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Pancreatitis aguda — Clasificacion de Atlanta revisada

Obstrucciéon conducto pancreatico

Dolor abdominal tipico Liberacion de enzimas pancreaticas Necrosis

™ Amilasa o lipasa x3
Hallazgos caracteristicos en TC

2delos 3

Liberacidn de citoquinas
SRIS

Fallo multiorgdnico (SPM de Marsahall)
Parametro clinicos (SRIS — FMO)

Cambios morfoldgicos # Severidad clinica Parametro clinicos + morfolégicos
Pancreatitis
Dos fases Temprana IEIGIE
12 semana Después de la 12 semana
Severidad Leve Moderada Severa
No Fallo orgénico FO < 48 horas FO > 48 horas 6 FMO
No Complicaciones y/o complicaciones +1 complicacion

Dos tipos Intersticial edematosa Necrotizante

<4 s - Colecciones agudas peripancreaticas <4 s - Colecciones necrdticas agudas
>4 s - Pseudoquiste >4 s — Necrosis encapsulada

Ingreso 48 . 72 Moras 2 Semanas 6 Semanas




Tardia (>72h) estadificacion de la pancreatitis aguda y sus complicaciones
TC

IEERE solo se recomienda si Dx incierto
Sospecha de complicaciones tempranas

Perforacion intestinal
Isquemia

Grado de Balthazar + Extension de |la necrosis pancreatica

CT Severity Index

Pancreatic inflammation points Leve 0-2

Normal pancreas 0
Enlargement of the pancreas 1
Peripancreatic inflammation 2
1acute peripancreatic fluid collection 3

4

Moderada 4—-6

= 2 acute peripancreatic fluid collections

Pancreatic necrosis None Grave 8-10
< 30%
30% - 50%
> 50%

Maximum 10 points




\ Pancreatitis Edematosa Intersticial
|

Aumento difuso del pancreas
Realce homogéneo civ del parénquima pancredtico
Cambios inflamatorios leves en la grasa adyacente +/- liquido peripancreatico




‘ Pancreatitis Necrotizante

Aumento pancreatico difuso
Cambios inflamatorios en la grasa adyacente
Areas hipodensas en el paréngquima con ausencia de realce (< 30 UH)

Necrosis pancreatica Necrosis peripancreatica
+ sin
Necrosis peripancreatica Necrosis pancreatica

Necrosis pancreatica
sin
Necrosis peripancreatica




Colecciones peripancreaticas

P. Edematosa Intersticial

l < 4 semanas > 4 semanas l

Coleccion liquida Pseudoquiste
peripancreatica aguda

Homogénea Homogénea
Densidad liquido Densidad liquido
No pared Encapsulada

P. Necrotizante

l < 4 semanas

Coleccidon necrotica
aguda

Heterogénea
Densidad soélido/liquido
No pared

> 4 semanas l

Necrosis encapsulada

Heterogénea
Densidad solido/liquido
Encapsulada




Necrosis infectada

Estériles y resuelven espontaneamente
2.-42 semana

Causa mas frecuente de T PN

Infeccion de CNA o NE

Burbujas de gas en TC (en ausencia de catéter o fistula)
PAAF + para bacterias




La severidad morfoldgica de la PA sdlo puede ser evaluada de forma fiable por imagenes >72h tras el \ .
inicio de los sintomas y no se correlaciona con la severidad clinica \

La mayoria de las colecciones > 4 sem son NE

TC no puede diferenciar entre colecciones puramente liquidas y restos necréticos sélidos > RM
TC no siempre puede diferenciar entre colecciones estériles e infectadas = PAAF

No existe la infeccion sin necrosis = necrosis infectada (no absceso)

Evitar el drenaje temprano de las colecciones (introduccién de gérmenes --- infeccion posterior)
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become infecied

1 — Necrosis

Pancreatica,Peripancreatica o ambas Necrotizing Interstitial Edematous
Cantidad (< é P 30%) HanCreatitis Pancreatitis (JEP)

Peripancreatic, pancreatic, Pollection, ., Thal Parenchymal
or both? <30% or >30%" oE collection?

2 — Complicaciones locales

Ubicacion (saco menor, esp. pararrenal anterior...)
Tamano, apariencia, presencia de pared
Homogéneo/heterogéneo

*itay need falow-up exirm ba dscern between earky ANC and KPFC
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