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Palavras-chave Resumo:
Imuno—Histoquimica O lavado broncoalveolar (LBA) é uma técnica broncoscépica bastante utilizada na roti-

L B Iveol na clinica para pesquisa de doengas pulmonares, como as doencas intersticiais, carcino-
avagem broncoalveolar mas pulmonares e infiltrados provenientes de infec¢des oportunistas. A citologia do

Pesquisa Transdisciplinar LBA pode ser utilizada na triagem para pesquisa de lesdes neoplasicas e ndo neoplasi-
cas. LesOes granulomatosas, inflamagoes cronicas e infiltrados parenquimatosos po-
Keywords dem se apresentar semelhantemente nos exames de imagem. Dois casos clinicos aten-

didos no Hospital das Clinicas da Universidade Federal de Pernambuco (HC/UFPE)

Immunohistochemistry . P
foram analisados com uma abordagem transdisciplinar.

Bronchoalveolar Lavage

Transdisciplinary Research Abstract:

Bronchoalveolar lavage (BAL) is a bronchoscopic technique widely used in clinical

routine to investigate lung diseases, such as interstitial lung diseases, lung carcinomas

and infiltrates resulting from opportunistic infections. BAL cytology can be used in

screening for neoplastic and non-neoplastic lesions. Granulomatous lesions, chronic in-

flammation and parenchymal infiltrates may present similarly on imaging exams. Two
Artigo recebido em: 08.12.2024. clinical cases treated at the Hospital das Clinicas of the Federal University of Pernam-
Aprovado para publicacdo em: 31.01.2025.  buco (HC/UFPE) were analyzed with a transdisciplinary approach.

INTRODUCAO

As doengas pulmonares, incluindo as neoplasias, sdo responsaveis por um percentual significativo de
morbimortalidade em todo o mundo (Sung et al., 2021). Especificamente, as doencas intersticiais pulmona-
res (DIPs) representam um grupo heterogéneo de doencas e de dificuldades diagnésticas , necessitando asso -
ciar investigacdo clinica, radiolégica e citomorfoldgica.

As amostras sdo obtidas por broncoscopia pelo método da lavagem broncoalveolar (LBA). O LBA é um
método reconhecido para pesquisa de células neoplasicas, mas adquiriu relevancia nas DIPs, principalmente
quando associado aos dados clinicos e radiolégicos. Entretanto, casos inconclusivos ou falso-positivos leva a
implementacdo do LBA como método complementar (Efared et al., 2017), portanto, o objetivo deste trabalho
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é avaliar a técnica de lavado broncoalveolar na deteccdao de processos neoplésicos e em DIPs em casos duvi-
dosos aos exames de imagem.

METODOLOGIA

O presente estudo possui aprovacdo pelo Comité de Etica em Pesquisa localizado no Centro de Ciéncias
da Saude, Universidade Federal de Pernambuco (CAAE: 74428123.2.3001.8807; n.° do parecer: 6.753.398),
obedecendo integralmente aos principios éticos estabelecidos na Resolucao 466/12 do Conselho Nacional de
Sadde. Broncoscopia com lavagem broncoalveolar proveniente de dois casos atendidos no Hospital das
Clinicas da Universidade Federal de Pernambuco (HC/UFPE).

As amostras foram processadas de forma padrao mediante uma citocentrifuga. Os resultados da imuno-
histoquimica foram obtidos no setor de patologia do HC e os exames de imagem e os dados clinicos foram
obtidos por prontuarios dos pacientes.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Paciente do sexo feminino, 65 anos, apresenta tosse com expectoracdo amarelada, dispneia, mialgia, fe-
bre e vémito. Ex-tabagista, exposta a fumaga de fogdo a lenha e bronquiectasia relacionada a tuberculose.
Exames de imagem revelam infiltrado reticular difuso, e opacidades no pulmdo . A broncoscopia mostra
bronquite cronica, com LBA turvo e positividade para Staphylococcus aureus. A citologia apresenta macroéfa-
gos e células sugestivas de malignidade. O histopatolégico indica lesdo maligna pouco diferenciada, com
imunohistoquimica positiva para TTF1 e negativa para Sinaptofisina e p40. Paciente do sexo feminino, 74
anos, apresenta dispneia e funcdo pulmonar comprometida (35%), com uma massa pulmonar. Possui antece-
dentes de tuberculose, hipertensdo, diabetes e tireoidopatia. O raio-x do térax revela uma opacidade nodular
no hemitérax esquerdo. A tomografia computorizada (TC) mostra uma massa expansiva de 5x4x4 cm no 16-
bulo inferior esquerdo, sem linfonodomegalia (Figura 1). A broncoscopia apresentou resultados normais. O
LBA mostrou aspecto translicido, moderada celularidade, auséncia de hemaécias e presenca de filamentos
mucosos, com macréfagos tipicos, espumosos e binucleados. Foram observadas células escamosas tipicas e
células colunares ciliadas com leve atipia, organizadas em pequenos agrupamentos. A andlise celular revelou
80% de macréfagos, 14% de linfocitos, 6% de neutréfilos e auséncia de eosinéfilos. A puncdo aspirativa por
agulha fina (PAAF) revelou hemorragia e células atipicas que sugerem adenocarcinoma. O diagnéstico final
é adenocarcinoma de pulmao, estadiamento IIIB (T3N2MO).

O LBA é uma ferramenta eficaz na triagem de lesdes neoplasicas e ndo neoplasicas, diferenciando con-
di¢oes complicadas em exames de imagem. Com sensibilidade de 47,61% e especificidade de 75% para ade-
nocarcinoma, sua utilidade é clara, embora menor para tumores periféricos (29% e 34%). O LBA ajuda a
confirmar atipias e reduz a necessidade de procedimentos invasivos, apresentando correlagdo cito-histolégica
de 90,91% (Bezel et al., 2016; Tomar et al., 2016). Ainda sdo necessarios esforcos para aprimorar sua padro-

nizacdo na clinica, especialmente em DIPs.
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Figura 1: Caso Clinico 2.

Legenda: (A) Raio-x de térax posteroanterior. Nota-se opacidade nodular em tergo médio
do hemitérax esquerdo. (B) TC de térax. Evidenciando atenuagéo do parénquima pulmonar,
com presenca de massa no Iébulo inferior esquerdo.
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Figura 2: Caso Clinico 2

Legenda: (A) LBA. Agrupamento de células colunares atipicas, compativel com adenocarci-
noma (Papanicolaou/400X). (B) LBA. Agrupamento de células colunares atipicas, raros
nucleos em hipercromasia e pleomorfismo nuclear e celular (Panoptico/ 400 X). (C e D) PA-
AF. Raras células atipicas isoladas e agrupadas, indicativo de adenocarcinoma (Papanicola-
ou/400X).

CONCLUSOES

A andlise do LBA é uma excelente ferramenta de triagem para doengas neoplasicas e doencas interstici-
ais pulmonares (DIPs). Ela permite que citologistas caracterizem lesdes celulares, auxiliando no diagnostico
e potencialmente evitando procedimentos invasivos. Sua importancia na investigacdo clinica é significativa,
especialmente em casos com imagens radiologicas inconclusivas. No entanto, o0 LBA ainda requer aprimora-
mento, padronizacdo e maior disseminacdo na pratica clinica.

FINANCIAMENTO: Ndo se aplica.
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