Fundamentacéao tedrica/lIntroducéo

O carcinoma bronquiolo-alveolar (CBA) representa cerca de 2% dos tumores
primarios de pulméo, com prevaléncia em mulheres jovens, ndo tabagistas,
como apresentado neste relato de caso cuja paciente se manifestava com
quadro de tosse seca sem diagndstico ha 18 meses.

Objetivos
Relatar o caso de mulher jovem com tosse seca e dispneia progressiva, cuja
investigacdo evidenciou CBA de pulmé&o localmente avangado.

Delineamento e Métodos

Estudo do tipo relato de caso. A metodologia utilizada foi entrevista com
paciente e seus familiares, revisdo de prontudrio, registro fotografico de
exames complementares e revisao de literatura.

Resultados

SSS, feminino, 31 anos, negra, sem comorbidades, ndo tabagista, evolui com
tosse seca, radiografia de térax com presenca de infiltrado pulmonar a
esquerda, tendo sido tratada para pneumonia. Manteve quadro de tosse seca
por cerca de 18 meses, evoluindo com dispneia aos médios esfor¢os. Negava
febre, broncorreia, perda de peso ou outros sintomas. Apesar
de escarro e teste tuberculinico negativos foi iniciado tratamento empirico para
tuberculose.

Apds 2 meses de tratamento manteve sintomas e apresentou edema em
membro inferior direito e dispneia subita. Na admissdo, apresentava murmurio
vesicular abolido a esquerda e audivel a direita com estertores em velcro,
com esforco respiratério e necessidade de oxigenioterapia. Realizada
tomografia e angiotomografia de térax que evidenciou tromboembolismo no
tronco da artéria pulmonar direita, bem como consolidacdo extensa a esquerda
e em lobo superior direito. Iniciada anticoagulacdo e corticoterapia. Apés
descartadas causas inflamatorias e infecciosas, iniciou-se investigacdo para
etiologia neoplasica. A paciente foi submetida a implantacao de filtro de veia
cava e a biépsia pulmonar por videotoracoscopia. O histopatoldégico com
imunohistoquimica confirmou CBA de padrdo misto infiltrando a pleura.
Paciente manteve-se intubada no pés-operatério, evoluindo para ébito 20 dias
apos o procedimento.

Conclusdes/Consideracdes Finais

As apresentacdes sao variadas, mas o padrao de consolidacéo corresponde
até 30% dos casos de CBA. Dessa forma, a dificuldade de se distinguir o
padrdao do CBA daquele de pneumonias e 0 ndo conhecimento da patologia,
corrobora para um atraso no diagndstico e pior prognéstico. O subtipo
mucinoso frequentemente se apresenta com consolida¢des, com propensao a
disseminagéao e pior sobrevida.



