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APRESENTACAO

A colecéo “Acdes de Saude e Geracao de Conhecimento nas Ciéncias Médicas”
€ uma obra que tem como foco principal a discussao cientifica por intermédio de
trabalhos diversos que trazem implicacdes praticas, alicercadas teoricamente.

A intencdo desta obra é apresentar a pluralidade de saberes e praticas por
meio de estudos desenvolvidos em diversas instituicoes de ensino e de pesquisa
do pais. O e-book reline pesquisas, relatos de casos e revisdes que transitam nas
varias especialidades e na multidisciplinaridade, constituindo-se em uma importante
contribuicao no processo de producao de conhecimento.

A coleténea esta organizada em trés volumes com temas diversos. O volume 1
contém 25 capitulos que representam acdes de saude por meio de relatos de caso
e relatos de experiéncia vivenciados por universitarios, docentes e profissionais
de saude, além de praticas de pesquisa acerca de estratégias ou ferramentas que
envolvem o escopo do livro.

O volume 2 contém 27 capitulos que tratam de pesquisas que utilizaram como
fonte varios dados obtidos no Departamento de Informatica do Sistema Unico de
Saude (DATASUS), em sua maioria, além de dados de instituicbes de saude e de
ensino e estudos experimentais. O volume 3 contém 21 capitulos e € constituido por
trabalhos de reviséao de literatura.

Deste modo, esta obra apresenta uma teoria bem fundamentada nos resultados
praticos obtidos pelos diversos autores, bem como seus registros de desafios e
inquietacdes, de forma a contribuir para a construcéo e gestdao do conhecimento. Que
estes estudos também auxiliem as tomadas de decisao baseadas em evidéncias e
na ampliacdo e fortalecimento de agcdes de saude ja em curso.

Uma étima leitura a todos!

Marileila Marques Toledo
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RESUMO: Hipertensdo pulmonar (HP)
associada ao tromboembolismo pulmonar
cronico € a unica forma potencialmente
curavel de hipertensdo pulmonar, desde que
o tratamento cirurgico seja possivel. Existem,
entretanto, limitacbes para o diagnoéstico ndo
invasivo definitivo. Apresentamos o caso de
uma paciente de 26 anos, com diagnéstico
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tardio de hipertensdo pulmonar em decorréncia do tromboembolismo pulmonar.
O reconhecimento dessas condi¢des, as quais apresentam alta mortalidade intra-
operatoria e baixa resolutividade cirargica, € muito dificil na pratica clinica. Discutiremos
sobre a importéncia de uma conduta clinica adequada para dar sobrevida e tratar os
pacientes com essa patologia.

PALAVRAS - CHAVE: Hipertensdo pulmonar, Tomboembolismo pulmonar.

PULMONARY HYPERTENSION SECONDARY TO LATE DIAGNOSIS CHRONIC
PULMONARY EMBOLISM: CASE REPORT

ASTRACT: Pulmonary hypertension (PH) associated with chronic pulmonary
thromboembolism is the only potentially curable form of pulmonary hypertension,
provided surgical treatment is possible. However, there are limitations to the definitive
noninvasive diagnosis. We present the case of a 26-year-old woman with a late
diagnosis of pulmonary hypertension due to pulmonary thromboembolism. Recognition
of these conditions, which have high intraoperative mortality and low surgical resolution,
is very difficult in clinical practice. We will discuss the importance of proper clinical
management to improve the survival of patients with this condition.

KEYWORDS: Pulmonary hypertension; Pulmonary thromboembolism.

11 INTRODUCAO

A hipertensao pulmonar engloba um grupo de patologias progressivas cujo
principal aspecto em comum é o aumento na resisténcia vascular pulmonar. Se a
patologia né&o for tratada leva a insuficiéncia da camara ventricular direita, causando
morbidade e, por fim, morte prematura. Esse distarbio tem como fisiopatologia
principal a vasoconstricao nas artérias pulmonares, causando um hiperfluxo acima
dos parametros normais de 25mmHg em pressao arterial pulmonar em repouso
(PAPm) e 30mmHg no esforco. Porém, em idosos essa pressdo pode ser mais
elevada, principalmente durante o esfor¢o, mesmo na auséncia de qualquer patologia
(SILVA, 2017).

Dentre todos os tipos de hipertensdo pulmonar, o0 que despertou maior
interesse nas ultimas décadas, foi a hipertensao arterial pulmonar (HAP). Varios
motivos justificam tal interesse, desde a alta mortalidade associada até a associagao
com medicamentos (como os derivados de fenfluramina) que determinaram surtos
epidémicos de hipertensao pulmonar (BARBAS, 2009).

E considerada uma doenca rara, cuja incidéncia na Europa é de 1 a 2 casos e
prevaléncia é de 15 casos por milhdo de habitantes. Acomete mais mulheres do que
homens (na razédo de 1,7:1), na idade média de aproximadamente 37 anos de idade
(NAVAL, 2010). Ainda ndo existem dados nacionais sobre a prevaléncia da HAP.
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Entretanto, sabe-se que esta em andamento o Registro Nacional de Hipertensao
Pulmonar, elaborado pelo Comité Brasileiro de Hipertensdo Pulmonar (Ministério da
Saude, 2014).

Pacientes que apresentam dispneia aos esfor¢os, dor precordial, tontura e/
ou sincope e sinais de insuficiéncia cardiaca direita sem causa evidente devem
ser avaliados para HAP. Por apresentar sintomas inespecificos, a doenca nao é
reconhecida até que esteja relativamente em grau avancado. A radiografia de térax e
o Eletrocardiograma (ECG) possuem baixa acuracia, porém, sdo 0s mais acessiveis
para realizar triagem no paciente com suspei¢cdo de HAP. Durante a triagem se for
observado sinais compativeis com 0 aumento dos niveis pressoéricos na circulagcéao
pulmonar, deve-se realizar o cateterismo cardiaco direito (CCD) para confirmag¢ao
diagnéstica definitiva (HOETTE; JARDIM; SOUZA, 2010).

Ahipertenséo pulmonar é classificada em 5 grupos: hipertensao arterial pulmonar
(HAP), hipertensao pulmonar causada por doenga no coracao esquerdo, hipertensao
pulmonar causada por doenc¢a pulmonar e/ou hip6xia, tromboembolismo pulmonar
cronico hipertensivo e hipertensdo pulmonar com mecanismos multifatoriais nao
esclarecidos (Ministério da Saude, 2014). O quarto grupo consiste na hipertensao
pulmonar devido a doencga trombdética e/ou embdlica crénica (mais conhecida como
tromboembolismo pulmonar crénico hipertensivo ou TEPCH) (FILHO, 2009).

A hipertensao pulmonar causada por embolia ou trombose crénica é dividida
em 3 subgrupos: a) trombose ou embolia das artérias pulmonares proximais; b)
obstrugbes das artérias pulmonares distais; ¢) embolia pulmonar ndo trombdtica
(tumor, parasitas, material estranho) (FILHO, 2009).

O TEPCH pode ser definido como um quadro de hipertensdo pulmonar
observado ap6s um periodo minimo de 3 meses, depois de pelo menos um episddio
de embolia pulmonar, desde que excluidas outras causas de hipertensao pulmonar.
O diagnoéstico de TEPCH é baseado em aspectos clinicos, funcionais e exames de
imagem, e frequentemente é confundido com outras formas de hipertensao pulmonar.
O tratamento preferencial é cirargico, consiste na retirada dos trombos e, em casos
selecionados, em transplante pulmonar (FILHO, 2009).

Devido a raridade da doenca e a ndo existéncia de dados prevalentes no Brasil,
torna-se relevante a descricao deste relato. O caso clinico aqui apresentado refere-
se a uma paciente jovem, 26 anos, previamente higida, diagnosticada tardiamente
com HAP secundaria a TEP crénico e sem fatores de risco associados. Segue em

tratamento para melhoria e evolucéo favoravel.
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2| DESCRICAO DO RELATO DE CASO

Paciente do sexo feminino, 26 anos, branca, ensino médio completo, natural
de Tucurui- PA e residente em Séo Luis - MA. Procurou atendimento médico de
urgéncia na Unidade de Pronto Atendimento (UPA) do Aragagi, em Sao Luis-MA,
com queixas de “falta de ar” ha 1 ano. Paciente com histéria de dispnéia progressiva
durante 1 ano, evoluindo com piora significativa apds seis meses, associado a edema
de membros inferiores, simétricos e ascendente, com presenca de petéquias e
episodios de hemoptise recorrentes. Negou febre durante este periodo. Foi regulada
para Hospital de alta complexidade, com diagnéstico inicial de broncopneumonia,
fazendo uso de antibiéticos, porém, sem melhora do quadro. Relatou antecedente
pessoal patologico de tuberculose pulmonar tratada e curada, aos 15 anos de idade,
e bronquiectasias, diagnosticada ha 5 anos. Negou historia social de etilismo e
tabagismo.

Ao exame clinico admissional, paciente encontrava-se lucida e orientada no
tempo e no espaco, colaborativa e regular estado geral, com turgéncia de artéria
carétida e batimento de farcula. Quanto aos exames dos diversos aparelhos nada
digno de nota. Aos exames complementares, o FAN e marcadores de doencas
autoimunes nao reagentes. Aos exames de imagem, a Ultrassonografia do abdome
total: figado de textura heterogénea difusamente; pancreas de textura heterogénea
difusamente;vesiculabiliar de paredes espessadas; presenca de pequena quantidade
de liquido livre peri hepatico e periesplénico; evidencia-se derrame pleural bilateral;
presenca de liquido livre em cavidade pélvica, posteriormente ao utero; Angio-TC de
Artérias Pumonares (Figuras 1 e 2): Opacidades com atenuagcdo em “vidro fosco”
de aspecto em retalho ambos os pulmdes; Opacidade com caracteristicas retrateis
nos lobos inferiores com bronquiectasias de permeio; Espessamento liso de septos
interlobulares em ambos os pulmbes; Falha de enchimento em ramos arteriais
pulmonares para os lobos inferiores, mais proeminentes a esquerda, onde 0 ramo
arterial pulmonar para o lobo inferior encontra-se obliterado e ha material hipodenso
na periferia da coluna de contraste. Estas alteragdes inferem tromboembolismo
pulmonar, provavelmente crénico. Aumento do calibre do tronco das artérias
pulmonares, que mede 3,1 cm de diametro. O ramo direito apresenta-se com calibre
normal. Porém, o ramo esquerdo apresenta- se com calibre algo reduzido a custa
de material hipodenso previamente descrito. Aumento do volume cardiaco. Aorta
toracica com trajeto e calibre normais.
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Figura 1 — Angiotomografia de Figura 2 — Angiotomografia de
artérias pulmonares. artérias pulmonares.

31 DISCUSSAO

A HP crénica € uma patologia que geralmente se apresenta de forma insidiosa e
que possui dificuldade para estabelecer seu diagndstico e etiologia. Uma das formas
de HP crénico que tém particular importancia sao as associadas ao tromboembolismo
crbnico, por ser a unica forma de HP potencialmente curavel, desde que o tratamento
cirargico por tromboendarterectomia pulmonar seja possivel (DIAS et al, 2008).

Na avaliagdo diagnostica deve-se priorizar os aspectos clinicos, funcionais e
os exames de imagem (cintilografia ventilacdo/perfusdo, arteriografia pulmonar e
angiotomografia de térax) a fim de ndo confundir a TEPCH com outras formas de
hipertensao pulmonar (DIAS et al, 2008).

No TEPCH a dispnéia progressiva, acompanhada ou nao de tosse seca, é
o principal sintoma. Nos casos mais terminais, associado a este quadro tem-se,
sincope e pressao retroesternal, nos quais se observa valores muito elevados da
presséo na artéria pulmonar. Apesar de uma clinica bem inespecifica, em individuos
com fatores predisponente caracteristicos e histéria de tromboembolismo pulmonar
(TEP) prévio, ao associar os exames radiolégicos toracicos a clinica ha grande
chance de elucidacao diagnostica para TEPCH (MARTINS, 2009).

E descrito na literatura que o diagnostico de TEPCH deve ser considerado
em todos os pacientes que apresente dispneia aos esforgos fisicos sem causa
definida, mesmo naqueles com fungcdo pulmonar normal ou discretamente alterada
em repouso. Além disso, deve-se excluir cardiopatias ou discrasias sanguineas
através de exames de imagem e laboratoriais para o esclarecimento desta patologia
(MARTINS, 2009).

Norelato de caso apresentado a paciente foi admitida no hospital com diagnostico
de Broncopneumonia e, ap6s avaliagao clinica a suspeicao foi de HP idiopatica por
nao apresentar fatores de riscos associados ao quadro de dispneia crénica. Dessa

Acdes de Saude e Geracao de Conhecimento nas Ciéncias Médicas Capitulo 13



forma, o diagndstico final e conclusivo para TEPCH foi feito tardiamente através da
angiotomografia de artérias pulmonares (MARTINS, 2009).

Dessa forma, observa-se que a incidéncia de TEPCH é subestimada em
decorréncia da falta de diagnostico em muitos casos. O quadro sintomatico variavel
ou a auséncia de sintomas prévios de tromboembolismo pulmonar agudo em 63%
dos pacientes reforcam a dificuldade no diagnéstico precoce. Contudo, deve-se
sempre pensar em TEPCH antes de iniciar tratamento para HP idiopatica (JATENE
et al, 1991).

O relato de caso apresentado reforca a necessidade de associar uma boa
avaliacéo clinica aos métodos de imagem existentes, a fim de evitar que o paciente
seja submetido a um tratamento ndo condizente com sua patologia e evitar que a
indicacao cirurgica seja tardia, uma vez que a TEPCH pode ser curada através da

tromboendarterectomia.

41 CONCLUSAO

Diante do exposto, denota-se que a TEPCH é um tipo de HAS comum, porém
pouco descrita na literatura médica. Os principais guidelines consideram TEPCH
em todos os pacientes que apresentem dispnéia aos esforcos fisicos sem causa
definida.

Relatou-se aqui o caso de uma jovem paciente, previamente higida, que
possuia como queixa dispnéia progressiva ha 1 ano, com diagnéstico inicial de
broncopneumonia. Aos exames de imagem, constatou-se alteracbes que inferem
tromboembolia pulmonar. Acredita-se que a descricdo e publicacédo desse quadro,
oferece a literatura médica recursos para descricdo de um perfil de incidéncia e
prevaléncia desta doenca na populagdo mundial.
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