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RESUMO

OBJETIVO: Analisar as alteragbes tomograficas
toracicas da doenca causada pelo novo coronavirus
(SARS-CoV-2) em pacientes adultos, atendidos
pelo servico de radiologia do Hospital Central da
Aeronautica (HCA).

METODOS: Foram avaliadas retrospectivamente
104 tomografias de torax de pacientes adultos,
atendidos pelo Servigo de Radiologia do HCA, que
apresentaram testagem positiva para o SARS-
Cov2, durante os meses de Abril, Maio e Junho de
2020, com posterior levantamento estatistico das
alteragdes tomogréficas encontradas.

Discussado: Os principais achados tomograficos
toracicos observados na COVID-19 foram as
opacidades em vidro fosco (91,3%), seguidas das
consolidagdes (57,7%) e do espessamento septal
(50%).

CONCLUSAO: Os resultados mostraram-se
semelhantes aos publicados na literatura mundial
até o momento, contribuindo para o maior
conhecimento sobre a doenca e auxiliando o
manejo clinico dos pacientes.

Palavras-chave: COVID-19. Tomografia
computadorizada de térax. Achados tomograficos.
Opacidade em vidro fosco. HCA.

ABSTRACT

AIMS: To analyze the thoracic tomographic changes
of the disease caused by the new coronavirus
(SARS-CoV-2) in adult patients, attended by the ra-
diology service of the Airforce Central Hospital
(ACH).

METHODS: 104 chest tomography scans of adult
patients, seen by the ACH Radiology Service, who
tested positive for SARS-Cov2, were evaluated
retrospectively during April, May and June 2020,
with subsequent statistical survey of the tomo-
graphic changes found.

DISCUSSION: The main thoracic tomographic find-
ings observed in COVID-19 were ground-glass
opacities (91.3%), followed by consolidations
(57.7%) and septal thickening (50%).
CONCLUSION: The results have shown to be simi-
lar to those published in the world literature so far,
contributing to greater knowledge about the disease
and helping the clinical management of patients.
Keywords: COVID-19,Chest computed tomography.
Tomographic findings, Ground-glass opacity. HCA

INTRODUGAO

Segundo a Organizagdo Mundial de Saude, a
pandemia causada pelo novo coronavirus (SARS-
CoV2) constitui uma emergéncia de saude publica
internacional. O espectro da apresentacéao clinica é
amplo, desde assintomaticos até pacientes com do-
enca critica, principalmente com quadros respirato-
rios agudos. Dada a magnitude alcangada e a es-
cassez até o momento de informagdes concretas
sobre sua evolugdo, prognostico e tratamento, a
doenca tem despertado interesse em toda a comu-
nidade cientifica mundial.

O exame de escolha para comprovagéao diag-
nostica é o RT-PCR, porém, de acordo com o cena-
rio clinico, podem ser necessarios outros exames
complementares, inclusive os de imagem. Neste
contexto, a Tomografia Computadorizada (TC) de
térax tem se mostrado de fundamental importancia,
principalmente para os casos de pacientes sintoma-
ticos com testes negativos, para a quantificagdo do
acometimento pulmonar, para o acompanhamento
da evolugédo da doenga e para afastar diagnosticos
diferenciais.

O objetivo do presente trabalho consiste em
avaliar as principais alteragdes encontradas nas
tomografias do térax realizadas em pacientes adul-
tos, atendidos pelo servigo de radiologia do Hospital
Central da Aeronautica (HCA), que apresentaram
testagem positiva para o SARS-Cov2, nos meses
de abril, maio e junho de 2020.
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Em seguida, foi realizada analise comparativa
dos resultados encontrados com os descritos pela
literatura mundial até o momento. Desta forma, es-
pera-se contribuir para maior conhecimento e famili-
arizacdo dos aspectos da doenga ocasionada pelo
novo coronavirus nas tomografias computadoriza-
das do térax.

METODOS

Realizada analise retrospectiva de 104 tomo-
grafias de térax de pacientes adultos,atendidos pelo
servico de radiologia do Hospital Central da Aero-
nautica (HCA), que apresentaram testagem positiva
para o0 SARS- Cov2, nos meses de abril, maio e ju-
nho de 2020. Tal analise restringiu-se aos achados
tomograficos toracicos pertinentes a patologia em
questdo, nao os relacionando diretamente a fatores
como género, idade e comorbidades.

Todos os exames foram realizados pelos téc-
nicos da Secao de Imaginologia do HCA, no Tomo-
grafo GE Optima CT 660, de 64 canais, dupla héli-
ce, com protocolo em alta resolugao, incluindo re-
construgdes com espessura de 1,250 mm, nas ja-
nelas para parénquima pulmonar e mediastino, utili-
zando ainda como dados técnicos FOV de 44,3 cm,
mAs de 80 a 205 e KV de 120.

Os pacientes foram posicionados em decubito
dorsal, com elevacdo dos membros superiores aci-
ma da cabega (sempre que possivel), realizando
inspiracao profunda e apnéia, nao sendo adminis-
trado meio de contraste venoso.

Os exames foram acompanhados e laudados
pelos médicos radiologistas da Segao, os quais fo-
ram responsaveis pela analise e levantamento esta-
tistico da pesquisa, com avaliacdo das principais
alteragdes tomograficas toracicas e dos seus res-
pectivos percentuais na amostra.

RESULTADOS

A amostra constituiu-se de pacientes adultos,
com a faixa etaria entre 21 e 97 anos, de ambos os
sexos (53 homens e 51 mulheres), com e sem co-
morbidades.

Foi avaliada a presenga dos seguintes aspectos
tomograficos, podendo um ou mais destes achados
estarem presentes em um mesmo paciente: 1- opa-
cidades em vidro fosco, independente de sua con-
formacéo; 2 - consolidacbes; 3- espessamento dos
septos interlobulares; 4 - derrame pleural; 5 - altera-
¢cbes de vias aéreas (opacidades centrolobulares,
bronquiectasias, espessamento de paredes bron-
quicas e preenchimento brénquico); 6 - linfonodo-
megalias mediastinais e hilares; 7- derrame pericar-
dico 8- “sinal do halo invertido” e 9- atelectasias.

O aspecto tomografico mais comumente encon-
trado no trabalho foram as opacidades em vidro fos-
co (Fig.1), observadas em 95 pacientes (91,3%),
seguidas das consolidagdes (Fig.2), descritas em
60 pacientes (57,7%) e do espessamento septal,
estando este ultimo associado as opacidades em

vidro fosco (“pavimentagdo em mosaico”) (Fig.3) ou
nao diretamente relacionado as mesmas, ocorrendo
em 52 pacientes (50%).

Fig. 1 - Opacidades em vidro fosco.

Fig. 2 - Consolidagao.

Fig. 3 - Pavimentagdo em mosaico.

Foram observados ainda, com menor frequén-
cia, derrame pleural em 20 pacientes (19,2%),
alteracdes de vias aéreas em 19 pacientes (18,2%),
linfonodomegalias em 19 pacientes (18,2%),
atelectasias em 16 pacientes (15,4%), derrame pe-
ricardico em 5 pacientes (4,8%), sinal do “halo in-
vertido” em 03 pacientes (2,9%) (Tabela 1) (Grafico

1),
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Grafico 1. Aspectos Tomograficos dos pacientes estudados.
EXANME ABRIL | MAIO | JUNHO | TOTAL 00

VIDRO FOSCO 27 51 17 05 91.3%
CONSOLIDAC AO 14 35 11 60 57.7%
ESPESSAMENTO 17 27 08 52 50%
SEPTAL
DERRAME PLEURAL 09 08 03 20 19.2%
ALTERA(;.‘GES DE VIAS 06 10 03 19 18.2%
AEREAS
LINFONODOMEGALIAS 07 08 04 19 18.2%
ATELECTASIA 05 07 04 16 15.4%
DERRAME 03 01 01 05 4.8%
PERICARDIO
SINAL DO HALO 01 02 0 03 2.9%
INVERTIDO

Tabela 1. Aspectos Tomograficos dos pacientes estudados.
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DISCUSSAO

As principais caracteristicas tomograficas

identificadas em nosso servigo sdo muito semelhan-
tes as que vém sendo descritas na literatura, inclu-
indo, fundamentalmente, as opacidades em vidro
fosco, com apresentacéo principalmente multifocal
bilateral, envolvendo varios lobos pulmonares
e com distribuicdo predominantemente periférica
no parénquima, por vezes associadas a reticulado
fino de permeio (“pavimentagao em mosaico”) e/ou
a consolidagoes®.
As opacidades em vidro fosco se traduzem no estu-
do tomogréfico pelo aumento do coeficiente de ate-
nuacao pulmonar, porém, sem o apagamento das
marcas broncovasculares. Podem ser determinadas
por colapso parcial dos alvéolos, por preenchimento
parcial de pequenas vias aéreas devido a materiais
diversos (tais como transudato, exsudato ou mesmo
sangue), ou ainda por espessamento intersticial’.

Quando ha preenchimento total das vias aé-
reas distais configuram-se as consolidagées pulmo-
nares. A superposicdo das opacidades em vidro
fosco com o espessamento dos septos interlobula-
res e linhas intralobulares determinam o padrao to-
mografico denominado “pavimentacdo em mosai-
co”. Embora frequentemente observadas nas tomo-
grafias computadorizadas do térax, as opacidades
em vidro fosco se constituem, na maior parte das
vezes, em um achado inespecifico, podendo, entre-
tanto, quando associadas com dados clinicos e com
outros achados tomogréficos, sugerir um diagnosti-
co especifico, bem como ser util no acompanha-
mento evolutivo de doencga.

As alteragbes tomograficas toracicas na
COVID-19 variam de acordo com o estagio e a se-
veridade da doenca, porém, de forma geral, tem
sido descrito que, nos primeiros 4 dias apds o inicio
dos sintomas, predomina o padrao tomografico de
opacidades em vidro fosco.

Entre o 5° e o 8° dias, pode haver um aumen-
to da extensdo do acometimento pulmonar, com o
aparecimento de “pavimentagcdo em mosaico” e
consolidacoes.

Entre o0 9° e 0 13° dias, quando costuma ocor-
rer o pico dos achados tomograficos, nota-se o pre-
dominio de consolidacées, e, apdés o 14° dia, come-
¢a a ocorrer a reabsorcédo das consolidagdes, o pa-
dréo de pavimentacdo em mosaico tende a regredir,
porém podem persistir opacidades em vidro fosco?.

A resolucdo dos achados costuma ser relati-
vamente lenta, principalmente em pacientes com
quadros mais severos e/ou comorbidades, esten-
dendo-se por aproximadamente 30 dias, sendo des-
critas alteragbes cicatriciais no parénquima
pulmonar?.

Outros aspectos tomograficos identificados
com menor frequéncia no estudo, tais como linfono-
domegalias, derrame pleural e derrame pericardico,
estdo também em concordancia com a experiéncia

internacional recente, sendo relacionados a coinfec-
¢bes bacterianas e/ou a doenca mais severa e a
pior prognéstico?.

Estudos tém revelado uma alta sensibilidade
da TC de toérax no diagnéstico da pneumonia ocasi-
onada pelo SARS-CoV-2, alcangcando valores supe-
riores a 90% em algumas populagdes, notadamente
em casos sintomaticos.

Em estagios iniciais da doenga, a TC de térax
parece apresentar maior sensibilidade diagndstica
que o RT-PCR, conforme descrito em alguns arti-
gos. Quando utilizada a RT-PCR como referéncia, a
TC do térax vem revelando na literatura sensibilida-
de aproximada de 97%, nao divergindo significativa-
mente do resultado encontrado no presente estudo.

Entretanto, devido ao fato de os achados to-
mograficos toracicos mais frequentes na COVID-19
se sobreponham aos observados em infec¢des pul-
monares causadas por outros agentes
(particularmente outros virus), o diagndstico definiti-
vo deve ser idealmente realizado mediante a utiliza-
¢ao da RT-PCR.

Ademais, a TC de térax pode nao revelar alte-
racbes em alguns pacientes, notadamente nos pri-
meiros dias de sintomas, ndao sendo possivel, toda-
via a exclusdo diagndstica.

Até o presente momento, o Colégio America-
no de Radiologia e o Colégio Brasileiro de Radiolo-
gia ndo tém recomendado a utilizagdo da TC de t6-
rax para o rastreamento da doenga nem como teste
de primeira escolha para o diagnostico de COVID-
19.

Sua realizacao rotineira tem sido recomenda-
da para quadros respiratorios moderados a graves,
para avaliagdo/acompanhamento de complicacdes
e para exclusao de diagndsticos diferenciais?.

CONCLUSAO

A tomografia computadorizada do térax tem
se revelado de fundamental relevancia no auxilio
diagndstico da COVID-19 por apresentar alta sensi-
bilidade, inclusive em estagios iniciais da doenca.

Ainda que isoladamente n&o consiga confir-
mar ou excluir o diagndstico e que nao seja reco-
mendada rotineiramente como rastreamento, pode
ter papel decisivo em casos de pacientes sintomati-
cos com RT-PCR negativo ou com longa espera do
resultado do mesmo, para fins de isolamento e ini-
cio terapéutico rapido'. Em locais onde ha acesso
limitado para realizagédo do RT-PCR ou quando ha
dificuldade técnica para coleta de amostra, o estudo
tomografico do térax pode ser inserido no algoritmo
de atendimento, se impondo como ferramenta para
diagnostico rapido e com boa acuracia.

Dada a magnitude alcangada pela doenga nos
ultimos meses, é fundamental que clinicos e radio-
logistas estejam familiarizados com as formas mais
comuns de apresentagdo tomografica da COVID-
19, assim como com a evolugao esperada dos a-
chados, de modo que possam contribuir para a
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identificacdo mais precoce dos casos e, consequen-
temente, reducido das complicagdes e das taxas de
mortalidade.

Sendo assim, o levantamento dos principais
achados tomograficos toracicos na COVID-19 no
ambito do Hospital Central da Aeronautica, em con-
cordancia com a literatura, pode revelar-se de ex-
trema importancia no assessoramento do corpo cli-
nico e no manejo do paciente.
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