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Introdug@o e objetivos: a intubag¢io endotraqueal gera risco de complicagdes traumaticas; entretanto, € muito
raro que essas lesdes de via aérea inferior demandem intervencio cirurgica (LOH; IRISH, 2002). Objetiva-
se descrever caso de lesdo secunddria a intubacdo com formagio de abscesso profundo que necessitou de
drenagem, a despeito do uso de videolaringoscépio. Material e métodos: revisdo de prontudrio e de
bibliografia; Resultado: paciente masculino de 63 anos, hipertenso, diabético, tabagista e etilista internou
para a realizagéo de angioplastia carotidea. Evoluiu com hemorragia intraparenquimatosa homolateral com
hemoventriculo e desvio de linha média, sendo encaminhado ao CTI e necessitando de intubagdo
endotraqueal. Via aérea dificil, foi intubado na 3% tentativa, ap6s o emprego de videolaringoscopio e de
bougie. Ap6s 7 dias, iniciou com febre, eritema e aumento da circunferéncia cervical, com diversas
hemoculturas de diferentes sitios com Streptococcus anginosus. Tomografia computadorizada demonstrou
lesdo expansiva da orofaringe até o mediastino superior de contetdo liquido e gasoso e em amplo contato
com a laringe e a faringe. O paciente foi submetido a duas drenagens cirdrgicas, com saida de secre¢ao
purulenta, bem como antibioticoterapia prolongada com ceftriaxona e clindamicina, com resolu¢do da
infec¢do. Permaneceu internado por 2 meses para reabilitacdo em contexto de doenca critica crdnica e
sequelas neuroldgicas. Conclusdo: o S. anginosus é um colonizante dos tratos respiratério e digestorio
superior, porém ndo tem patogenicidade intrinseca (JIANG et al., 2020). Assim, a lesdo de via aérea durante
aintubacao € a provével causa do quadro descrito. Embora o videolaringoscépio possa reduzir complicacdes
da intubacdo (HANSEL et al., 2022), nesse caso seu emprego nao evitou a ocorréncia. O caso chama atencio
para as possiveis consequéncias de um procedimento corriqueiro na CTI, devendo o intensivista estar atento
para essa rara e grave possibilidade.
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