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RESUMO
Introdução: A ultrassonografia de abdômen superior é amplamente utilizada na investigação de sintomas abdominais, este aplica-se a fim de 
identificar alterações compreendendo o fígado, vias biliares, vesícula biliar, pâncreas e baço. A ultrassonografia é compreendida como um método 
seguro e é caracterizada por ser de baixo custo sendo acessível a todos os públicos, possui elevada sensibilidade para detecção e diagnóstico 
de doenças e alterações anatômica, por ser um exame de imagem que possibilita precocemente os sinais e mudanças auxilia na identificação, 
diagnóstico e início imediato de tratamento, contribuindo para o enfrentamento da doença em tempo hábil para resolutiva, sendo importante 
para a detecção de doenças  ou mesmo alterações nos órgãos. 
Objetivos: Descrever os principais achados de ultrassonografias de abdômen superior.
Métodos: Estudo transversal, observacional realizadas na Clínica Fértile entre Janeiro de 2021 a Janeiro de 2022. 
Resultados: Dos 415 laudos analisados a média de idade foi de 39,43 anos, idade que variou de 14 a 77 anos de ambos os sexos.  A frequência 
dos achados alterados foi de 16%. Das hipóteses diagnósticas suspeitas foram 1,58% sendo 98,42% diagnósticos benignos. A principal hipótese 
diagnóstica encontrada foi a esteatose com 46,03% sendo o fígado o órgão mais afetado com 69%. 
Conclusão: A principal hipótese diagnóstica encontrada foi a esteatose com 46,03% sendo o fígado o órgão mais afetado com 69%. A frequência 
dos achados alterados foi de 16%.

ABSTRACT
Introduction: Ultrasonography of the upper abdomen is widely used in the investigation of abdominal symptoms, it is applied to identify alterations 
including the liver, bile ducts, gallbladder, pancreas and spleen. Ultrasonography is understood as a safe method and is characterized by being 
low cost and accessible to all audiences, with high sensitivity for the detection and diagnosis of anatomical diseases and alterations, as it is an 
imaging test that enables early signs and changes to help in the identification, diagnosis and immediate start of treatment, contributing to the 
confrontation of the disease in a timely manner for resolution, being important for the detection of injuries or alterations in our organs. 
Objectives: To discover the main signs of ultrasonography of the upper abdomen.
Methods: Cross-sectional, observational study carried out at the Fertile Clinic between January 2021 and January 2022. 
Results: Of the 415 reports analyzed, the mean age was 39.43 years, age ranging from 14 to 77 years of both sexes. The frequency of altered findings 
was 16%. Of the suspected diagnostic hypotheses, 1.58% were 98.42% benign diagnoses. The main diagnostic hypothesis found was steatosis 
with 46.03%, the liver being the most affected organ with 69%. 
Conclusion: The main diagnostic hypothesis found was steatosis with 46.03%, the liver being the most affected organ with 69%. The frequency of 
altered findings was 16%.
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INTRODUÇÃO
A ultrassonografia de abdômen superior é amplamente 

utilizada na investigação de sintomas abdominais, este apli-
ca-se a fim de identificar alterações compreendendo o fíga-
do, vias biliares, vesícula, pâncreas e baço1.

Realizando uma breve análise sobre os aspectos históri-

cos relacionados ao advento da ultrassonografia, a literatura 
apresenta que este exame passou a ser utilizado na avaliação 
da hérnia de Spiegel a partir dos estudos pioneiros de Leif 
Spangen em 19762.

Sobre o ultrassom cabe destacar que se trata de um mé-
todo rápido, não invasivo, que fornece imagens de boa qua-
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lidade e evidencia adequadamente as estruturas, mesmo em 
obesos, podendo ser realizado facilmente inclusive em situa-
ções de urgência. Este exame também tem sido amplamen-
te utilizado no estudo de hérnias e para a diferenciação de 
massas palpáveis, quando existe dúvida no exame clínico 3.

Com os anos ocorreu a melhora da qualidade das ima-
gens, com o uso de transdutores de alta frequência, a pos-
sibilidade da avaliação dinâmica e o estudo detalhado dos 
planos musculares, permite que este exame seja cada vez 
mais indicado 4.

A ultrassonografia é uma técnica que não emite radiação, 
diferente da maioria dos exames que realizam diagnóstico por 
imagem, além disso, é um método seguro que não usa radia-
ção ionizante, de baixo custo, com elevada sensibilidade 5.

A ultrassonografia é compreendida como um método 
seguro e é caracterizada por ser de baixo custo sendo aces-
sível a todos os públicos, possui elevada sensibilidade para 
detecção e diagnóstico de doenças e alterações anatômica, 
por ser um exame de imagem que possibilita precocemente 
os sinais e mudanças auxilia na identificação, diagnóstico e 
início imediato de tratamento, contribuindo para o enfrenta-
mento da doença em tempo hábil para resolutiva, sendo im-
portante para a detecção de doenças  ou mesmo alterações 
nos órgãos, justificando a importância desta temática para a 
realização deste trabalho 6.

Neste presente estudo, o objetivo é relatar os principais 
achados de ultrassonografias de abdômen superior. 

 
MATERIAIS E MÉTODOS

Estudo transversal, observacional em que o pesquisador 
não interage com a população amostral de modo direto, se-
não por análise e avaliação conseguidas através da observa-
ção. Também é descritivo, analítico e quantitativo.

A população da amostra são pacientes das clínicas que 
realizaram exames de imagem definido por ultrassom de ab-
dome superior com idade entre 14 e 77 anos de ambos os gê-
neros, entre os meses de Janeiro de 2021 e Janeiro de 2022. 

O período de coleta e análise dos dados ocorreu entre 
novembro de 2021 a janeiro de 2022. O instrumento de 
coleta de dados foi o banco de dados da Clínica Fértile, es-
pecificamente nos arquivos e registros para resultados ultras-
sonográficos para abdômen superior realizados na clínica no 
período estabelecido na amostra do estudo.

A amostra foi composta por 415 exames, que foram 
analisados e selecionados em tabela a fim de demonstrar o 
quantitativo para cada achado. 

Quanto aos aspectos éticos o projeto de pesquisa que 
antecede este artigo foi submetido ao Comitê de Ética por 
meio da plataforma Brasil respeitando os princípios éticos 
que regulamenta a pesquisa em seres humanos (Resolução 
466/12). 

RESULTADOS 
Foram analisados 415 laudos de ultrassonografias do ab-

dômen superior realizadas na Clínica Fértile entre janeiro de 

2021 a janeiro de 2022. A média de idade do grupo estu-
dado foi de 39,43 anos, idade que variou de 14 a 77 anos 
de ambos os sexos. 

Os achados estão apresentados na figura 1 e tabelas 1 e 2. 

Figura 1 – Distribuição dos achados de ultrassonografias do abdômen su-
perior realizadas na Clínica Fértile entre janeiro de 2021 a janeiro de 2022, 
Goiânia, Goiás

Tabela 1 – Distribuição das hipóteses diagnóstica dos achados de ultrasso-
nografias do abdômen superior realizadas na Clínica Fértile entre janeiro 
de 2021 a janeiro de 2022, Goiânia, Goiás

Tabela 2 – Distribuição da localização e as principais hipóteses diagnóstica 
dos achados de ultrassonografias do abdômen superior realizadas na Clí-
nica Fértile entre janeiro de 2021 a janeiro de 2022, Goiânia, Goiás

A principal hipótese diagnóstica encontrada foi a esteatose 
com 46,03% sendo o fígado o órgão mais afetado com 69%.
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DISCUSSÃO
A patologia abdominal não traumática é um dos motivos 

mais comuns de consulta nos serviços de urgência. A dor 
abdominal é o sintoma de apresentação de muitas doenças, 
que muitas vezes requerem cuidados urgentes. A história clí-
nica e o exame físico raramente são suficientes para estabe-
lecer um diagnóstico definitivo, sendo geralmente necessário 
exames de imagem7. 

Alguns autores afirmam que a localização da dor é um 
ponto de partida útil e orientará uma avaliação. No entanto, 
algumas causas são mais frequentes na população pediátri-
ca ou estão estritamente relacionadas ao sexo. Também é 
importante considerar populações especiais, como idosos 
ou pacientes oncológicos, que podem apresentar sintomas 
atípicos de uma doença. Essas considerações também re-
fletem uma abordagem diagnóstica diferente. No entanto 
para avaliação do abdome agudo, a ultrassonografia (US) 
continua sendo a principal técnica de imagem na maioria 
dos casos, principalmente em pacientes jovens e do sexo 
feminino, quando a limitação da exposição à radiação deve 
ser obrigatória8.

Dos 415 laudos analisados a média de idade foi de 39,43 
anos, idade que variou de 14 a 77 anos de ambos os sexos.  
A frequência dos achados alterados foi de 16% o que difere 
de um estudo com 138 pacientes onde o diagnóstico foi 
alterado em pequena proporção 7,8% 1. 

Das hipóteses diagnósticas suspeitas foram 1,58% sendo 
98,42% diagnósticos benignos. A principal hipótese diagnós-
tica encontrada foi a esteatose com 46,03% sendo o fígado 
o órgão mais afetado com 69%.

A doença hepática gordurosa do fígado (esteatose he-
pática) tem prevalência global de 25,24%, com 40,76% 
de progressão para fibrose. Fígado gorduroso, ou esteato-
se hepática, refere-se ao acúmulo anormal de triglicerídeos 
dentro dos hepatócitos, podendo ter principalmente causa 
metabólica (MAFLD) e/ou alcoólica. Quanto mais intensa é 
a deposição de gordura, mais hiperecoico é o parênquima 
hepático mais acentuado é o contraste hepatorrenal e po-
dem ser observadas irregularidades discretas na superfície do 
órgão e nas bordas, que ficam progressivamente mais rom-
bas. A esteatose pode ser graduada pela US em: - Leve: há 
aumento discreto e difuso da ecogenicidade hepática, sendo 
possível visibilizar normalmente o diafragma e as bordas da 
veia porta e dos vasos intra-hepáticos; - Moderada: aumento 
moderado e difuso da ecogenicidade hepática, sendo possí-
vel visibilizar com pouca dificuldade o diafragma e as bordas 
da veia porta e dos vasos intra-hepáticos; - Acentuada: au-
mento acentuado da ecogenicidade hepática, sendo muito 
difícil ou praticamente impossível visibilizar os vasos hepáti-
cos, a parede da veia porta, diafragma e parte posterior do 
lobo hepático direito9,10.

Um estudo para investigar a acurácia da ultrassonogra-
fia na avaliação da esteatose hepática em comparação com 
a ressonância magnética (RM). Um total de 2.783 volun-
tários (1.442 mulheres, 1.341 homens; idade média, 52,3 

± 13,8 anos) foram submetidos a RM do fígado; A resso-
nância magnética revelou esteatose hepática em 40% dos 
participantes (n=1.112), que foi leve em 68,9% (n=766), 
moderada em 26,7% (n=297) e grave em 4,4% (n=49) dos 
pacientes. A ultrassonografia detectou esteatose hepática em 
37,8% (n=1.052), correspondendo a 74,5% de sensibilidade 
e 86,6% de especificidade. A sensibilidade do ultrassom au-
mentou com a quantidade de gordura hepática presente e 
foi de 65,1%, 95% e 96% para baixo, moderado e alto teor 
de gordura; enquanto a especificidade foi constantemente 
alta em 86,6%. A acurácia diagnóstica do ultrassom para 
detecção de esteatose hepática não variou significativamente 
com a quantidade de ferro hepático presente. A ultrassono-
grafia é uma excelente ferramenta para avaliar a esteatose 
hepática no cenário clínico com algumas limitações em pa-
cientes com baixo teor de gordura no fígado11.

CONCLUSÃO
A principal hipótese diagnóstica encontrada foi a estea-

tose com 46,03% sendo o fígado o órgão mais afetado com 
69%. A frequência dos achados alterados foi de 16%.

A ultrassonografia é amplamente utilizada para o rastrea-
mento de alterações abdominais e permitem uma avaliação 
completa de todos os órgãos de forma eficaz, barata e segura.  
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