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RESUMO

SA, Rafael Rezende. Aneurisma de Rasmussen em jovem portador de tuberculose. 2023.
23 paginas. Monografia. (Especializacdo Médica em Radiologia e Diagndstico por Imagem) —
Hospital Central do Exército. Rio de Janeiro, 2023.

O aneurisma de Rasmussen é uma causa rara e fatal de hemoptise secundaria a infecgao por
tuberculose pulmonar. Nesta patologia, o enfraquecimento progressivo da parede arterial
pelo tecido de granulagdo, o qual substitui tanto a adventicia como a camada média e é
gradualmente substituido por fibrina, levando a um afinamento da parede do vaso (fato que
ocorre comumente nos vasos durante a infeccdo ativa da TB), ocorre desta vez em uma
artéria na parede da cavidade tuberculosa, formando um pseudoaneurisma, com grandes
chances de consequente ruptura. A maioria dos vasos comumente envolvidos incluem as
artérias bronquicas, mas raramente podem envolver a artéria pulmonar. Relatamos o caso
de um jovem de 19 anos com tuberculose pulmonar ndo diagnosticada que apresentou tosse
e hemoptise por cerca de um més antes de procurar atendimento médico. O aneurisma de
Rasmussen foi diagnosticado por tomografia computadorizada de tdérax contrastada,
método fundamental para o diagndstico desse tipo de lesdo. O paciente foi avaliado pela
equipe da cirurgia vascular, a qual avaliou que a intervencdo ndo era necessdria de imediato
e desde entdo é acompanhado ambulatorialmente, observando-se um melhor momento
para a intervencao cirurgica definitiva.

Palavras-chave: Tuberculose. Aneurisma. Rasmussen.



ABSTRACT

Rasmussen's aneurysm is a rare and fatal cause of hemoptysis secondary to pulmonary
tuberculosis infection. In this pathology, the progressive weakening of the arterial wall by
granulation tissue, which replaces both the adventitia and the media layer and is gradually
replaced by fibrin, leading to a thinning of the vessel wall (a fact that commonly occurs in
vessels during active infection of TB), this time occurs in an artery in the wall of the
tuberculous cavity, forming a pseudoaneurysm, with a high chance of consequent rupture.
The most commonly involved vessels include the bronchial arteries, but rarely may involve
the pulmonary artery. We report the case of a 19-year-old man with undiagnosed pulmonary
tuberculosis who presented with cough and hemoptysis for approximately one month before
seeking medical attention. Rasmussen's aneurysm was diagnosed using contrast-enhanced
chest computed tomography, a fundamental method for diagnosing this type of injury. The
patient was evaluated by the vascular surgery team, which assessed that the intervention
was not necessary immediately and has since been monitored on an outpatient basis,
observing the best time for definitive surgical intervention.

Keywords: Tuberculosis. Aneurysm. Rasmussen.
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1 CONSIDERAGOES INICIAIS

O Aneurisma de Rasmussen é ainda hoje uma patologia subdiagnosticada, apesar de
potencialmente fatal, existindo a real necessidade de fazé-la sempre presente na formulagao
dos diagndsticos complementares para os casos de tuberculose. O presente estudo se
empenha em contribuir com a literatura sobre o tema, mantendo a discussdao do assunto
circulante no meio académico e, com isso, concorrendo para a diminuicdo dos casos nao

diagnosticados e seus possiveis desfechos fatais.
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2 OBJETIVOS

2.1 OBJETIVO GERAL
Contribuir com a literatura sobre o tema, mantendo a discussao do assunto circulante
no meio académico e, com isso, concorrendo para a diminuicdo dos casos ndo diagnosticados

e seus possiveis desfechos fatais.

2.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS
a. Relatar a descricdo histérica da enfermidade e sua epidemiologia.
b. Discorrer sobre a natureza da lesdo, suas caracteristicas e fisiopatologia.

c. Exemplificar a doenca através do estudo de imagens de caso clinico.



3 PUBLICAGAO CIENTIFICA

ANEURISMA DE RASMUSSEN EM JOVEM PORTADOR DE TUBERCULOSE
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RAFAEL REZENDE DE SA
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INTRODUCAO

A causa mais comum de hemoptise em pacientes com TB é o sangramento das artérias
bronquicas, correspondendo a 90% dos casos, tendo suas paredes fragilizadas devido a a¢do
da micobactéria (Shetty, 2014). No entanto, o aneurisma de Rasmussen, epOnimo em
homenagem ao médico dinamarqués Fritz Valdemar Rasmussen (1837-1877), é um aneurisma
que surge de uma artéria bronquica ou pulmonar dentro de uma cavidade tuberculosa.
Embora seja relatado em 5% das séries de autdpsias (Badawy, 2010) de pacientes com
cavidades tuberculosas, existem poucos relatos de casos clinicos na literatura (Keeling, 2008;
Sapra, 2015).

Por definicdo, aneurismas verdadeiros sdo dilatagdes com preservacdao das trés
camadas da parede arterial - intima, média e adventicia. J& os pseudoaneurismas estdo
relacionados a lesdo de uma ou mais das camadas vasculares (Roman, 2017). Entretanto, na
literatura, encontra-se as duas formas se referindo a patologia deste estudo, possivelmente
devido a consagrac¢ao do termo.

No aneurisma de Rasmussen, o enfraquecimento progressivo da parede arterial pelo
tecido de granulagdo, que substitui tanto a adventicia como a camada média, sendo
gradualmente substituido por fibrina e causando um afinamento da parede do vaso, que
ocorre comumente nos vasos durante a infeccao ativa da TB, desta vez ocorre em uma artéria
na parede da cavidade tuberculosa, formando um pseudoaneurisma com subsequente
ruptura, fonte usual de sangramento (Badawy, 2010).

Nestes raros casos de hemoptise macica secundaria a aneurisma de Rasmussen em
escavacdo por TB, os vasos mais comumente envolvidos sdo as artérias bronquicas. Em menos
de um décimo dos casos a artéria pulmonar principal pode estar envolvida (Jaber, 2021). Ainda
assim, as artérias bronquicas ficam hipertrofiadas e aumentadas e mostram ricas
comunicac¢des broncopulmonares (Sapra, 2015).

A embolizacdo da artéria brénquica usando varias substancias como espuma de gel,
particulas de PVA, molas, etc. tem sido usada para controlar a hemoptise macica, inclusive a
lobectomia cirurgica é considerada para o controle de sangramento com risco de vida (Heuvel,

2006; Sapra, 2015).
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Este estudo relata o caso de um jovem de 19 anos com tuberculose pulmonar nao
diagnosticada que apresentou tosse, febre, emagrecimento e hemoptise por cerca de um més
antes de procurar atendimento médico.

O presente trabalho objetivou relatar o caso em questdo, contribuindo assim com
literatura sobre o tema, mantendo a discussdao do assunto circulante no meio académico e,
com isso, concorrendo para a diminuicdo dos casos nao diagnosticados e seus possiveis

desfechos fatais.

METODOLOGIA

As informag¢des do relato de caso, tais quais anamnese, exame fisico, histdria
patoldgica pregressa e conduta foram obtidas por meio de revisdo do prontuario do paciente
no Hospital Central do Exército e os exames complementares de imagem foram obtidos no
Setor de Radiologia apds o paciente assinar o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido
(TCLE) e a autorizagdo do uso de imagens.

Em seguida foi realizada uma revisao da literatura sobre o tema com base em artigos
indexados no PUBMED e SCIELO. Nao houve nenhum gasto para o participante do estudo ou
para instituicdo. Eventuais gastos como impressao de folhas, submissdo de artigo ou
impressao de imagens foram custeados pelo préprio pesquisador.

Os riscos estdo relacionados com a quebra de confidencialidade e divulgacao de dados
ndo autorizados pelo paciente o qual resultaria em danos psicolégicos e morais. Todos os
cuidados foram tomados para que a identidade do paciente ndo seja revelada e a autorizacado
para uso de imagens foi obtida pelo TCLE.

O presente estudo foi submetido a um — CEP — Comité de Etica em Pesquisa, tendo
recebido o Certificado de Apresentacdo de Apreciacio Etica — CAAE — de nUmero

72729523.7.0000.9047 e aprovado sob o parecer de nimero 6.280.439.

DESENVOLVIMENTO

Um jovem militar de 19 anos com TB pulmonar ndo diagnosticada apresentou tosse e

hemoptise por cerca de um més antes de procurar atendimento médico em seu quartel, sendo
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encaminhado ao Hospital Central do Exército, onde teve seu diagndéstico de Aneurisma de
Rasmussen firmado por TC de térax de alta resolu¢do contrastada.

A internagao hospitalar e isolamento respiratério ocorreu em ala especializada no
tratamento de tuberculose a partir de encaminhamento da rede de atendimento primdrio. O
tratamento medicamentoso com Rifampicina, Isoniazida, Pirazinamida e Etambutol foi
iniciado apds haver a confirmagao tomografica de escavagbes tipicas em apice de pulmao
direito (Fig. 1).

Durante o procedimento tomografico inicial, observou-se, além das escavagdes, uma
possivel formagao aneurismatica no interior de uma dessas cavidades, o que foi confirmado

em seguida com cortes tomograficos apds a administracées de contraste iodado (Figs. 2 e 3).

Figura 1: Tomografia de torax em um corte axial, janela de parénquima, sem contraste.

Por meio da TC contrastada de térax os seguintes achados foram evidenciados:
multiplos néddulos e micronddulos, centrolobulares, algumas de aspecto ramificado de ‘arvore em

brotamento’, confluentes formando consolidagdes com broncogramas aéreos de permeio e
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opacidades em vidro fosco adjacente, notando-se ainda bronquiectasias e bronquios de paredes
espessadas esparsas por todo parénquima pulmonar a direita.

Destacou-se também, no segmento posterior do lobo superior direito, cavitacdo que se
comunicava com seguimento posterior do bronquio para o lobo superior direito (B2), medindo
cerca de 1,9 x 1,6 cm, apresentando opacidade arredondada com densidade de partes moles
medindo 0,8 x 0,7 cm, com opacificagio do meio de contraste na fase arterial/angiografica,

levando a possibilidade de aneurisma de Rasmussen a ser considerada.

Figura 2: Tomografia de térax em um corte axial, janela de parénquima, fase arterial.

Observou-se o diminuto tamanho do pseudoaneurisma (Fig. 4) e a integridade de sua
parede, descartando a hipdtese da hemoptise, no presente caso, ser oriunda deste

pseudoaneurisma.

Apds 15 dias de tratamento, ja sem sinais de sangramento e apresentando melhora
clinica, a equipe assistente optou por alta hospitalar, com tratamento medicamentoso

ambulatorial com consultas agendadas para monitoramento e previsdo de embolizacdo do
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pseudoaneurisma em tempo oportuno, j& que ndo se tratava de paciente instavel com

sangramento arterial ativo.
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DISCUSSAO

No presente estudo discute-se um tipo de aneurisma subdiagnosticado,
potencialmente fatal (Sapra, 2015), que pode acompanhar uma das doengas infecciosas mais
prevalentes no mundo, a tuberculose, com aproximadamente um quarto da populagao global
infectada de acordo com a OMS — Organizagdao Mundial da Sadde (Guimaraes, 2023).

Os métodos tomograficos contrastados seguem como o padrdo ouro (Sapra, 2015; Lin,
2018) para seu diagndstico e, com o constante aperfeicoamento da qualidade de suas
imagens, possivelmente seguirdo com esse titulo, até que sejam criados métodos que nao
dependam de uso de contraste e mantenham ou aumentem a sensibilidade e especificidade.

No caso observado, trata-se de um paciente mais jovem do que os pacientes relatados
nos estudos comparados, entretanto, ndo ha uma correlacdo com a idade demonstrada. Por
ser uma doenga que é pouco descoberta a menos que sejam feitos exames de imagem
avancados, é geralmente observada em necrépsias de pacientes com escavacdes pulmonares,
em até 5% delas (Lin, 2018), independentemente da idade. O que ajudaria a explicar a
ocorréncia em um paciente tdo jovem seria a grande quantidade de casos de tuberculose
subdiagnosticados neste pais, com grande parcela até mesmo sem tratamento (Silva, 2023).

Também é interessante verificar que, em um pais com um ndmero alarmante de casos
de tuberculose (Guimaraes, 2023), espera-se encontrar — seja na necrdpsia ou nas salas de
emergéncia — um grande numero de casos de Aneurismas de Rasmussen, o que ndo encontra
suporte na literatura atual.

A despeito do jovem ser militar, a proximidade entre as pessoas no convivio na caserna
ndo faz com que a populacdo militar se encontre entre as popula¢cdes mais vulneraveis aos
bacilos da tuberculose. As principais popula¢des em risco seriam os indigenas, a populacao
carceraria, os portadores de HIV e as pessoas em situacao de rua (Silva, 2023).

Neste estudo especificamente, em oposicdo a outros trabalhos publicados (Heuvel,
2006; Keeling, 2008; Lin, 2018; Jaber, 2021), ndo foi realizada de imediato a embolizacdo do
paciente, visto o quadro clinico estdvel e o diminuto tamanho do pseudoaneurisma,

priorizando-se o tratamento clinico e a diminuigao da carga bacilifera do paciente.
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CONCLUSAO

Visto a associacdo com a tuberculose, uma das doencas infecciosas mais prevalentes
no mundo atual, conditio sine qua non para o desenvolvimento desta patologia, é razoavel
inferir que sejam inUmeros os casos ndo diagnosticados que escapam do tratamento vascular
a cada dia.

Convém sempre checar a hipdtese de Aneurisma de Rasmussen como diagndstico
complementar a cada caso de tuberculose pulmonar, com cuidado redobrado ao se analisar
as escavacoes pulmonares pelos métodos de imagem. Somente mantendo a patologia e suas
caracteristicas conhecidas no meio académico poderemos diminuir a quantidade de casos
subdiagnosticados.

Assim sendo, sempre que se observar uma formacdo suspeita no interior de uma
escavacgdo por tuberculose, deve-se complementar a tomografia computadorizada de térax
simples e proceder a tomografia de térax contrastada, exame pouco realizado e com poucas
indicacGes — Aneurisma de Rasmussen entre elas — mas que pode fazer toda a diferenga na

expectativa de vida do paciente.
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4 CONSIDERAGOES FINAIS

Observa-se a relevancia do presente estudo na medida em que hd pouca literatura
especifica disponivel sobre a patologia discutida e atinge-se o objetivo principal do estudo ao
se divulgar o tema no meio académico, colaborando por tornar mais conhecida a enfermidade
em questdo e colaborar para que menos casos sejam subdiagnosticados e assim tenham um

desfecho fatal.
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