettino in posizione supina e suc-
cessivamente prona.

la dose di radiazioni erogata &
estremamente ridotta per l'utiliz-
zo di moderni e ancora poco dif-
fusi software, disponibili nel
Centro Ricerche Radiologiche di
Molfetta, che consentono I’ ese-
cuzione di protocolli cosi detti a
“bassa dose”.

Nell'ultima fase, come gia detto,
le immagini acquisite vengono
rielaborate dal medico per mezzo
di appositi programmi necessari
ad ottenere una valutazione en-
doscopica virtuale che integra e
completa lo studio TC convenzio-
nale, incrementandone notevol-
mente 'accuratezza diagnostica.

visualizzazione di polipi del colon mediante Coloscopia Virtuale
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