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O COMPROMETIMENTO BRONQUICO NA BLASTOMICOSE
SUL-AMERICANA. ESTUDG BRONCOGRAFICO

Clovis SrviAo (1) e Cassio Ruas de MORAES (%)

RESUMO

Realizou-se o estudo da &rvore brénquica em 12 pacientes portadores de
blastomicose sul-americana, utilizando-se a broncografia. As principais alteracdes
encontradas foram: a) desvios e retracdes dos bronquios principais e segmentares,
com diminui¢io da distincia entre &stes tltimos em sete casos; b) irregularidade
de contérnos das paredes brénquicas em oito casos; c¢) aumento do -calibre dos
bronquios em seis casos, com presenca de bronquiectasias saculares em quatro.
Levantou-se a hipétese de que essas alteragBes sejam conseqiiéncia do intenso com-
prometimento intersticial dos pulmdes, com fibrose e retragio difusa de toéda a

arvore brénquica.

INTRODUCAO

Desde que FiaLHO*, em 1946, chamou a
atencdo para a localizagdo pulmonar da blas-
tomicose sul-americana em casos por Ele
autopsiados, numerosos. trabalhos tém surgi-
do na literatura brasileira a respeito dessa lo-
calizagdo > & % 8.9 15 A forma pulmonar des-
sa micose pode assumir os mais variados as-
pectos, o que levou Barpy !, BocrioLo %, FERr-
REIRA ® -e Passos FiLmo '*, enire outros, a

- proporem uma sistematizacio da semiologia
radiolégica no estudo désse tipo de lesio.
Lacaz®, em 1955, descreveu com especial
interésse o intenso comprometimento inters-
ticial, responsével pelo aspecto estriado dos
pulmébes nas radiografias de térax. MORAES

& SimAo **, em 1968, encontraram linhas B -

de Kerley nas bases pulmonares em 41%
de seus casos. Nao ha referéncia na litera-
fura a trabalhos de estudo do comprometi-
mento brénquico, quer primitivamente pela
moléstia, quer secundariamente as seqiielas
do tratamento. O presente trabalho foi rea-
lizado com o propésito de investigar a pre-

senca de alteragdes dos brénquios na blasto-
micose sul-americana.

MATERIAL E METODOS

Utilizou-se a broncografia como método
radiolégico de estudo da arvore brénquica em
12 pacientes portadores de blastomicose sul-
americana pulmonar, comprovada por biop-
sia e lavado brénquico. As idades variavam
entre 17 e 65 anos, sendo todos do sexo
masculino. Foram afastadas associagbes com
outras doengas pulmonares, principalmente a
tuberculose. ’

O quadro pulmonar foi classificado - de
acdérdo com o tipo de lesdo predominante,
observando-se a seguinte distribuicdo: a)
Condensacoes flocosas confluente ou isoladas:
5 casos (Fig. 1); b) Infiltrado nodular ou
micronodular difuso: 2 casos (Fig. 2); ¢)
Estriacbes de aspecto fibrético disseminadas
ou localizadas: 5 casos (Fig.. 3).
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Eis-

Nio tenido havido abito durante o inter-
sacin dos pacienles estudades, ndo foi pos-
givel o conlronlo anatomo-patoldgion na pre-
senle seric,

RESULTADOGOSH

As alleragbes  encontradas  foram:  a)
Unanto o distribuiciio: em sete cazos obser-
vot-se i presenca de conglomerados brongui-
coa, com reducho da distineia enlre os dile-
rentes brdmguios sepmentaves,  Nesses mes-
mos pacienles encontrou-se desvios

COIT TE-

Flg: 3 Estriacdes de lihrose disseminados

Flg. 1 — Dondensacies flocosas isoladag e
conlflnentes

Retraviin om desvio e aglomeramenia
s bronguios

Fig, 2 — Padrio nodufar o mleronodolae difuso
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traciio  de  bringuios  segmentares,  isolada-
mente ou em grupes, sobretudo sohoa Torma
e repuxamento para a regido hilar | Fig,
43: by Quanto aos contornos: em oito dos
12 vasos havia irregularidade de contornos
das paredes de bronguios principaiz e secun-
dirios, variando desde o aspecto inllamatirio
com  hipertrofia da  mucosa, até alleraches

CPOSSCITAS O total  da  estrutura

prrida

Ircegularidades e conbdornes das
paredes dos brdngulos

Flg, 8 — Trregularidades de contdrnos com
aumento de callbre dos bronguios
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hrdnguica.  Em nenhum paciente houve evi-
déncia de lesbes ulcerosas (Fig, 5): o)
Quanto ao calibre: awmento diluso  estava
presente em  seis casos, predominando no
terco médio ¢ bases dos pulmdes, Déstes pa-
cienfes, quatro apresentavam bronguiectasias
saculares |Fig, 6).

= resultados  encontrame-se resumidos na
Tahela 1.

DISCUSSEADO

() compromebmento pulmonar =e faz quas
2¢ =pmpre por via sanguinea, a partic de le-
zhes primitivas comumenle existentes na mu-
rosn oral, Destas, atraves de linfareos 1%,
atingem o canal toricico, o coragio dircito o
finalmente o pulmdo. A primeira esirutura
i =er atingida & o septo alveolar. onde =c
farmam micro-abseeszos, com almndante mo
hilizagio de histioeites ™. Fese compromeli
mento intersticial se caracteriza por hipere-
mia & r(‘ﬂi_::]u ;E’I'HIII[11:I'I['I';['|.KI’.“1'J em oo dos
parasilas e proliferacio de feixes de tecido
coligeno envolvendo os granulomas ou subs-
titnindo-os  progressivamente, de maneira a
gearretar a formagio de fibrose®. Os [end-
menos de fibrose predominam na Tase erd-
aica da doenga e também po periodo  de
resolugio nos pacientes tratadoz. 0 compro-
metimento alveolar é secundirio. por conti-
gitidade, podenda raramente ocorrer por dis-
seminacio bronedgena, FERREIRA T observou
que a tendéncla eselercsante e eircunscrita
das reagoes dessa micose lorna pouco pro-
vivel a possibilidade de uma ruptura septal
& envolvimento alveolar, () septo & espessa-
do pelo processo inflamatbrio e o alvéolo
acluide termina por desaparecer na forma-
cao fibro-histiocitiria. Ao regredirem as le-
shes, estabelecem-se o2 processos de Tagoci-
tose e reparo que culminam com o resta-
belecimento da luz alveolar, restando os pro-
vessos de fibrose septal. lineares on nodula-
res, que gradativamente vio diminuindo de
tamanho em copseqiiéneia da retracio cica-
tricial.

Fsse intenso provesso inflamatério e clea-
tricial dos intersticios pulmonares, permite ex-
plicar os achados broncogrificos de retra-
cao © conglomeracio dos hronguios segmen-
tares, alguns dos quais com desvios acentua-
dos (Fig. 4), Do mesmo modo, as dilata-
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TABELA I

Achados pulmonares em 12 pacientes portadores de blastomicose sul-americana

Radiografia simples do térax Broncografia
N.o Registro Nome Idade | Sexo Condensa- Padréo Estriacfes Conglome- Repuxa- Aumel_nto Irregulari-
coes nodullar de rados mento de calibre dade
flocosas ou miero- gspc‘ec_to brénquicos bronguico N de } de
nodular fibrético bréngquios contornos
1 5114 AB 49 M - - + + - ¥ +
2 59795 AVFEF 17 M - + - - - - -
3 61778 AL 43 M + - - + + ~ -
4 65181 AB 51 M + - - + + + +
5 7§676 LB 34 M - + - - - + +
6 | 76476 NG 40 M - - + + + - +
7 82357 MBL 28 M + - - - — — -
8 88194 JG 42 M - - + - - - +
9 89859 CG - 65 M - - + + + + +
10 96050 ADR 37 M + - - + + + +
11 110146 OB 30 M - - + 4 + _ +
12 111893 ASJ 29 M + - - - — + -
Total 5 2 5 7 6 6 8
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¢bes seculares encontradas em quatro pa-
clentes, serlam devidas a férgas de tragéo,
pelo processo fibroético retratil dos tecidos pul-
monares, originando verdadeiros “diverti-
culos de tragfo”, que radiologicamente se
manifestam como bronquiectasias saculares
(Fig. 5). A irregularidade de contornos da
parede interna dos brénquios faz supor que
o processo inflamatério atinge também as
estruturas mais superficiais da arvore brén-
quica lesando a mucosa. Portanto, as alte-
racbes brénquicas evidenciadas em bronco-
erafias de portadores de blastomicose sul-
americana, seriam o resultado de lesdes pul-
monares em regressdo, com suas conseqien-
tes alteracles cicatriciais.

SUMMARY

Bronchial involvement in South American
blastomycosis

The bronchial tree has been studied by
bronchography in twelve patients with lung
involvement by South American blastomy-
cosis. The main alterations have been: a)
deviation and retraction and crowding of the
main and segmental bronchi, found in seven
cases; b) irregularities of the contour of
the bronchial wall found in eight cases; c¢)
increase of the calibre of the bronchi found
in six cases with saccular bronchiectasis in
four. These changes may be related to seve-
re intersticial involvement of the lungs with
fibrosis and diffuse retraction of the whole
bronchial tree.
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