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Detecção e avaliação do edema pulmonar por imagem:  
o estado da arte

Imaging for the detection and evaluation of pulmonary edema: state of the art
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O edema pulmonar é uma condição clínica comum, parti-
cularmente em ambientes de terapia intensiva e emergência, 
e é resultado de múltiplos mecanismos fisiopatológicos e etio-
logias diversas. A identificação rápida e precisa do edema é es-
sencial para o manejo do paciente, com os exames de imagem 
tendo papel central nesse processo. A radiografia de tórax, a 
tomografia computadorizada (TC) do tórax e a ultrassonografia 
pulmonar são ferramentas diagnósticas fundamentais, permi-
tindo não apenas a detecção do edema, mas também a infe-
rência de sua provável causa com base nos padrões morfoló-
gicos observados(1).

Diariamente, radiologistas são desafiados com imagens 
de opacidades infiltrativas pulmonares, e a possibilidade de 
edema deve sempre estar presente. Além disso, com o enve-
lhecimento da população e a maior prevalência de comorbi-
dades e terapias complexas, o raciocínio clínico se torna mais 
desafiador, reforçando a importância da imagem.

O artigo conduzido por Dias et al. “Edema pulmonar: o que 
ele pode nos dizer? Um ensaio iconográfico”(2), recentemente 
publicado na Radiologia Brasileira, oferece uma revisão con-
cisa e bem estruturada sobre os principais mecanismos de for-
mação do edema pulmonar e correlaciona-os com os achados 
mais típicos na radiografia, na TC e na ultrassonografia, sendo 
útil para a formação e atualização de radiologistas, pneumo-
logistas, intensivistas e clínicos. Um dos principais méritos do 
ensaio é justamente a organização clara dos conteúdos em 
seções temáticas, complementadas por imagens represen-
tativas e de altíssima qualidade para destacar os diferentes 
padrões de apresentação do edema pulmonar, facilitando a 
compreensão dos padrões radiológicos. Destaques incluem a 
discussão de causas menos óbvias, como edema neurogênico, 
pós-transplante, pós-afogamento e por reexpansão.

Perspectivas futuras para a literatura na área incluem a 
integração multimodal, como a combinação dos métodos de 

imagem (radiografia, TC, ultrassom e ressonância) com análise 
quantitativa e biomarcadores de imagem, para análise auto-
matizada de sinais de congestão pulmonar e estratificação de 
risco(3). Além disso, a literatura atual também aponta para o 
crescente papel da ultrassonografia pulmonar na avaliação do 
edema, sobretudo em cenários críticos, como em unidades 
de terapia intensiva e medicina de urgência(4), pela evolução 
tecnológica do método, acurácia satisfatória e a facilidade do 
uso a beira do leito. Como consequência, é possível que haja 
redução no número de radiografias simples para diagnóstico 
nestes ambientes. Isto torna ainda mais importante que o 
radiologista esteja atento a este movimento, pois estamos vi-
venciando na prática o uso da tomografia como ferramenta no 
paciente que não tem uma boa resposta terapêutica ao diag-
nóstico inicial ultrassonográfico. Talvez este seja um ponto de 
dificuldade no raciocínio, já que outrora tínhamos radiografias 
seriadas, com sequência de eventos e isso era facilitador do 
raciocínio imagético.

Por fim, estudos futuros podem explorar a integração 
multimodal entre TC, ecografia e técnicas emergentes como 
a inteligência artificial, visando não apenas a detecção, mas 
também a classificação etiológica automatizada do edema 
pulmonar(5). Trata-se de um campo em rápida evolução, que 
seguirá transformando a prática clínica e diagnóstica.  Lem-
brando que a tecnologia, por si só, não basta: continuaremos 
precisando de pensamento crítico e cada vez mais o radiolo-
gista terá que dominar as ferramentas, e principalmente lide-
rar a discussão, indicando quando e como usar cada método, 
evitando tanto o excesso quanto a falta de investigação.
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