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RESUMO

Introducao: a atual pandemia causada pelo SARS-CoV-2, coronavirus da
sindrome respiratéria aguda grave 2, ja afetou milhdes de pessoast. Com
0 crescimento dos casos de COVID-19 (Coronavirus disease 2019),
entender os achados de imagem cldssicos, atipicos e sua mudanca com a
progressao da doenca sao pontos essenciais para o manejo efetivo dos
pacientes?. O objetivo do estudo foi compreender caracteristicas
radioldgicas da COVID-19, sumarizando os principais achados pulmonares
da patologia. Por meio da pesquisa dos descritores em ciéncias da saude
“Radiology” AND “Coronavirus” no banco de dados MEDLINE foi realizada
revisdo narrativa de literatura. Apdés levantamento dos estudos, houve
eleicao, ordenamento e andlise bibliografica de 30 trabalhos em lingua
inglesa, publicados no ano de 2020. Descricao: a radiografia e a
tomografia computadorizada (TC) de térax sdo os exames de imagem
mais comumente utilizados para o diagndstico e acompanhamento de
pacientes com COVID-193. Em tais exames, os achados variam de acordo
com diversos fatores, como o estado imunolégico no momento da imagem
e outras caracteristicas individuais, fase e severidade da doenca3*. O
padrdo na radiografia de térax é, tipicamente, uma consolidacao bilateral,
periférica e em zonas mais baixas dos pulmdes®. Entretanto, na literatura
atual, hd escassa correlacao entre os dados da radiografia e a evolucao da
doenca, embora seja 0 exame de imagem mais importante em paises em
desenvolvimento®. Na TC, mais sensivel e especifica, alguns dos achados
mais prevalentes sao: consolidacao; opacidade em vidro fosco; padrao
reticular intersticial; pavimentacdo em mosaico; broncograma aéreo;
bronquiectasias e espessamento da parede bronquica; efusdes pleurais e
espessamento pleural; fibrose; alargamento vascular; nédulos; sinal do
halo e do halo invertido; linfadenopatias; e, mais raramente, derrames
pericardicosl34. Os estudos tomograficos apontam que o acometimento
é, preferivelmente, bilateral (87,5%) dos casos, com distribuicdo periférica
(76%) e multilobar (78,8%)2. Como dito, a imagem varia conforme a fase
da COVID-19, sendo dividida em cinco estagios radioldgicas evolutivas: (1)
ultra precoce, sem manifestacdes clinicas, mas com swabs positivos e
imagem com consolidacdes, opacidades em vidro fosco focais e nédulos
centrolobulares; (2) precoce, que corresponde aos primeiros trés dias de
manifestacdes clinicas, com opacidades em vidro fosco dispersas ou
aglomeradas, interpostas por espessamentos septais interlobulares; (3)
estdgio de progressdao rdpida, apds trés a sete dias, marcado por
exsudatos fibrosos em todos os alvéolos que geram uma larga imagem
em consolidacao, com broncograma aéreo; (4) estdgio de consolidacao,
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que ocorre de sete a catorze dias, com numerosas consolidacdes
pulmonares, mas de menor densidade e extensao do que as do estagio
anterior; e, por fim (5) estdgio de dissipacao, apds duas a trés semanas,
cujos achados incluem opacidade em faixa e consolidacbes irregulares®.
Reflexdes finais: com o aumento da prevaléncia de COVID-19, é
essencial que todo médico reconheca os achados radiolégicos da doenca
precocemente. Difundir o conhecimento adquirido sobre a doenca em
lingua portuguesa faz-se imprescindivel. Mais pesquisas sobre a doenca
devem ser estimuladas, considerando ainda o peculiar cendrio
epidemioldgico brasileiro, em que diversas doencas infecciosas e crbénicas
de foco pulmonar coexistem.
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