Proteinose Alveolar como manifestagao de Pneumonite de Hipersensibilidade:
um relato de caso
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Palavras-chave: Proteinose Alveolar, Pneumonite de Hipersensibilidade

e Introducgao:

A proteinose alveolar pulmonar (PAP) é uma sindrome decorrente do acimulo anormal de surfactante nos alvéolos,
devido a diminuicdo da atividade macrofagica alveolar. A pneumonite de hipersensibilidade (PH) é uma doenca
intersticial imunomediada em resposta a antigenos ambientais inalatérios com amplo espectro de apresentagao clinica,
radiolégica e histolégica. A existéncia de gatilhos inalatérios ambientais para o desenvolvimento de PAP ¢ alvo de
debate.

e  Objetivo:

Este trabalho objetiva relatar o caso de um homem adulto jovem com diagnéstico tomografico e histoldgico de PAP e
exposigao a antigenos organicos e com boa resposta a corticoterapia.

e Métodos
Trata-se de um relato de caso com informagdes coletadas em entrevista clinica e prontuario médico.
e Relato de caso:

Paciente homem, 38 anos, previamente higido, com queixa de tosse seca ha cinco anos associada a fadiga,
perda ponderal de 10kg, dor toracica difusa e dispnéia, inicialmente aos grandes, progredido para minimos esforgos.
Tomografias computadorizadas (TC) de térax ao longo dos anos mostraram aspecto de pavimentagdo em mosaico,
caracterizado por vidro fosco superposto a espessamento septal liso, comprometendo as por¢gdes mais mediais e
periféricas de ambos os pulmdes, sendo interrogada possivel doenca de depdsito pulmonar. Realizada bidpsia
transbrénquica via broncoscopia, sem rendimento diagnéstico, sendo optado, portanto, pela segmentectomia pulmonar
diagnéstica. A analise histologica evidenciou preenchimento alveolar por material proteinaceo amorfo, compativel com
proteinose alveolar, além de infiltrado inflamatério peribronquiolar constituido por linfécitos, caracteristico da PH. O
paciente obteve excelente resposta clinica e radiolégica a prednisona 20mg, tolerando desmame e permanecendo
assintomatico apés manter-se afastado da exposigéo a antigenos aviarios.

e Consideragoes finais:
A interposicdo de PAP com PH ¢ descrita na literatura, ndo havendo consenso no mecanismo desta

associagao. Hipoteses existentes sdo predisposicdo a hipersensibilidade causada pela proteinose; vazamento de
substancia semelhante a da proteinose nos alvéolos de pacientes com PH; e associagao causal. Assim, casos com o
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presente devem ser discutidos e estudados para uma melhor compreensao desta associagdo e melhor tratamento dos
pacientes acometidos.



