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RESUMO

Este estudo tem como objetivo examinar os resultados especificos de exames de imagem, como
radiografias e tomografia computadorizada (TC), em pacientes com Lesdo Pulmonar Associada ao Uso
de Cigarro Eletronico, E-cigarette or Vaping Product Use-Associated Lung Injury (EVALI). O uso de
cigarros eletronicos (CE), também conhecidos como vaporizadores, aumentou significativamente nos
ultimos anos, particularmente entre individuos jovens e adultos, devido a percepgdo deles como
alternativas mais seguras aos cigarros tradicionais. No entanto, evidéncias crescentes sugerem danos
pulmonares potenciais, levando ao reconhecimento da EVALI como uma condicdo respiratéria. Essa
patologia tem um desafio diagnostico significativo devido a ampla gama de achados clinicos e de
imagem que frequentemente se assemelham a outras condicdes respiratorias. Diante desse cenario, foi
realizada uma revisdo abrangente de casos clinicos e estudos publicados na base de dados Portal de
Periodicos CAPES e PubMed, a fim de identificar padrdes e caracteristicas especificas nas radiografias
e TC, fornecendo uma compreensdo mais abrangente dos sintomas de EVALI e contribuir para o
diagnéstico e tratamento precoces desses pacientes.
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1 INTRODUCAO

Nos ultimos anos, o uso de cigarros eletronicos (CE), também chamados de vaporizadores, tém
crescido de forma exponencial, particularmente entre jovens e adultos (Grana et al., 2014). Ele ¢
formado por trés principais componentes, uma bateria, um atomizador € um cartucho contendo nicotina

(Figura 1), fornecendo aos seus usuarios doses de nicotina e outros aditivos em aerossol (Knorst et al.,

2014).

Figura 1: Componentes do cigarro eletronico.
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Fonte: Knorst ef al., 2014 (Adaptado). A imagem ilustra o funcionamento interno de um cigarro eletronico, destacando
seus principais componentes, cartucho de liquido, sensor ¢ a bateria.

Esse aumento do uso dos CE ¢ sugerido pela percepgao difusa de que sao uma opg¢ao mais
segura em comparagdo ao cigarro convencional (Meo et al., 2014). No entanto, as crescentes
evidéncias e a recente literatura ressaltam que os impactos desses aparelhos na saide pulmonar sdo
muito mais complexos e especificos do que inicialmente presumido (Shields et al., 2020). Esse
aumento no uso, resultou no surgimento de uma nova condicdo clinica grave, a chamada Lesao
Pulmonar Associada ao Uso de Cigarro Eletronico (EVALI).

A EVALI apresenta um grande desafio diagndstico, pois seus sinais e sintomas clinicos sdo
inespecificos, frequentemente se assemelhando a outras condi¢des respiratorias, como infecc¢des virais,
pneumonias atipicas e até doencas autoimunes, como a sarcoidose € a pneumonite de
hipersensibilidade (Stimson ef al., 2020). A condi¢@o pode se manifestar com sintomas variados, como
febre, nauseas, dispnéia, dor no peito e até sintomas gastrointestinais, dificultando o diagndstico
diferencial sem a utilizacdo dos exames de imagem (Morais et al., 2020). Desde o reconhecimento
inicial da EVALI, pesquisadores e entidades de satde, como o Centers for Disease Control and
Prevention (CDC), tém se esfor¢ado para identificar os componentes toxicos presentes nos liquidos
de CE e os mecanismos que provocam lesdes pulmonares. Em resposta ao crescimentos desses casos,
a Sociedade Brasileira de Pneumologia e Tisiologia (SBPT) orientou os pneumologistas a adotarem os

critérios diagnosticos estabelecidos pelo CDC (Quadro 1), que incluem achados especificos em
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exames de imagem, como consolidagdes na radiografia e opacidades em vidro fosco na tomografia
computadorizada (TC) de térax.

Considerando a relevancia dos exames de imagem na avaliagcdo e manejo da EVALI, ¢ essencial
identificar os padrdes especificos e frequentes que podem auxiliar na diferencia¢ao dessa condi¢cao em
relagdo a outras doengas pulmonares.

As radiografias de térax sdo amplamente utilizadas como exame inicial, especialmente devido
a sua ampla disponibilidade e custo relativamente baixo. Embora seja menos sensivel, a radiografia
pode indicar opacidades pulmonares difusas ou localizadas, que sdo sugestivas de EVALI em alguns
casos (Kalininskiy et al., 2019). A TC ¢ a escolha quando se busca uma avaliagdo mais minuciosa da
condi¢do, pois oferece uma imagem mais precisa dos padrdes de inspecdo, incluindo areas de
opacidade em vidro fosco e consolidagdes. Além disso, auxilia no diagndstico diferencial para excluir
causas infecciosas e autoimunes de comprometimento pulmonar (Helfgott ef al., 2022).

Neste contexto, este estudo visa revisar a literatura cientifica sobre os achados radioldgicos e
tomograficos da EVALI, reunindo dados disponiveis sobre as caracteristicas de imagem tipicas dessa
condi¢do. A pesquisa foi realizada nas bases de dados CAPES e PubMed. A analise concentrou-se na
detec¢do de padrdes de imagem tipicos e na descricao de sinais especificos e frequentes, para facilitar
o diagndstico precoce e preciso. Ao consolidar e sistematizar esses achados, esse estudo pretende
contribuir para o entendimento mais aprofundado das manifesta¢des radiologicas e tomograficas da
EVALLI, oferecendo auxilio pratico para os profissionais de saude na detec¢do e manejo da condigao,

promovendo praticas diagnosticas mais seguras e eficientes.

Quadro 1 — Critérios diagndsticos da EVALI

Confirmado Provavel
Uso de CE nos ultimos 90 dias; Uso de CE nos ultimos 90 dias;
Consolidagdes na radiografia ou vidro fosco na TC de | Consolidagdes na radiografia ou vidro fosco na TC
torax; de torax;

Auséncia de diagndsticos alternativos, como:
Doengas cardioldgicas, reumatologicas, neoplasicas,
etc.

Auséncia de diagndsticos alternativos ndo

Doengas infecciosas — fazer no minimo painel viral infecciosos;
negativo e PCR influenza (se indicado). Outros testes
(antigenos, culturas, HIV), quando indicados, devem
ser negativos.

Identificagdo de infecgdo através de cultura ou
PCR, mas os médicos assistentes ndo acreditam que
esta seja unica causa da doenga respiratdria.
Legenda: CE = Cigarro eletronico; TC = Tomografia computadorizada; PCR = Polymerase Chain Reaction; HIV = Virus
da imunodeficiéncia humana (SBPT, 2019). (Adaptado).

2 METODOLOGIA
A pesquisa foi realizada por meio de uma analise descritiva sumariada de artigos cientificos

publicados nas plataformas PubMed e Portal de Periddicos da CAPES nos ultimos cinco anos sobre o
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tema. A busca foi padronizada utilizando os descritores: “EVALI”, “diagnostic”, “MRI” (Magnetic
Resonance Imaging), “computed tomography” e “x-ray”, junto com o operador booleano “And” entre
0s termos.

Os artigos selecionados passaram por uma métrica de inclusao através da ferramenta
Strengthening the Reporting of Observational Studies in Epidemiology (STROBE). Como critério de
inclusdo utilizou-se: a) Estudos em que foram avaliados os exames de imagem: radiografia e TC; b)
Enfoque dos exames de imagem no sistema respiratdrio; ¢) Andlise de individuos que utilizaram CE;
d) Tipos de estudos com critérios metodologicos claros e retrospectivos; €) Estudos disponiveis
gratuitamente na integra; f) Estudos publicados nos ultimos 5 anos; g) Estudos com numero de
pacientes igual ou superior a 10.

Foram excluidos os artigos que ndo se enquadrarem nos critérios de inclusdo e periodo de
publicacdo proposto, a fim de trazer mais confiabilidade ao tema estudado. Ao final restaram apenas

os estudos disponiveis nas Tabelas 1 e 2.

3 RESULTADOS E DISCUSSAO

A analise dos estudos revelou um amplo espectro de anomalias pulmonares. As imagens de TC
frequentemente mostraram opacidades em vidro fosco, consolidacdes e, em alguns casos, derrames
pleurais. Esses achados sdo consistentes com os padrdes descritos na literatura, que relacionam tais
anomalias a inflamacdes pulmonares severas e lesdes alveolares causados por substancias encontradas
nos liquidos do CE (Christiani et al., 2020). As radiografias apresentaram opacidades difusas bilaterais,
muitas vezes indistinguiveis das que sdo observadas em condi¢gdes como pneumonias virais e doengas
pulmonares intersticiais (Leyden ef al., 2020). Esta sobreposicao de resultados mostra a complexidade
do diagnostico diferencial de EVALI, evidenciando a importancia de uma abordagem clinica cuidadosa
e um historico detalhado de uso de CE.

Além das caracteristicas de imagem, as pesquisas indicaram uma forte correlagdo entre a
severidade dos achados radiologicos e os sintomas clinicos relatados pelos pacientes. Pessoas com
opacidades mais extensas na TC geralmente apresentavam sintomas respiratorios mais severos, Como
dispneia intensa e hipoxemia, reforcando a importancia das imagens como ferramentas diagndsticas e
prognosticas.. Esses achados mostram a importancia de protocolos de diagnostico aprimorados que
incluam analises de exames de imagem detalhados e uma vigilancia constante dos sintomas clinicos
para uma administracao eficiente dos casos de EVALI. As Tabelas 1 e 2 a seguir, resumem os principais

achados da TC e da radiografia nos pacientes analisados, respectivamente.
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Tabela 1 - Analise dos estudos que levam em consideracdo a Tomografia Computadorizada.

(EVALI) em uma coorte
com evidéncia
histopatologica desse
disturbio.

Autor N Objetivo Conclusao
Descrever as Pneumonia em organizacao (100%);
Lo .. Pneumonite de hipersensibilidade (19%);
caracteristicas clinicas, . : . o
Aberegg et al., . Pneumonia eosinofilica aguda (4%);
26 achados broncoscopicos, S N
2020. padres de imagem ¢ - Consolidagdo subpleural (39%);
- 1 A 0,
resultados da EVALL Espessam?ntq de via aérea (81%).
(Apéndice 1)
. . o/n.
Avaliar os achados Opacidade erlr.l VldfO fosc(()) (?00 %);
radiograficos e - Consolidagdes (64%);
Artunduaga et al., . . Espessamento septal interlobular (14%);
14 tomograficos de torax de . . . o
2020. EVALI na nopulacio - Anormalidades bilaterais (100%)
. diéfricl:ja ¢ Anormalidades em lobo inferior (50%);
p ’ - Preservagdo subpleural (79%).
Opacidade em vidro fosco (81,2%);
- Espessamento septal (50,6%);
- Linfadenopatia (63,1%);
- A - Nodulo centrolobular (36,3%);
Quais sdo as frequéncias . N .
. Pneumonia em organizagdo parenquimatosa
dos achados de imagem e (55.6%):
Kligerman et al., 160 | padroes de TC no EVALI . ook
. ~ Pneumonia em organizac¢do centrada nas
2021. e qual ¢ a relagdo com o . o/
vias aéreas (8,8%);
comportamento de . T o/,
vaporizacio Pneumonia em organizagao mista (20%);;
P §40. Pneumonia aguda do tipo eosinofilica
(3,8%);
- Dano alveolar difuso (5,6%);
- Hemorragia pulmonar (3,8%).
Opacificagdo bilateral em vidro fosco
S . (100%);
Kalininskiy et al., Sintomas e Abordagem ~ o/,
2019 11 diacnostica na EVALI - Preservacao subpleural (64%);
) & ’ - Derrame pleural (9%);
Linfadenopatia mediastinal (27%);
Mostrar as caracteristicas Opacidades em vidro fosco(100%);
clinicas de lesdo pulmonar Bases pulmonares maiores que apices
4 o .
Rao et al., 2020. 13 gssomada a0 uso de pulmonares (46%); .
cigarro eletronico ou Espessamento dos septos interlobulares
vaporiza¢io em (15%);
adolescentes. - Pneumomediastino (15%).
- Opacidade em vidro fosco (96%);
. A - Consolidagoes (42%);
Caracterizar a aparéncia . o/n.
~ Espessamento septal interlobular (29%);
na TC de lesdo pulmonar . ~ lar (46.190):
associada 20 uso de - Baixa atenuacdo 'lobu’ar (46,1%);
i0ar1o eletronico o - Achados multifocais (54%);
c1earro o ou - Achados periféricos (17%);
Panse et al., 2020. 24 produto de vaporizagao

- Achados centrais (8%);
Nodulos centrolobulares de opacidade em
vidro fosco semelhantes a pneumonite de
hipersensibilidade (33%);
Pneumonia em organizagio (13%).
(Apéndice 1)
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https://pubs.rsna.org/author/Artunduaga%2C+Maddy
https://journal.chestnet.org/action/doSearch?AllField=%22organizing%20pneumonia%22&journalCode=chest
https://journal.chestnet.org/action/doSearch?AllField=%22organizing%20pneumonia%22&journalCode=chest

Werner et al., 2020.

47

Comparamos as
caracteristicas de
pacientes com casos fatais
de EVALI com casos ndo
fatais para melhorar a
capacidade de identificar
pacientes com risco
aumentado de morte pela
doenca.

- Opacidades em vidro fosco (100%);

- Opacidades (64%);

- Infiltrado difuso (30%);
- Pneumonia (34%);

- Consolidagdes (23%);

- Edema (19%);
- Pneumonite (15%);
Adenopatia (hilar ou mediastinal)(19%);

- Pneumotoérax (2%).

de participantes.

Tabela 2 - Andlise dos estudos que levam em consideracdo a Radiografia.

Autor

N

Objetivo

Conclusao

Artunduaga et al.,
2020

14

Avaliar os achados
radiograficos e
tomograficos de torax do
EVALI na populagdo
pediétrica.

- Opacidade em vidro fosco (100%);
- Consolidagdes (57%) ;
- Anormalidades bilaterais (100%);
- Anormalidades simétricas (93%);
Extensdo da anormalidade maior que 75%
(29%);
Extensdo da anormalidade entre 50%—75%
(36%);
- Extensdo da anormalidade 25%—-50%
(29%);
Extensdo da anormalidade menor que 25%
(7%);
- Pneumomediastino (7%);
- Derrames pleurais bilaterais (7%).

Chidambaram et
al., 2020.

11

Apresentar os achados
clinicos e de imagem em
adolescentes com sintomas
pulmonares de suspeita de
EVALL

- Opacidades em vidro fosco (100%);
- Opacidades bilaterais (45%);

- Predominancia basilar de anormalidades

(82%);
- Opacidades alveolares (45%).

Kalininskiy et al.,
2020.

11

Sintomas e Abordagem
diagnostica na EVALI.

- Opacificagdo bilateral em vidro fosco
(100%);
- Derrame pleural (9%);
- Caracteristicas fibroticas

Werner et al., 2020.

56

Comparar as caracteristicas
de pacientes com casos
fatais de

- Opacidades (59%);
- Opacidades em vidro fosco (11%);
- Infiltrado difuso (52%);
- Pneumonia (29%);

EVALI com casos ndo
fatais para melhorar a
capacidade de identificar
pacientes com risco
aumentado de morte.

- Consolidagdes (20%);
- Edema (32%);
- Pneumonite (4%);
- Pneumotoérax (2%).

Rao et al, 2020.

13

Caracteristicas clinicas de

lesdo pulmonar associada

ao uso de cigarro eletronico
ou vaporizagdo em

adolescentes.

- Opacidades em vidro fosco (100%),

- Radiografia com achados sutis que
apresentaram achados pulmonares marcadamente
anormais na tomografia computadorizada de torax

(15%).

\

Legenda: Consta no Apéndice 1 o que Aberegg et al. (2020) e Panse et al. (2020) consideraram em seu estudo. N=Numeros

Legenda: N=Numeros de participantes

Developing Health: The Intersection of Science and Practice
DESAFIOS DIAGNOSTICOS DA EVALI: )
UMA REVISAO DOS ACHADOS RADIOLOGICOS E TOMOGRAFICOS EM USUARIOS DE CIGARROS ELETRONICOS



A comparagdo entre os estudos revela diferengas e similaridades nos achados de imagem. A TC
permite um maior detalhamento, observa-se uma prevaléncia elevada de opacidades em vidro fosco,
variando de 81,2% a 100% dos casos (Aberegg et al., 2020; Layden et al., 2020; Kligerman et al.,
2021). A TC também permite identificar caracteristicas especificas, como espessamento septal
interlobular e nddulos centrolobulares sutis, associados a pneumonia em organizagdo, pneumonite de
hipersensibilidade e outros padrdes inflamatorios (Artunduaga et al., 2020; Panse et al., 2020). Além
disso, complicagdes menos comuns, como hemorragia pulmonar e dano alveolar difuso, foram
documentadas em alguns estudos que obtiveram TC, destacando a sensibilidade desse método para
identificar alteracoes discretas e diferentes em cada fase da doenga.

Referente a radiografia de torax, embora apresente menor detalhamento comparado ao TC,
ainda ¢ eficaz para identificar opacidades em vidro fosco, principalmente em apresentacdes mais
avancadas e bilaterais, conforme relatado por Kalininskiy et al. (2020) e Werner et al. (2020). Os
achados sdo mais gerais, como as opacidades bilaterais, consolidacdes e infiltrados difusos, com
frequéncia menor de achados especificos e sutis (Artunduaga et al., 2020). Comparando a TC com a
radiografia fica evidente a capacidade reduzida para visualizar alteragdes discretas ou especificas,
como nodulos centrolobulares e espessamento de septos interlobulares, que foram melhor detectados
pelo TC.

Um ponto de destaque entre os estudos ¢ a variabilidade na identificacdo de complicacdes
graves. Enquanto o TC mostra complicagdes como pneumotorax e pneumomediastino em detalhes, a
radiografia pode ndo evidenciar achados pulmonares anormais, como notado por Rao et al. (2020),
que relata que 15% dos pacientes com achados sutis de radiografia de torax apresentaram achados
pulmonares marcadamentes na TC.

Como fragilidades encontradas, observou-se a diferenga na amostragem entre os estudos e a
variacdo dos métodos de andlise, visto que a radiografia e a TC sdo exames interpretativos. A
necessidade de futuras investigacdes com coortes mais amplas e andlises longitudinais, estudos
adicionais podem avaliar mais detalhadamente a progressao das lesdes e a resposta ao tratamento.

Em suma, o TC ¢ mais sensivel para detectar a diversidade de descobertas e variagdes da
EVALLI, fornecendo uma avaliagdo mais completa de lesdes e suas distribui¢des. A radiografia, embora
util como exame inicial, pela sua disponibilidade, apresenta limitagdes, especialmente para
manifestagdes mais leves. Essa comparacgdo ressalta a importancia do uso do TC em casos suspeitos

de EVALI, onde a radiografia ndo fornece um diagndstico conclusivo.

4 CONCLUSAO
Este estudo analisou a literatura cientifica acerca das descobertas radiologicas e tomograficas

da EVALI, com o objetivo de reconhecer padrdes de imagem comuns e frequentes que possam
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contribuir para o diagnostico dessa condigao. A analise revelou que os achados mais frequentes na TC
sdo as opacidades em vidro fosco e o espessamento septal interlobular, através dos dados descobriu-se
o importante papel da TC em identificar as alteragdes pulmonares, devido a sua elevada sensibilidade.
Em relagdao a radiografia, a TC oferece uma visdo mais acurada e minuciosa das irregularidades
pulmonares, sendo mais precisa e eficiente.

A radiografia, apesar de ser util como exame inicial, principalmente para identificar
consolida¢des e opacidades mais evidentes, tem limitagdes na detec¢ao de alteracdes mais discretas e
especificas. Assim, para um diagnostico preciso e eficiente, recomenda-se a utilizacdo da TC,
principalmente em situagdes clinicas complexas. Esses achados evidenciam a importancia dos exames
de imagem no diagndstico da EVALI e de outras condigdes respiratdrias, como pneumonias virais e
doengas pulmonares intersticiais.

Assim, ¢ valido ressaltar a necessidade de protocolos diagndsticos mais aprimorados, que
incluam tanto exames de imagem detalhados quanto a historia clinica completa dos pacientes. E crucial
a realizagdo de estudos futuros com bases mais extensas, estudo randomizados controlados
randomizados e analises longitudinais, para avaliar a progressao das lesdes e a resposta ao tratamento,
contribuindo para uma compreensdo diagndstica mais profunda da EVALI, além do aprimoramento

das praticas diagndsticas e terapéuticas.
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APENDICE

APENDICE 1

Apéndice 1 - Esquema de classificacdo de TC usado por Aberegg et al., 2020 ¢ Panse ef al., 2020.

Padrdao Método de classificacdo

Meétodo de classificagao

Pneumonia em Organizago

OVFs bilaterais irregulares, periféricos ou
perilobulares ou consolida¢ao; sinal do halo reverso;

Pneumonite de Hipersensibilidade

OVFs predominantes no pulméao superior ou médio;
nddulos centrolobulares; aprisionamento de ar;

Pneumonia Eosinofilica Aguda

OVFs bilaterais e simétricos ou consolida¢do;
derrames pleurais; espessamento septal;

Lesdo Pulmonar Aguda

Fase aguda - consolidagado heterogénea; OVFs;
dependente de pavimentagdo desorganizada;

Fase de organizagdo - desenvolvimento de
reticulagdo e bronquiectasia de tragéo;

Hemorragia Alveolar Difusa

Noédulos centrolobulares; OVFs; consolidagio;
preservagao subpleural;

Pneumonia Lipéide Exogena

Distribuicdo dependente; OVFs; consolidagio;
pavimentacdo desorganizada; atenuagdo de gordura
macroscopica, <30 HU;

Pneumonia Intersticial de Células Gigantes

OVFs; distorgdo arquitetonica; opacidades lineares
peribronquiolares;

Espessamento da parede das vias aéreas

Analise visual qualitativa.

Legenda: OVF= Opacidades em Vidro Fosco; HU=Unidades de Hounsfield (Aberegg et al., 2020) - Traduzido (adaptado).

APENDICE 2
EXEMPLOS DE CASOS CLINICOS DE EVALI COM TC E RADIOGRAFIA:

Caso 1: As imagens mostram um homem de 18 anos com EVALI. Observa-se um padrao de

pneumonia em organizagao.
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Imagem Al: A radiografia posteroanterior mostra consolidagdo e opacidade do pulmdo médio e inferior bilateralmente.
Pequeno derrame pleural direito (ponta de seta preta) e espessamento septal (ponta de seta branca) sdo vistos. Ha
preservagdo das bordas cardiacas (setas brancas), bem como por¢des subpleurais do pulméo (setas pretas).

14

Imagem B1 e C1: A imagem coronal B1 ¢ obliqua sagital C1 da TC ilustram bem os achados radiograficos com opacidade
em vidro fosco leve e predominante no pulmao inferior com poucas areas de consolidagdo. Ha preservacdo subpleural e
perilobular proeminente (setas pretas). Além disso, ha preservacdo do intersticio peribroncovascular, melhor ilustrado ao
redor das artérias e veias pulmonares maiores (setas brancas). Noédulos centrolobulares predominantemente em vidro fosco
no lobo superior estdo presentes bilateralmente (pontas de setas brancas). Além do espessamento dos septos interlobulares,
ha poucas areas com espessamento dos septos intralobulares criando um padrio de “pavimentacdo em mosaico” (pontas
de setas pretas).
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Imagem D1: Radiografia de toérax trés dias apds o inicio dos corticdides, o paciente apresentou melhora clinica e

> s

radiografica dramatica.

Caso 2: Imagens mostram EVALI com padrio de pneumonia em organiza¢do em um homem
de 18 anos que vaporizou nicotina e tetrahidrocanabinol com febre de 39,4°C, vomitos por 3 dias e

exames negativos para infec¢do e doenga reumatologica.

Imagem A2: Radiografia posteroanterior mostra opacidade turva predominante peri-hilar com preservagao da borda do
coracdo (setas brancas) e periferia (setas pretas). Espessamento septal esta presente (ponta de seta).
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Imagem B2: Imagem de TC mostra opacidade em vidro fosco predominante peri-hilar com preservagdo proeminente do
intersticio subpleural tanto perifericamente quanto centralmente (setas pretas) com areas intercaladas de preservacdo
lobular. Ha preservacdo do intersticio peribroncovascular (setas brancas). Espessamento septal (ponta de seta preta) e
nédulos centrolobulares dispersos estdo presentes (ponta de seta branca). O paciente melhorou rapidamente apos a
administragdo de corticoides.

Caso 3: Imagens mostram lesdo pulmonar associada ao uso de cigarro eletronico ou produto
de vaporizacdo em um homem de 37 anos com histérico de vaporizagdo didria de produtos de

tetrahidrocanabinol.

Imagem A3: Imagem de TC coronal mostra opacidade em vidro fosco difusa com preservacdo subpleural (setas) e
espessamento septal interlobular e intralobular criando padrido de “pavimentacdo em mosaico” (ponta de seta). Nesta TC
inicial, ndo esta claro se isso representa pneumonia em organizacdo ou fase exsudativa inicial de dano alveolar difuso. A
condigdo do paciente piorou drasticamente com consolidagdo progressiva e perda de volume, exigindo intubagdo.

Developing Health: The Intersection of Science and Practice
DESAFIOS DIAGNOSTICOS DA EVALI: )
UMA REVISAO DOS ACHADOS RADIOLOGICOS E TOMOGRAFICOS EM USUARIOS DE CIGARROS ELETRONICOS



Imagem B3 e C3: Imagem de TC coronal B3 e axial C3, com 14 dias ap6s imagem A mostrando melhora da opacidade em
vidro fosco com desenvolvimento de fibrose predominante no lobo inferior com reticulagdo (ponta de seta preta em B3),
bronquiectasia (setas brancas) e perda de volume. Além disso, houve desenvolvimento de numerosas bolhas de tamanhos
variados bilateralmente (setas pretas), pneumotodrax direito de tamanho moderado e hidropneumotoérax loculado ao longo

da fissura princiial esguerda (ponta de seta Eretai.

Caso 4: Imagens mostram EVALI com pneumonia eosinofilica aguda em um homem de 21

anos que estava vaporizando nicotina e produtos de tetrahidrocanabinol diariamente.

Imagem A4: Radiografia posteroanterior 2 dias apos a admissdo, mostrando consolidagdo extensa.
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Imagem B4: Presenca de consolidagdo extensa com areas de preservacdo lobular e subpleural (ponta de seta preta), com
dano alveolar difuso, espessamento septal (seta branca), derrames pleurais bilaterais moderados a grandes e ventriculo
esquerdo de aparéncia normal (seta preta), constatando pneumonia eosinofilica aguda. A condigdo clinica do paciente ¢ a
imagem radiografica (Imagem A4) continuaram a piorar, posteriormente entubado. O paciente foi submetido a
broncoscopia, que mostrou grande porcentagem de eosinofilos.

Developing Health: The Intersection of Science and Practice
DESAFIOS DIAGNOSTICOS DA EVALI:
UMA REVISAO DOS ACHADOS RADIOLOGICOS E TOMOGRAFICOS EM USUARIOS DE CIGARROS ELETRONICOS



\4

KLIGERMAN, S.; RAPTIS, C.; LARSEN, B.; HENRY, T. S.; CAPORALE, A.; TAZELAAR, H.;
SCHIEBLER, M. L.; WEHRLI F. W.; KLEIN, J. S.; KANNE, J. Radiologic, Pathologic, Clinical, and
Physiologic Findings of Electronic Cigarette or Vaping Product Use-associated Lung Injury (EVALI):
Evolving Knowledge and Remaining Questions. Radiology, v. 294, n. 3, p. 491-505, 2020. Disponivel
em: https://doi.org/10.1148/radiol.2020192585. Acesso em: 02 nov. 2024.

REFERENCIAS

Developing Health: The Intersection of Science and Practice
DESAFIOS DIAGNOSTICOS DA EVALI: )
UMA REVISAO DOS ACHADOS RADIOLOGICOS E TOMOGRAFICOS EM USUARIOS DE CIGARROS ELETRONICOS


https://doi.org/10.1148/radiol.2020192585

