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Especialidade: Clínica Médica
Questão: 13 
Paciente apresenta tosse crônica, sem expectoração, dispneia discreta e mialgias há 4 me‐
ses. Corrobora a hipótese diagnóstica de pneumonia crônica em organização o fato de o
paciente 

A.   ser ex-fumante.
B.   apresentar alterações tomográficas bilaterais e evolutivas.
C.   apresentar baqueteamento digital.
D.   não apresentar sintomas sistêmicos como febre e perda de peso.
E.   apresentar o leucograma sem elevação.

Recurso:

Prezada Banca Examinadora, 

Solicito a revisão do gabarito da questão sobre pneumonia crônica em organização, que
considerou como correta a alternativa "ser ex-fumante". De acordo com o consenso atual
da literatura médica, o tabagismo não é reconhecido como fator de risco para pneumo‐
nia organizante, seja na forma criptogênica ou secundária. Estudos epidemiológicos e séri‐
es de casos mostram que mais da metade dos pacientes com pneumonia organizante
nunca fumou, e não há associação causal estabelecida entre tabagismo e o desenvolvi‐
mento dessa entidade.

Por outro lado, o diagnóstico de pneumonia organizante é fortemente sustentado por alte‐
rações tomográficas bilaterais e evolutivas, como opacidades multifocais, consolidações
periféricas, padrão migratório das lesões e opacidades em vidro fosco, frequentemente evi‐
denciados na tomografia computadorizada de alta resolução. Estes achados radiológicos
são descritos  como os  mais  característicos  e  relevantes  para  a  suspeita  diagnóstica  de
pneumonia organizante, conforme detalhado em revisões recentes e algoritmos diagnósti‐
cos.

Portanto, a alternativa que melhor corrobora a hipótese diagnóstica de pneumonia crônica
em organização é a presença de alterações tomográficas bilaterais e evolutivas, e não o
histórico de tabagismo. Solicito, assim, a ampliação do gabarito para contemplar esta alter‐
nativa como correta, em consonância com a melhor evidência disponível.
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