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Introducdo: Os métodos de imagem, com destaque a Tomografia Computadorizada (TC),
apresentam extrema importancia na abordagem ao paciente com asma grave. Esta,
configura-se como uma complicacdo de uma das doencas crbnicas mais prevalentes no
mundo, a asma, e acomete aproximadamente 5% a 10% da populacdo adulta doente com
diagnostico prévio de asma. Isso ocorre por meio da demonstracdo de padréo de doengas de
pequenas vias aéreas, como espessamento bronquico, hiperinsuflacdo e aprisionamento
aéreo, além de elucidar possiveis diagnésticos diferenciais, como rinossinusite cronica
associada a polipose nasossinusal, aspergilose broncopulmonar alérgica (ABPA), entre
outros. Portanto, é notério que o diagnostico preciso é essencial, sobretudo nos contextos
mais graves, a fim de evitar os desfechos de mortalidade precoce e auxiliar na condugéo
diagnostica e terapéutica. Objetivos: Descrever o papel dos exames de imagem na avaliacdo
da asma grave, destacando achados caracteristicos, diagndsticos diferenciais e sua utilidade
no monitoramento terapéutico. Metodologia: Revisdo narrativa baseada em literatura
cientifica atualizada, com destaque para estudos que abordam a aplicacdo da radiografia,
TC, SPECT e ressonancia magnética (RM) na avaliacdo da asma grave. Foram analisados
padrdes de imagem tipicos, achados associados a comorbidades e técnicas quantitativas para
estratificacdo da gravidade. Resultados: Na asma grave, a TC evidencia espessamento de
paredes brénquicas, hiperinsuflacdo, aprisionamento aéreo, atenuacdo em mosaico e
tampdes mucosos. Os exames de imagem também permitem identificar complicacbes e
diagnosticos diferenciais relevantes. A TC dos seios paranasais identifica rinossinusite
cronica e polipose nasossinusal em até 60% dos casos. O colapso expiratdrio excessivo das
vias aéreas (EDAC) e traqueobroncomalécia (TBM), mais frequente em mulheres com asma
grave, séo observados na TC helicoidal multidetector com redugdo maior de 70% do calibre
traqueobronquico. A aspergilose broncopulmonar alérgica (ABPA) se manifesta na TC de
alta resolugdo (TCAR) por bronquiectasias centrais, impacgdo mucoide de alta atenuacdo,
nodulos centrolobulares, opacidades em arvore em brotamento e atenuagdo em mosaico. A
granulomatose eosinofilica com poliangeite (EGPA), coexistente com asma em mais de 90%
dos casos, apresenta achados semelhantes aos da asma grave, podendo incluir também
opacidades em &rvore em brotamento, vidro fosco, consolida¢des periféricas e espessamento
do septo interlobular. A forma crénica da pneumonia eosinofilica, frequentemente associada
a pacientes com asma ou atopia, apresenta na TCAR opacidades bilaterais irregulares, vidro
fosco, consolidacgdes periféricas e espessamento septal nos lobos superiores, distinguindo-se
por seu predominio nos lobos superiores e padrdo periférico. Conclusdo: Os métodos de
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imagem sdo ferramentas indispensadveis no manejo da asma grave, auxiliando no
diagndstico, na diferenciacdo de doencas associadas e no acompanhamento terapéutico. A
TC se destaca pela capacidade de demonstrar padrdes estruturais e funcionais, permitindo
quantificacdo objetiva de alteracGes relacionadas a gravidade. O reconhecimento dos
achados especificos de comorbidades e diagndsticos diferenciais ¢ fundamental para o
tratamento direcionado e melhora dos desfechos clinicos.
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