Pneumotorax Catamenial: Um relato de caso
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INTRODUCAO

Pneumotorax Catamenial (PC) é definido como pneumotorax espon-
taneo recorrente que ocorre 24 horas antes até 72 horas apos o inicio
da menstruacdo. E uma patologia rara com poucos casos descritos. A
fisiopatologia € incerta e acredita-se que seja multifatorial associada a
endometriose toracica, fenestracoes diafragmaticas e alteracoes hor-
monais do periodo menstrual (Bricel] K et al. 2017).

O diagnostico € na maioria das vezes clinico, mas pode ter confirma-
cao diagnostica pela demonstracao de tecido endometrial na biopsia ou
presenca de células endometriais no liquido pleural. A terapéutica se da
por tratamento hormonal a fim de suprimir o tecido endometrial e cirurgi-
co realizando resseccao de implantes de tecidos endometriais, correcao

de defeitos diafragmaticos e pleurodese (Casarin et al. 2015).

OBJETIVO EMETODOLOGIA

Relatar e discutir um caso de pneumotorax catamenial em paciente de
14 anos - Basela-se em um estudo descritivo do tipo relato de caso, as
informacoes presentes neste trabalho foram obtidos por meio do pron-

tuario eletrbnico da paciente e revisao da literatura.

RELATO DE CASO

Paciente feminina, 14 anos, negra, foi admitida com queixa de dor to-
racica a direita e dispneia ha 48 horas, com menarca ha 2 dias. Ao
exame fisico apresentava-se em bom estado geral, eupneica, torax as-
simeétrico e murmurio vesicular ausente a direita. Foi identificado no Rx
de torax pneumotorax a direita. Optado por drenagem de térax e interna-
cao, recebendo alta no 2° dia de internacao.

Apos 25 dias, deu entrada novamente no servigco devido a segundo
episodio de pneumotorax espontaneo a direita, com nova drenagem to-
racica e alta hospitalar apos melhora.

ApoOs 5 meses retornou ao servico, com mesmo diagnostico e com
dreno de torax ja realizado em servico externo. Foi submetida no dia se-
guinte a toracoscopia, na qual foram visualizados tecidos nodulares
anomalos no diafragma direito com aspecto sero-hematico. Realizada

resseccao seguida de rafia das lesoes, e material enviado para analise

histopatoldgica, o qual nao demonstrou presenca de tecido endometrial.
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A paciente recebeu alta hospitalar 3 dias apos admissao, mantendo
seguimento ambulatorial e ate o presente momento nao houve recor-

réncia do quadro.

DISCUSSAO E CONCLUSAO

Casos de PC sio descritos na literatura acometendo pacientes com
idades entre 17 a 45 anos, ocorrendo prioritariamente no hemitorax di-
reito (Alifano M et al. 2007). O diagnostico de PC deve ser suspeitado
em mulheres em idade fértil com pneumotorax recorrente associado a
menstruacao, realizado em média em 8 meses, sendo o diagnostico
histologico dificil pelo fato do tecido endometrial variar durante o ciclo
menstrual (Casarin et al. 2015). Outro estudo observou que 78,6% dos
pacientes com PC apresentaram nodulos marrons e/ou bolhas em
pleura parietal no diafragma a direita (Alifano M et al. 2007).

A paciente do caso apresentou pneumotorax espontaneo a direita
com idade inferior a media, mas teve seu diagnostico baseado na his-
toria clinica e no achado de lesbes sero-hematicas no diafragma. O
tratamento proposto foi o cirurgico com resseccoes das lesoes, devido
a menor chance de recidiva (Grigol PC et al. 2013).

Este relato busca contribuir para a literatura cientifica de forma a fa-

cilitar o diagnostico de PC.
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