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TOMOGRAFIA COMPUTADORIZADA DO TORAX
Indicagédo clinica: SDRA grave, colocado em ECMO.

Técnica: helicoidal multislice, sem a inje¢do intravenosa do meio de contraste. Artefatos de movimentacao
degradam a aquisicao das imagens, limitando a analise.

Andlise:

Tubo endotraqueal posicionado 1,0 cm acima da carina. Dilatacdo brénquicas segmentares e subsegmentares
bilaterais, a maior no lobo inferior esquerdo.

Pulmdes com atenuacéo difusamente heterogénea, esbocando padréo de atenuacdo em mosaico. Opacidades
pulmonares em vidro fosco difusas bilateralmente, com consolida¢cbes esparsas de permeio, por vezes com
broncogramas aéreos, além de espessamento dos septos intralobulares.

Espacos pleurais sem derrame pleural. Pequena/moderada quantidade de gas no mediastino posterior
(pneumomediastino).

Coragdo com dimensfes normais.

Aorta e tronco pulmonar com calibres externos preservados.

Sonda gastrica com trajeto esoféagico e extremidade distal aparentemente na primeira/segunda por¢éo
duodenal.

Estruturas 0sseas integras.

Exames anteriores ndo disponiveis para analise comparativa.

Concluséo:

Achados sugestivos de processo inflamatorio/infeccioso pulmonar bilateral, com dilatacdes bronquicas esparsas
e pequena/moderada quantidade de gas no mediastino posterior (pneumomediastino).

Observacdo: a critério clinico, sugere-se discussao do caso com equipe da radiologia pediatrica.

Achados criticos comunicados a sala de controle as 20:30h, via aplicativo de mensagens.
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