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A administragdo intrapleural de agentes fibrinoli-
ticos como a estreptoquinase € a uroquinase tem-se
mostrado eficaz e segura no tratamento de derrames
pleurais parapneumonicos loculados. Contudo, o
exacto mecanismo de actuagdo destes agentes ndo
tem sido devidamente esclarecido. Com o objectivo
de avaliar a eficécia e investigar a hipotese de que a
uroquinase ¢ eficaz através da lise das aderéncias
pleurais e ndo pelo efeito de volume (isto &, lise das
aderéncias como resultado do aumento da pressdo
intra-pleural provocada pelo volume do liquido
instilado), procedeu-se a um estudo randomizado,
duplamente cego, que abrangeu 31 doentes (24 do
sexo masculino ¢ 7 do feminino), com derrames
multiloculados (21 com derrames parapneumonicos
complicados e 10 com empiemas pleurais), que ndo
tinham respondido a terapéutica com drenagem
pleural com tubo por toracostomia. A 15 doentes foi
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administrada uroquinase intrapleural na dose de
100.000 U.1. diluida em 100 ml de soro fisiol4gico.
Ao grupo controlo, composto por 16 doentes, fez-se
instilagdo intrapleural do mesmo volume de soro
fisioldgico. Apos a instilagdo clampou-se a drenagem
durante 3 horas procedendo-se depois a aspiragdo
activa com — 20 cmH,0 durante 18 horas. Este proce-
dimento foi efectuado durante 3 dias seguidos. Todos
os doentes foram também tratados com antibioterapia
adequada. A avaliagdo da resposta baseou-se em
parametros clinicos, quantidade de liquido drenada,
radiografia de torax, ultrassonografia toracica e
tomografia computorizada. No grupo submetido a
instilagdo com uroquinase apenas em dois doentes
ndo se verificou melhoria clinica e radiogréfica
enquanto que no grupo controlo apenas 4 doentes
tiveram resposta clinica e radiografica favoravel O
volume médio de liquido drenado durante o periodo
de 3 dias de tratamento foi significativamente mais
elevado no grupo da uroquinase (970 + 75 ml vs 280
+ 55 ml, p<0.001). A drenagem do liquido pleural foi
total em 13 (86,5%) dos doentes tratados com uroqui-
nase, mas apenas em 4 (25%) do grupo controlo.
Doze doentes do grupo controlo foram tratados
subsequentemente com uroquinase € em 6 deles
verificou-se drenagem completa. Os restantes 6
doentes tiveram resposta completa apos serem
submetidos a terapéutica com videotoracoscopia. Os
autores concluem que a uroquinase ¢ eficaz no
tratamento dos derrames pleurais loculados e suge-
rem que a sua actuagdo se faz através da lise das
adesdes pleurais e ndo atraves do efeito de volume.

COMENTARIO

O melhor método para o tratamento dos derrames
pleurais parapneumonicos complicados e empiemas
mantém-se em discussdo. Para além da necessidade
de antibioterapia € obrigatério assegurar uma drena-
gem adequada de modo a prevenir o aparecimento de
complicagdes adicionais. Tanto as opgdes cirurgicas
tradicionais como as mais modernas, nomeadamente
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a videotoracoscopia, embora eficazes, sdo sempre
mais agressivas que o tratamento médico, preferido
quer pelo médico quer pelo doente. A terapéutica
com agentes fibrinoliticos introduzidos na cavidade
pleural como a estreptoquinase ou a uroquinase tem
sido referida em diversos estudos como eficaz e
segura produzindo menor morbilidade que os trata-
mentos cirirgicos mas sendo, no entanto, frequente-
mente esquecida.

Os agentes fibrinoliticos s@o sobretudo eficazes
quando usados precocemente na evolugdo dos derra-
mes parapneumonicos, antes que o colagénio seja
depositado extensamente no espago pleural, no
estadio fibrinopurulento da doenga (4.5).

A uroquinase tem sido referida na literatura como
apresentando vantagens em relagdo a estreptoquinase
ja que esta desencadeia um maior numero de reacgdes
secundarias em particular do foro imuno-alérgico (2.4).

Neste estudo o sucesso da administra¢do da

uroquinase .foi de 86.5% comparativamente com
apenas 25% do grupo controlo. Estes dados apoiam
a hipotese de que o efeito da uroquinase se exerce
através da lise das aderéncias pleurais e ndo pelo
efeito de volume.

‘MENSAGEM

e A administragdo intrapleural de uroquinase
nos derrames parapneumonicos complicados
e empiemas ¢ eficaz e segura reduzindo o
tempo de hospitaliza¢do e a necessidade de
procedimentos cirlirgicos.

¢ O mecanismo de actuagdo da uroquinase
faz-se provavelmente por lise das aderéncias
pleurais e ndo pelo efeito do volume do
liquido instilado.
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