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Apresenta-se o caso de um homem de 68 anos, com histo-
ria de hipertenséo arterial, diabetes mellitus tipo 2 e cardio-
patia isquémica, admitido no Servigo de Urgéncia (SU) por
alteracdo aguda do estado de consciéncia na sequéncia
de acidente vascular cerebral mesencefélico. Pouco tempo
ap6s a admisséo verificou-se paragem cardiorrespiratéria
e, apos recuperacao da circulacdo espontanea, procedeu-
se a entubacédo orotraqueal, iniciou suporte ventilatério in-
vasivo e foi admitido na Unidade de Cuidados Intensivos
(UCI).

Salienta-se que a radiografia toracica inicial (Fig. 1), reali-
zada no SU, néo revelou alteraces agudas do parénquima
pulmonar, apresentando-se sobreponivel aos exames pré-
vios do doente. Contudo, nos primeiros dias apods interna-
mento na UCI, a reavaliacdo radiogréfica seriada (Fig. 2)
permitiu constatar o desenvolvimento de pneumonia da
base pulmonar direita, com visualizagdo de corpo estra-
nho radiopaco compativel com peca dentéaria, que poste-
riormente se documentou por tomografia computorizada. O
doente cumpriu antibioterapia e foi submetido a broncofi-
broscopia para extragdo do dente com evolugéo clinica e
imagioldgica favoravel.

A aspiracao de uma peca dentéria pode resultar de varios
fatores admitindo-se, no presente caso, que possa ter sido
favorecida pela depresséo do estado de consciéncia, even-
tualmente culminando na paragem cardiorrespiratéria ou,
mais provavelmente, aquando da entubagao orotraqueal.' A
aspiracdo dentaria durante a entubacao orotraqueal é uma
complicac¢&o rara mas possivel sobretudo quando executa-
da em contexto de urgéncia.?® O brénquio principal direito é
preferencialmente obstruido pelo seu maior didmetro e dis-
posicao vertical.* Nas situacdes em que a aspiracdo nao é
imediatamente reconhecida podem ocorrer complicagdes,
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Figura 1: Radiografia toracica do doente a admissao no SU,
com reforco hilar bilateral mas sem presenca de alteracdes
agudas do parénquima pulmonar nem obstrucdo da via aérea.

Figura 2: Radiografia e tomografia computorizada torécicas re-
velando condensacgéo da base pulmonar direita e presenca de
pec¢a dentaria a nivel do brénquio do lobo inferior direito (setas),
que posteriormente se extraiu por broncofibroscopia.

sendo a pneumonia obstrutiva a mais frequente.! O diag-
nostico nem sempre € precoce, tendo em conta a instala-
¢ao insidiosa do quadro e a possibilidade de sobreposicéo
de estruturas no exame radiogréfico."® O tratamento passa
pela instituicdo de antibioterapia e remocéo do corpo estra-
nho por broncoscopia, sendo a modalidade flexivel aguela
mais utilizada.”® M
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