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Resumo: INTRODUÇÃO: As variações anatômicas do trato traqueobrônquico são numerosas, contudo as 
anomalias traqueais são menos comuns, dentre elas o brônquio traqueal (BT). Este costuma ser 
assintomático, porém pode cursar com morbidades respiratórias como atelectasias e pneumonias 
de repetição. DESCRIÇÃO DO CASO: Paciente do sexo feminino, 4 anos de idade, 
encaminhada ao ambulatório de pneumologia pediátrica para investigação de sibilância 
recorrente e pneumonias de repetição. Ao nascimento foi diagnosticada com atresia de esôfago 
após dificuldade em progressão de sonda orogástrica, com correção cirúrgica num único tempo 
ainda na maternidade. Aos 2 anos de idade apresentou 4 episódios de pneumonia em um ano, dos 
quais 3 necessitaram de internamento para antibioticoterapia. Realizado tomografia de tórax por 
suspeita de fístula traqueosofágica após correção da atresia, no entanto foi evidenciado presença 
de brônquio traqueal extranumerário à direita. Descartadas outras morbidades gastroesofágicas 
como dismotilidade e refluxo, além de terem sido afastadas fibrose cística e imunodeficiências 
primária e secundária. Optado por conduta conservadora após discussão com equipe médica, pois 
paciente não apresentava complicações pulmonares decorrente do brônquio extranumerário e 
vinha apresentando diminuição importante na frequência dos quadros respiratórios. 
DISCUSSÃO: O BT é um brônquio que se origina mais comumente na parede lateral direita da 
traqueia e é direcionado para os lobos superiores. O defeito ocorre na etapa da embriogênese, 
durante a qual irão desenvolver-se traqueia e brônquios. A anomalia é habitualmente 
assintomática, mas pode manifestar-se por tosse persistente, estridor, sibilância, pneumonia de 
repetições e atelectasias. Normalmente o diagnóstico é feito acidentalmente por broncoscopia ou 
tomografia de tórax. O tratamento consiste na conduta expectante nos casos assintomáticos. 
Costuma ter bom prognóstico. CONCLUSÃO: Este relato de caso teve como objetivo descrever 
a importância da investigação etiológica nos pacientes com quadro de pneumonias de repetição, 
possibilitando o manejo precoce quando necessário.
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