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Enfisema Lobar Congénito Do Lobo Superior Direito: Relato De Caso
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O enfisema lobar congénito é caracterizado por hiperinsuflagdo lobar progressiva, por
aprisionamento aéreo de uma via aérea colapsada, provocando, assim, um efeito de massa que
comprime os demais lobos e desvia o mediastino. O lobo superior esquerdo, geramente, € mais
afetado. Deve-se pensar nesse diagnostico diferencia em pacientes com disfuncéo respiratéria
persistente e precoce, como um importante diagnostico diferencial. "Paciente do sexo masculino,
13 dias de vida, nascido por parto ceséreo por pré-eclampsia, com 37 semanas de gestacdo, mae
com DMG sem tratamento, sorologias negativas, em aleitamento materno exclusivo. Apresentou
APGAR 6/8 no nascimento, com necessidade de VPP, iniciamente em campanula a 30% com
posterior evolucdo para CPAP por manutencdo de taguipneia e geméncia. Internou por disfungdo
respiratoria, apresentava frequéncia respiratoria de 90 RPM. Iniciado cobertura antibiotica por
clinica e imagem radiol 6gica com infiltrado difuso ( Ampicilina+ Gentamicina).""A Radiografia
de Térax demonstrou que ndo havia presenca de pneumotorax. |dentificava-se hiperinsuflacéo de
ambos pulmdes, principalmente a direita, com transparéncia heterogénea do pulméo direito e
desvio do mediastino para direita com infiltrado intersticial e pequena opacidade em lobo inferior
direito. Exame de Tomografia de Torax, na sequéncia, demostrou enfisema lobar congénito do
lobo superior direito. Paciente manteve tiragem subcostal e esternal moderadas com saturacéo de
96% com CNAF 7/0.21."Por fim, o enfisema lobar congénito geralmente € considerado uma
lesdo cirargica, sendo a lobectomia o tratamento de escolha em pacientes sintoméaticos, embora o
manejo conservador deve ser avaliado. Nesse caso, foi realizada a lobectomia com seguimento
ambulatorial. Apesar de rara, € notério considerar a importancia da precocidade desse
diagnostico entre as causas de disfungdo respiratoria persistente do lactente. Paciente apresentou
melhora do padréo ventilatorio apds a correcdo cirdrgica, sem intercorréncias.
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