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Introducgao: Pacientes com sistema imunoldgico comprometido estdo suscetiveis a
doencas pulmonares, representando uma das principais causas de morbimortalidade. Os
achados radiograficos sdao, muitas vezes, inespecificos e o diagnostico diferencial é
amplo, incluindo processos infecciosos e nao infecciosos. Assim, nos ultimos anos, a
proporcao de pacientes criticos com imunossupressao aumentou, representando cerca de
um terco das admissdes em UTIs, tornando evidente a necessidade de uma abordagem
diagnostica agressiva. Para avaliar esses casos, a tomografia ¢ muito utilizada, além da
broncoscopia e lavagem broncoalveolar (FOB/BAL), entretanto podem agravar a
hipoxemia. Testes diagnosticos ndo invasivos com alta sensibilidade e especificidade
estdao sendo desenvolvidos, como o sequenciamento de proxima geracao metagendmico
(mNGS). Objetivo: Avaliar o processo diagnéstico de infecgdes pulmonares em pacientes
imunocomprometidos. Método: Foi realizada uma revisdo de literatura com busca na
base de dados PubMed, utilizando os descritores “diagnosis”, “pulmonary infections” e
“immunocompromised patients”, com filtro para artigos publicados entre 2020 e 2024. A
busca resultou em 1240 artigos, dos quais 3 foram selecionados para analise apos
critérios de inclusao e exclusdo. Resultados: A tomografia computadorizada de térax
(TC), é preferivel a radiografia de torax para definir o padrdo radiolégico de doengas em
pacientes imunocomprometidos. A TC e a analise microbioldgica de espécimes bioldgicos
sao as principais ferramentas diagnosticas, com objetivo de detecdo precoce de lesoes
nao visiveis em radiografias e caracterizacao de achados para orientar diagnostico e
tratamento.O mNGS pode reduzir a necessidade de procedimentos invasivos e auxiliar no
diagnoéstico precoce. Conclusao: O manejo de pacientes imunocomprometidos com
infecgoes e/ou infiltrados pulmonares difusos ¢ um desafio devido a ampla gama de
possibilidades diagndsticas. E fundamental ter conhecimento da deficiéncia imunoldgica
subjacente, avaliagao clinica e radioldgica completa e uso de ferramentas diagndsticas
nao invasivas. Procedimentos invasivos devem ser realizados apenas se mudangas
especificas na gestao terapéutica forem esperadas e uma abordagem individualizada
deve considerar recursos locais, idade e progndstico, tipo de imunossupressao e
engajamento da familia e do paciente.
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