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RESUMO: Estudaram-se os níveis do antígeno carci-
noembriônico (CEA) na bile da vesícula de 16 pacientes porta-
dores de adenocarcinoma colorretal e de outros 10 enfermos com
colelitíase sem doença inflamatória aguda ou evidência de obs-
trução biliar. As amostras de CEA foram colhidas durante a
operação através de punção na região fúndica da vesícula biliar.
Os níveis de CEA sérico e biliar foram determinados através de
ensaio fluoroimunométrico de fase sólida com dois sítios e com
duplo anticorpo monoclonal. Nos 13 casos sem evidência de me-
tástases hepáticas, o nível médio do CEA sérico foi de 6,08 ng/ml
(1,0 a 22,8 ng/ml); o nível médio do CEA na bile da vesícula atin-
giu 101,43 ng/ml (0,2 a 571,0 ng/ml). Em três pacientes com me-
tástases hepáticas, o nível médio de CEA sérico foi de 44,6 ng/ml
(37,5 a 51,3 ng/ml); o nível médio de CEA biliar atingiu 13,811 ng/ml
(9.230 a 17.520 ng/ml). Nos pacientes com colelitíase, o nível médio do
CEA sérico foi de 1,94 ng/ml (1,0 a 3,2 ng/ml) e o nível médio de CEA na
bile da vesícula foi de 1,25 ng/ml (0,3 a 2,9 ng/ml). Estes achados suge-
rem que enfermos com adenocarcinoma colorretal e sem evidência de
metástases à distância no momento da ressecção colorretal e com ní-
veis elevados de CEA na bile da vesícula devem ser acompanhados
com especial atenção para o aparecimento de metástases hepáticas.
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