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Achados macroscépicos e histolégicos no processo

de cicatrizacao de lesdes por inalagao

Macroscopic and histological findings in the healing
process of inhalation injury

Resumo

A broncofibroscopia possui um papel no diagnéstico
e terapéutica das lesdes iniciais do sistema respiraté-
rio, secunddrias a queimaduras e inala¢do de fumo.
Poucos trabalhos tém descrito as lesées da drvore
brénquica encontradas na fase tardia pés-inalagao.
Os autores deste artigo investigaram as alteracoes his-
topatoldgicas da traqueia e bronquios na fase inicial e
tardia pés-inalagao. Cinco doentes sobreviventes a
queimaduras e lesao da drvore bronquica por inalagao
foram avaliados, numa fase inicial e tardia através de
broncofibroscopia, com realizagao de biépsias da mu-
cosa. Numa fase tardia e apesar de a mucosa traqueo-
brénquica se apresentar praticamente recuperada ma-
croscopicamente, persiste a nivel histolégico a invasao

por células inflamatérias e dilatacio dos capilares na
regido subepitelial. Nos casos de lesao por inalagao
com queimadura grave, o edema pulmonar e brén-
quico tornam-se mais prolongados, assim como o au-
mento das secre¢oes bronquicas.

Nalguns doentes, a produgio exagerada e continua de
secregdes bronquicas ocasiona quadros de obstrugio e
atelectasia. Os autores referem ainda que os achados
broncoscépicos e histolégicos encontrados na fase de
cicatrizagdo podem possuir um papel preditivo a lon-
go prazo na fun¢io pulmonar dos doentes sobreviven-
tes. Consideram ainda que a limpeza agressiva da dr-
vore bronquica, com remocio de particulas estranhas
inaladas e das secregoes, ¢ util na redugao da resposta
inflamatdria e obstrutiva pés lesao inalatéria.

Comentario

Cerca de 55 a 80% da mortalidade ocorrida
em incéndios deve-se a inalagio de fumo,
estando relacionada com a sua toxicidade
local e sistémica e complicagoes secunddrias
as lesdes do tracto respiratério.

Apesar de ser actualmente consensual o pa-
pel da broncofibroscopia no grande quei-
mado, particularmente com inalagio de
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fumo simultinea, permanece controverso o
seu interesse preditivo a longo prazo.

A broncofibroscopia efectuada na fase inicial
da queimadura (primeiras 24 horas) permite
uma avaliagio macroscopica da mucosa das
vias aéreas altas e baixas, com visualizacio de
sinais de lesao térmica ou quimica, nomeada-
mente o edema, a hiperemia, a hemorragia
da mucosa, a existéncia de fuligem e bron-
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correia e em casos graves ulceragio ou muco-
sa muito seca e avermelhada.

Além do seu interesse diagndstico, a bron-
cofibroscopia possui ainda papel terapéuti-
co ao permitir a limpeza da drvore bronqui-
ca e a resolucio de eventuais atelectasias.
Alguns autores reterem que 50% dos doen-
tes com alteracdes macroscépicas da drvore
brénquica vém a desenvolver complicagdes
respiratorias.

Nao parece ser a lesao térmica mas a lesao qui-
mica causada pela inalacio de fumo a princi-
pal responsavel pela resposta inflamatéria, le-
sio da mucosa traqueobrénquica e pulmao.
Contudo, poucos trabalhos, tal como este arti-
go, e quase sempre com um nimero reduzido
de doentes, tém avaliado a longo prazo as alte-
ragoes inflamatdrias e histolégicas remanes-
centes as lesdes por queimadura e inalagio.
Virios trabalhos tém referido um aumento do
stress oxidativo a nivel pulmonar e sistémico,
tendo como origem provivel a resposta infla-
matéria induzida pela inalagio de fumo.
Segundo alguns autores, as alteragées preco-
ces encontradas nas vias respiratdrias pode-
rao servir como factor progndstico da fun-
¢ao pulmonar destes doentes a longo prazo.
E porém controverso o aparecimento a lon-
go prazo de alteragdes funcionais respiraté-
rias e existem alguns estudos de avaliagao de
doentes queimados com inalagio de fumo
em que ao fim de mais de dois anos nao se
encontraram alteracoes funcionais respira-
térias sequelares.

O interesse deste artigo reside no facto de
chamar a atengio para a necessidade de re-
avaliagao a longo prazo deste tipo de doen-
tes. Dado o nimero reduzido da populagao
estudada (pelas suas caracteristicas especi-
ficas), nao ¢ ainda possivel retirar conclu-
soes definitivas e correlacionar as alteracoes
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precoces do aparelho respiratério com a
evolucao do doente, lesoes tardias e even-
tual desenvolvimento de alteracées funcio-
nais respiratorias.

Mensagem

* A broncofibroscopia possui um pa-
pel inequivoco no diagnéstico e te-
rapéutica de lesdes da drvore bron-
quica surgidas no grande queimado
(principalmente com inalagio de
fumo simultinea).

* Existe resposta inflamatéria e au-
mento do szress oxidativo no quei-
mado que pode condicionar o prog-
néstico a longo prazo deste tipo de
doentes.

* S30 necessirios mais estudos que
permitam correlacionar as altera-
¢oes endoscopicas respiratérias, in-
flamatérias e histolégicas precoces
do doente queimado com a sua evo-
lugao e sobrevida a longo prazo.
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