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Lavagem broncoalveolar (BAL) em
suinos: confronto de duas técnicas e
novas propostas para uma utilizacao

concreta no campo

A lavagem broncoalveolar (BAL)
¢ uma técnica de pesquisa para obter ma-
terial com contetdo celular ou ndo (fluido
broncoalveolar), proveniente da superfi-
cie epitelial das vias respiratdrias inferio-
res. A coleta tem fins diagnosticos, e nas
amostras coletadas com a técnica (BAL)
¢ possivel identificar bactérias, virus, pro-
tozoarios e fungos, responsaveis por in-
fecgdes pulmonares, como mostrado em
varias publicagdes de medicina humana®
18.4¢17 Nos tltimos dez anos, esta técnica
vem ganhando cada vez mais importancia
na medicina veterindria, gragas, principal-
mente, a broncospia com endoscopio de
fibra Otica, que permite uma introduco
mais facil do cateter no trato respiratd-
rio®.

Na espécie suina, o fluido bron-
coalveolar obtido com o (BAL) (BALF)
foi objeto de estudos citoldgicos, bioqui-
micos e bacteriologicos, que permitiram
a descrigdo da flora bacteriana presente
normalmente no trato respiratorio desta
espécie’ e o estabelecimento de valores
de referéncia para a contagem celular de
animais sadios®. Em nivel experimental, o
(BAL) também ¢ utilizado para a diagnose
etiologica de patologia respiratdria, permi-
tindo o isolamento de M. hyopneumoniae
dos pulmdes' e o estudo da resposta imu-
nitaria local, seguida de vacinagdo por via
respiratoria com cepas de Actinobacillus
pleuropneumoniae'®, Pasteurella
multocida" e virus Influenza®.

Em 1993, Ganter et al. descre-
veram o (BAL) como bom método de
pesquisa etiologica, e, recentemente,
Moorkamp et al. (2008) confirmaram a
utilidade, verificando uma boa correlacdo
entre a presenga de bactérias mais comuns
no (BALF) e no tecido pulmonar do mes-
mo animal ap6s a necroscopia, concluin-
do que o (BAL) representa um método
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Foto 01 - Passagem da sonda via oral para obtengdo do lavado bronquioalveolar
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apropriado para o isolamento de patoge-
1noS respiratorios.

Os primeiros estudos experimen-
tais que previam o emprego do (BAL) em
suinos sdo dos anos 70, mas na década
seguinte as técnicas usadas para a coleta
do material evoluiram e se diferencia-
ram. Inicialmente, os métodos descritos
previam o isolamento de todo o pulmao,
depois do sacrificio do animal'®, para, al-
guns anos depois, passar para coleta de
(BALF) sem sacrifica-lo, usando aneste-
sia por meio da introduc¢do de uma canu-
la via transtraqueal'®. Ambos os métodos
apresentam limites que diminuem a sua
praticidade: no primeiro caso, a impos-
sibilidade de acompanhar a evolugdo da
infecg¢do/doenga in vivo; no segundo, a
incisdo dos tecidos para ter acesso a tra-
queia representa, sem duvida, uma técnica
invasiva, dificil e com riscos de contami-
nagdo da amostra’. Por estes motivos, a
técnica atualmente mais utilizada ¢ aquela
que prevé a anestesia do suino e a intro-
ducdo, por via oral, de uma sonda traqueal
de fibra Otica'®.

Todavia, enquanto nas outras es-
pécies de interesse veterinario esta técnica
é amplamente utilizada, no suino, o (BAL)
encontra o seu uso quase exclusivamente
em campo experimental, seja pela neces-
sidade de observar rigidas regras de bios-
seguranga com a instrumentagdo, como o
broncoscdpio dptico', seja pelo risco ou
porque o custo da anestesia do animal ¢
pouco viavel.

O objetivo do presente trabalho
¢ descrever e confrontar duas técnicas
de (BAL) que ndo preveem a anestesia
do animal nem a utilizagdo de um bron-
coscopio de fibra optica, gragas ao uso de
sondas descartaveis, ndo excessivamente
traumaticas ao animal, e a adogdo de ma-
nual simples. Além disso, com base nas
primeiras experiéncias amadurecidas pe-
los autores, serfio avaliadas as situa¢des
em que melhor podem usufruir da técnica
(BAL) em condi¢des de campo, com o
objetivo de integrar e melhorar os atuais
métodos diagndsticos de infecgdes respi-
ratorias, que cada vez mais necessitam de
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estratégias de prevencdo e tempestividade
de diagnostico para consentir a reducdo
dos custos sanitarios.

Material e método

A prova foi conduzida com 85
suinos de diversas condi¢des de campo.
Setenta e dois suinos eram provenientes
de uma unica granja, mostraram-se saos
ao exame clinico, de genética DanBred, e
pesavam aproximadamente 50 kg ao ini-
cio da prova. Os outros 13 animais eram
provenientes de outras granjas e mani-
festavam sindrome respiratoria mais ou
menos grave. Trés deles eram de origem
holandesa, se encontravam no mesmo
local de engorda e pesavam aproximada-
mente 80 kg. Os outros dez animais eram
marrds em fase de crescimento (cinco de
tipo genético holandés e a outra metade
de genética inglesa), provenientes de dois
nucleos multiplicadores. Os 72 animais
sdos foram submetidos a técnica (BAL)
por quatro operadores em seis dias dife-
rentes de provas, distribuidas em dois me-
ses, com intervalos de aproximadamente
10 dias uma da outra. Em um dia de pro-
va, em cada um dos animais, foram prati-
cadas duas técnicas diferentes de (BAL):
a via nasal' e a via oral'?. No tltimo dia
de prova foi realizado um peso médio dos
animais de aproximadamente 80 kg. Os
13 animais com sindrome respiratdria fo-
ram submetidos a um tnico (BAL) por via
nasal, e a0 mesmo tempo foram coletadas
amostras de sangue da veia jugular com
fins diagnosticos.

Técnica de lavagem
broncoalveolar

Ambas as técnicas (BAL) foram
realizadas em animais in vivo, sem uso de
anestesia alguma (fotos 1 e 2). Os animais
eram contidos por meio do lago em torno
do focinho, o mais caudalmente possivel,
de modo de obter a quase imobilidade do
animal. A extremidade livre do lago era
mantida em posi¢do sobrelevada, alinhan-
do a cabe¢a com o eixo longitudinal do
animal, com uma moderada extensdo do
pescogo.
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Foto 02 - Passagem da sonda via nasal para obten¢do do lavado broncoalveolar

Acesso ao pulmao por via nasal

A sonda utilizada para a amostra-
gem media 90 cm de comprimento ¢ 1,9
mm de didmetro (Compipath veterinaire).
Depois da limpeza do focinho, a sonda
foi introduzida em um dos dois orificios
nasais, mantendo o mais medialmente
possivel ao longo do septo nasal, introdu-
zindo gradualmente e delicadamente em
profundidade. Para facilitar a entrada na
traqueia, o avango da sonda era realizado
em concomitancia com o ato inspiratorio
do animal. O movimento de introduc¢do
era bloqueado na presenca de tosse, que
indicava a chegada as vias respiratorias
profundas. A prova de que fosse introdu-
zido na traqueia era o embagamento da
sonda durante a expiracao.

Acesso ao pulmao por via oral

Para manter aberta a cavidade oral
do animal, foi utilizado um “abre-boca”
tradicional. Foram utilizadas duas sondas:
uma guia estéril longa de 50 cm (Unome-
dical) e uma sonda-cateter, mais comprida
e sutil, com 90 cm de comprimento e de 1,9
mm de didmetro (Compipath veterinaire).
Depois da abertura da boca, a sonda-guia
foi introduzida por todo seu comprimento
na cavidade oral ao longo da linha medial
do palato superior, mantendo-a o mais
dorsalmente possivel e paralela ao eixo

longitudinal do animal para facilitar a
entrada na traqueia. A sua introdug¢do em
profundidade foi realizada delicadamente
e sempre durante os atos inspiratorios. A
segunda sonda foi introduzida dentro da
guia, que permitiu facil acesso a laringe. A
introdugdo era bloqueada na presenga de
tosse, que indicava a chegada as vias res-
piratorias profundas. A certeza da entrada
na traqueia era evidenciada pela mudanga
do timbre de voz do animal ao passar da
sonda por meio da laringe e do embaga-
mento da sonda durante a expiragao.

Em ambas as técnicas, depois da
chegada as vias aéreas profundas, foi li-
gada a sonda uma seringa esteril, de 20
ml, contendo 15 ml de solug@o fisiologica
isotonica e estéril ¢ o equivalente a 5 ml
de ar.

A injecdo de ar imediatamente
depois da rapida introdugdo da solugdo
fisiologica no pulmao teve como objeti-
vo esvaziar a sonda de todo o seu conte-
udo, havendo, assim, a certeza de expirar
exclusivamente o liquido que tivesse tido
contato com o epitélio respiratorio. Logo
depois, houve a aspira¢do de uma quan-
tidade de BALF de cerca 2 ml a 5 ml,
que era, depois, estocada em uma prove-
ta estéril.

Em caso de dificuldade de recu-
peragdo do BALF do pulmao, repetiu-se a
introdugdo de 10 ml de solu¢do fisiologi-
ca estéril por meio da sonda, repetindo a
operacdo de aspiragdo (figura 1).
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Foto 03 e 04 - Dificuldade inesperada para passagem da sonda via nasal

Analise de laboratério

O BALF e o soro obtido dos 13
suinos com sindrome respiratoria foram
submetidos em forma de dois pools por
cada granja a pesquisa por meio de PCR

de Mycoplasma hyopneumoniae, PRRSV
(Sindrome Respiratéria e Reprodutiva
Suina), PCV- 2 (Circovirus Suino Tipo
- 2), Virus Influenza (HIN1 e H3N2) e
virus da doenga de Aujeszky. Além disso,
em todas as amostras de BALF foi reali-
zado um exame bacterioldgico.

Figura 01 - Corte sagital direito da cabeca do suino
Trajeto do cateter por meio do nariz (linha vermelha) e por via oral (linha azul)

Legenda: 1. cavidade oral; 2.lingua; 3.epiglote; 4.cavidade da laringe; 5.eséfago; 6.cavidade da faringe;

7.palato mole; 8.palato duro
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Resultados

Técnicas de lavagem
broncoalveolar

Em nenhuma das 900 amostras
realizadas durante a prova foram observa-
dos nos suinos sinais evidentes de descon-
forto depois da preparagdo ou execucdo
da amostragem. Em cinco casos verificou-
se a presenga de hemacias no BALF, sem
que fosse possivel registrar qualquer rea-
¢do de mal estar nos animais.

Acesso ao pulmado por via nasal

O (BAL) por via nasal requisitou
somente um operador e a utilizacdo de
apenas uma sonda. O tempo empregado
por cada amostragem foi de 5 a 15 minu-
tos, segundo o comportamento dos ani-
mais, incluido o tempo de contengdo dos
animais. O percurso da sonda ao longo
todo do trato respiratorio externo normal-
mente provocou leves reagdes de intole-
rancia nos animais, como espirros, tosse,
desvio da cabega e lacrimagem ocular.

Nestas ocasides, depois de ob-
servar tosse ou espirros, a sonda se torcia
internamente nas vias nasais, obstruindo-
se e impedindo uma correta amostragem
(foto 3 e 4). Além disso, os operadores fo-
ram unanimes ao dizer que existiu maior
dificuldade em fazer a amostragem nos
72 animais de proveniéncia DanBred du-
rante a primeira parte da fase de engorda.
A sonda, de fato, entrava frequentemente
no esbfago, ao invés da traqueia, impe-
dindo o recolhimento do (BAL). Nestes
animais, em nenhuma amostragem feita
no inicio do ciclo de engorda (cerca 50
kg. p.v.) houve um resultado positivo na
primeira tentativa, tendo sido repetida a
operagdo. Tal dificuldade foi resolvida
gradualmente com o aumentar do peso do
animal. Este fato raramente foi verificado
nos 13 animais restantes, de diferentes
proveniéncias genéticas. Um panorama
das principais caracteristicas da técnica
(BAL) com a técnica nasal ¢ ilustrado na
tabela 1.

Acesso ao pulmao por via oral

Para realizar o (BAL) por via oral foram
necessarios dois operadores e duas sondas.
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O tempo necessario para cada amostra-
gem foi igualmente de 5 a 15 minutos,
segundo o comportamento do animal, in-
cluido o tempo de contengdo dele.

Nao foram verificadas reagdes
de intolerancia a passagem da sonda por
meio das vias respiratdrias, excetos raros
acessos de tosse quando ela superava a
laringe. Ambas as sondas raramente apre-
sentaram problemas de obstrugdo, e todos
os operadores relataram certa facilidade
na execugdo da amostra, mesmo antes de
adquirir uma boa manualidade, indepen-
dentemente do tipo genético suino ou do
peso do animal. Um panorama das prin-
cipais caracteristicas da técnica (BAL) ¢
ilustrado na tabela 1.

Anadlise de laboratério

Os resultatos obtidos dos pools de
BALF e soro dos 13 animais que apresen-
tavam sinais respiratdrios sdo reportados
na tabela 2. No pool da granja A ¢ B ve-
rificou-se discordancia entre os resultados
obtidos com (BAL) (+) e soro (-) por con-
ta da presenga do virus PRRS.

Discussao e conclusao

Analisando os resultados obtidos,
o (BAL) realizado em um animal ndo
anestesiado, sem o auxilio de um bron-
coscopio a fibra Optica, ¢ uma técnica de
pesquisa facilmente aplicavel mesmo no
campo, ja que é economicamente viavel,
possui facilidade para o operador e se tor-
na pouco invasiva para o animal. Nao foi
notado nenhum sinal de sofrimento ou re-
acdo dos animais, confirmando o que ja foi
observado por Abiven e Pommier (1993),
de que a necropsia depois da realizagdo do
(BAL) nio encontrou nenhuma lesdo nas
vias respiratorias. No mais, a utilizagdo da

Tabela 1. Caracteristicas da técnica BAL por via nasal e por via oral: vantagens e desvantagens.

Via nasal

Via oral

VANTAGENS DESVANTAGENS

Menos méo de obra: 1 operador
Menos material: 1 cateter

Mais méo de obra: 2 operadores
Mais material: 2 catéteres, 1 abre-boca

DESVANTAGENS VANTAGENS

Frequentes reacdes leves de intolerancia a
passagem da sonda ou cateter ao longo do
trato respiratdrio: espirros, episodios de tosse,
desvio da cabeca ou pescoco e lacrimacéo
ocular

Frequente obstrugdo do cateter por
encurvamento

Elevada dificuldade em suinos jovens de
genética dinamarquesa

sonda descartavel é uma pratica de boas
normas de biosseguridade, sempre indis-
pensaveis no setor suinicola.

Mesmo que o (BAL) seja uma
amostragem muito localizada e potencial-
mente ndo representativa de todo o pul-
mio'®, Moorkamp et al.(2008) afirmam
que um exame bacterioldgico obtido da
BALF, proveniente, principalmente, de
lobo pulmonar caudal, ¢ comparavel a
analise do tecido pulmonar como um todo
e de tampdes bronquiais recolhidos de lo-
bos craniais ¢ médios, com a grande van-
tagem de poder ser realizado em animais
Vivos.

Seja a via nasal ou a oral objetos
de estudo neste artigo, ambas demonstra-
ram-se facilmente aplicaveis no campo,
mas na via oral ha caracteristicas especi-
ficas que tornam sua utilizagdo mais id6-
nea. Mesmo que sejam necessarias mais
pessoas e materiais, ndo foi apresentado,
de fato, nenhuma limita¢do ligada a con-
formagdo anatomica das diferentes linhas
genéticas ou as diferentes idades ou peso
dos animais. Ja a via nasal ¢ a de mais di-
ficil realizagdo em linhas genéticas Dan-

Raros episddios de tosse a passagem da
sonda ou cateter por meio da laringe

Rara obstrucdo de ambos os cateteres por
encurvamento

Elevada facilidade de sucesso em todos os
tipos genéticos e em todas as idades

Bred de 50 kg a 70 kg de peso vivo, nas
quais a sonda, com muita probabilidade,
acabava no esofago, ao invés da traqueia.

E possivel que existam leves dife-
rengas anatomicas entre linhas genéticas
que fazem com que o trato comprendido
entre o orificio nasal e a traqueia seja me-
nos linear e acessivel nesta linha genéti-
ca. E possivel que a obstrugio da sonda
no nivel da laringe ocorra devido a uma
diferente conformagdo da cartilagem arit-
ndidea ou por conta de maior extensao do
palato mole.

Neste estudo, a analise laboratorial
do (BAL), por meio de PCR, perimitu a iden-
tificacdo de Mycoplasma hyopneumoniae,
PRRSV, PCV-2 ¢ virus Influenza. Mas em
dois dos casos, a pesquisa de PRRSV nas
diferentes matrizes biologicas do mesmo
animal foram discordantes, indicando
uma positividade para o (BAL) e negati-
vidade para o soro. A interpretagdo de tal
resultado pode fornecer informagdes tem-
porais, em razdo do processo infeccioso
eventualmente em curso, mais importan-
tes do ponto de vista epidemioldgico do
que clinico.

Tabela 2.Resultados dos exames de laboratério obtidos por PCR com a técnica BALF, sorologia e

exame bacteriol6gico de material recolhido com BALF

Granja Unidade Tipo N°de Amostras  M.hyo. ~ PRRS PCV-2 Influenza Aujeszky Bacterioldgico
A BALF 3 Pos. Pos. - - - Gen.
Engorda
Streptococcus Sangue 3 - Neg. Neg. - -
B . BALF 5 Pos. Pos. Neg. Pos. Neg. Pasteurella
. itio
multocida Sangue 5 - Neg. Neg. - - -
. BALF 5 Pos. Neg. 1.100 cdpias Neg. Neg. Neg.
C Sitio 1
Sangue 5 - Neg. 1.5000 c6pias - - -
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Um recente estudo em medicina
humana?® sugere o uso do (BAL) em caso
de flogosi respiratdria para obter um rapi-
do diagnostico, por meio dos valores leu-
cocitarios e de algumas citoquinas recen-
tes no (BAL). Nas condig¢des de campo,
em granjas de suinos, confrontar e inter-
pretar os resultados que podem ser obtidos
de (BAL) e soro do mesmo animal podem
permitir um monitoramento do processo
infeccioso, oferecendo informagdes epi-
demioldgicas de forma veloz e permitindo
intervengdes precoces e focadas.

Em algumas importantes doengas
respiratorias dos suinos, a comparacdo
de duas diferentes matrizes bioldgicas,
como o (BAL) e o soro, poderia dar in-
formagdes de diagndstico mais completas
e especificas. Em particular, nos casos em
que ndo estivessem disponiveis pulmdes
de animais mortos, evitando o sacrificio
de outros animais para a diagnose e, prin-
cipalmente, um segundo controle sorold-
gico em fase de recuperacdo, reduzindo
consideravelmente o tempo de interven-
¢do terapéutica especifica.

Mesmo ndo podendo tirar con-
clusdes, esperando que futuras pesquisas
sejam feitas no campo, ¢ interessante con-
siderar a melhor sensibilidade do BALF
em respeito a sorologia, pelo menos com
respeito a PRRS, e a possivel capacidade
de evidenciar o virus nas vias respiratd-
rias, mesmo no final da fase virémica.
Uma outra situagdo interessante de apli-
cagdo seria o uso da técnica como método
de gestdo de entrada de marras nas granjas
comerciais ou de multiplicagdo.

Além disso, os dados laborato-
riais disponiveis atualmente mostram
uma constante positividade de BALF para
o Mycoplasma hyopneumoniae. A iden-
tificagdo do agente in vivo é geralmente
realizada por meio de PCR  (Reagdo de
Cadeia pela Polimerase) de tampdes na-
sais, mas estudos experimentais indicam
que o sitio de elei¢do para identificacdo
deste patdgeno encontra-se nas partes
mais profundas do aparelho respiratorio’,
confirmando uma possivel utilizagao des-
ta técnica como uma pesquisa especifica
deste agente etimoldgico.

O (BAL) poderia representar um
método de diagnostico ndo so pratico, mas
também facilmente utilizavel em condi-
¢des de campo, além de ter uma elevada
sensibilidade para oferecer informagodes
adjuntas se realizado em paralelo com ou-
tros métodos de diagndstico.  x
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