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REVISAO DA LITERATURA

RESUMO

A pneumonia adquirida na comunidade (PAC) é uma infeccdo respiratéria de alta
morbimortalidade, particularmente em populacdes vulnerdveis. Caracteriza-se por
inflamacdo pulmonar e apresenta variada etiologia, com Streptococcus pneumoniae como
principal agente. Fatores de risco incluem idade avancada, tabagismo e doencas cronicas. A
microbiota pulmonar desempenha papel crucial na defesa imunolégica e sua disbiose,
associada a reducdo da diversidade microbiana, esta ligada a progressao clinica da PAC e ao
aumento de complicacGes graves. Evidéncias sugerem que intervencdes voltadas para a
preservacao ou restauracdo do equilibrio microbiano podem melhorar os desfechos clinicos.
Este artigo revisa a relacdo entre microbiota pulmonar, fatores de risco e evolucdo clinica da
PAC, apontando para a microbiota como potencial biomarcador e alvo terapéutico.
Estratégias como uso direcionado de antibidticos e probidticos sdo promissoras, mas
demandam validacdao em estudos futuros.

Palavras-chave: Pneumonia adquirida na comunidade, Microbiota pulmonar, Fatores de risco,
Disbiose, Infec¢des respiratdrias, Biomarcadores, Intervencdes terapéuticas.

Brazilian Journal of Implantology and Health Sciences
Volume 6, Issue 12 (2024), Page 232-247.



Fatores de risco e influéncia da microbiota pulmonar na evolugdo clinica da PAC: uma revisdo da literatura
Souza et al., 2024

Risk factors and the influence of pulmonary microbiota on
the clinical evolution of CAP: a literature review

ABSTRACT

Community-acquired pneumonia (CAP) is a respiratory infection with high morbidity and
mortality, particularly in vulnerable populations. It is characterized by pulmonary
inflammation and has a varied etiology, with Streptococcus pneumoniae as the main causative
agent. Risk factors include advanced age, smoking, and chronic diseases. The pulmonary
microbiota plays a crucial role in immune defense, and its dysbiosis, associated with reduced
microbial diversity, is linked to the clinical progression of CAP and increased severe
complications. Evidence suggests that interventions aimed at preserving or restoring microbial
balance may improve clinical outcomes. This article reviews the relationship between the
pulmonary microbiota, risk factors, and the clinical evolution of CAP, highlighting the
microbiota as a potential biomarker and therapeutic target. Strategies such as targeted
antibiotic use and probiotics are promising but require validation in future studies.

Keywords: Community-acquired pneumonia, Pulmonary microbiota, Risk factors, Dysbiosis,
Respiratory infections, Biomarkers, Therapeutic interventions.
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INTRODUCAO

A pneumonia adquirida na comunidade (PAC) é uma infeccdo aguda do
parénquima pulmonar que se manifesta em individuos fora do ambiente hospitalar ou
em até 48 horas apds a admissdao hospitalar, sendo uma das principais causas de
morbimortalidade em todo o mundo. Caracteriza-se por um processo inflamatério nos
alvéolos e no intersticio pulmonar, frequentemente desencadeado por agentes
infecciosos, como bactérias, virus e fungos. Do ponto de vista epidemiolégico, a PAC
acomete de 5 a 10 pessoas por 1.000 habitantes ao ano, sendo mais prevalente em
idosos, criancas e em individuos com comorbidades ou fatores predisponentes, como
tabagismo, diabetes mellitus e doencas pulmonares prévias (UZER et al., 2023); (YANG
etal., 2024).

Entre os fatores de risco, destacam-se alteragdes no estado imunoldgico, idade
avancada, presenca de doencas crOnicas, como insuficiéncia cardiaca e doenca
pulmonar obstrutiva crénica (DPOC), e a aspiragdo de conteudos gastricos. A etiologia
da PAC é variada, com Streptococcus pneumoniae sendo o principal agente bacteriano,
seguido por Haemophilus influenzae e patdgenos atipicos, como Mycoplasma
pneumoniae. A fisiopatologia da doenca envolve a invasdao de microrganismos no trato
respiratorio inferior, desencadeando uma resposta inflamatéria local que pode levar a
consolida¢do pulmonar, hipoxemia e sintomas sistémicos (MARIMON et al., 2023); (XIA

etal, 2022).

Clinicamente, a PAC se apresenta com febre, tosse produtiva, dispneia e dor
toracica pleuritica. Em casos mais graves, pode evoluir para insuficiéncia respiratéria e
septicemia. A gravidade da infeccdo é frequentemente influenciada por caracteristicas
do hospedeiro e pela interagdo com o microbioma pulmonar, que desempenha um
papel central na homeostase respiratdria e na defesa contra patégenos (WANG et al.,

2023).

A microbiota pulmonar, composta por comunidades bacterianas, virais e fungicas
residentes no trato respiratério inferior, contribui para a manutencdo da saude
pulmonar por meio de mecanismos como modulacdo da resposta imunolégica e

exclusdo competitiva de patdogenos. Estudos recentes destacam que a composi¢do e a
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diversidade da microbiota pulmonar podem ser alteradas em condi¢Ges patoldgicas,
como a PAC, impactando diretamente a gravidade e os desfechos clinicos. A redu¢do da
diversidade microbiana, associada ao predominio de espécies patogénicas, como
Klebsiella pneumoniae e Pseudomonas aeruginosa, tem sido correlacionada a um pior

progndstico em pacientes hospitalizados (MARIMON et al., 2023); (AO et al., 2023).

A relacdo entre PAC e microbiota pulmonar é complexa e bidirecional. A infec¢ado
pode modificar significativamente a microbiota, promovendo o desequilibrio (disbiose),
enguanto uma microbiota previamente alterada pode facilitar a colonizacao e a infeccao
por patdgenos oportunistas. Além disso, a microbiota parece influenciar a resposta
imunolégica do hospedeiro, determinando a gravidade da doencga. Essas descobertas
sugerem que intervencdes que visem preservar ou restaurar a diversidade microbiana,
como o uso criterioso de antibidticos e probidticos, podem desempenhar um papel

promissor no manejo da PAC (WANG et al., 2024); (XIA et al., 2022).

Este estudo tem como objetivo revisar a literatura cientifica recente sobre os
fatores de risco associados a PAC e explorar a influéncia da microbiota pulmonar na
evolucao clinica da doenca. Busca-se compreender como as altera¢gdes na microbiota
afetam os desfechos clinicos e identificar possiveis abordagens terapéuticas baseadas

no equilibrio microbiano.

METODOLOGIA

Trata-se de uma revisao integrativa, de cardter descritivo, realizada no segundo
semestre de 2024, por meio de pesquisas nas bases de dados PubMed e Scielo. Foram
utilizados os descritores: pneumonia acquired in the community e microbiota,
delimitados pelo uso de operadores booleanos. Os filtros aplicados incluiram: texto
completo gratuito e artigos publicados nos ultimos 5 anos. A busca inicial identificou 47
artigos, que foram submetidos aos critérios de sele¢do. Os critérios de inclusdo foram:
artigos publicados no periodo de 2019 a 2024, que abordavam fatores de risco,
fisiopatologia, quadro clinico e propedéutica da pneumonia adquirida na comunidade,
com énfase no impacto da microbiota pulmonar na evolugao clinica, e que estivessem

disponiveis na integra. Os critérios de exclusdo foram: artigos duplicados,
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disponibilizados apenas na forma de resumo, que nao abordavam diretamente os temas

propostos e que nao atendiam aos demais critérios de inclusao.

Apds a aplicagdo dos critérios de selegdo, restaram 09 artigos que foram
submetidos a leitura minuciosa para a coleta de dados. Apds a leitura dos artigos
selecionados foi utilizado, como instrumento para coleta de dados, o Quadro 1.0 que

reune alguns elementos principais dos artigos utilizados na pesquisa.

Quadro 1.0 Descricdo dos autores/ano, tipo de estudo, amostra e resultados dos artigos selecionados

entre os anos de 2019 e 2024
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Autor(es)/ ano de
publicagao

Tipo de estudo

Amostra

Resultados

AL-ANBAGI et al., 2024.

Trata-se de um relato de
caso que descreve a
apresentagao clinica,

diagndstico, tratamento e

evolugdo de um paciente

com pneumonia adquirida
na comunidade causada
pelo microrganismo raro
Streptococcus cristatus. O
estudo explora as
implicagdes clinicas de uma
infec¢do pulmonar causada
por uma bactéria comensal
da cavidade oral.

A amostra é composta por
um Unico paciente adulto
admitido com sintomas
respiratorios. O diagndstico
foi confirmado por meio de
exames laboratoriais que
identificaram
Streptococcus cristatus no
escarro. O artigo detalha o
perfil clinico e os fatores
predisponentes associados
ao caso.

O paciente foi tratado com
um regime de antibioticos
apropriado, resultando em
melhora clinica significativa
e resolugdo dos sintomas.
Este caso reforga a
necessidade de atengdo a
patdgenos raros em
infeccGes pulmonares,
especialmente em
contextos clinicos
especificos, como
comorbidades ou
alteragdes na microbiota.

AO et al, 2023.

O artigo é uma pesquisa de
coorte retrospectiva que
avalia pacientes
hospitalizados com
pneumonia adquirida na
comunidade (PAC). O
objetivo do estudo foi
identificar caracteristicas
clinicas, diagndstico,
desfechos e alteragdes no
microbioma pulmonar
relacionadas a aspergilose
pulmonar invasiva (API)
nesses pacientes.

A pesquisa incluiu 111
pacientes hospitalizados
com PAC, dos quais 26
(23,4%) foram
diagnosticados com API.
Amostras de escarro e
outros dados clinicos foram
analisados, incluindo o uso
de tecnologias como
sequenciamento
metagenOmico e testes
para antigenos fungicos,
como galactomanana, para
caracterizar a microbiota
pulmonar.

Os pacientes com API
apresentaram taxas
significativamente maiores
de mortalidade hospitalar
(30,8%) e na UTI (42,1%)
em comparagdo com
aqueles sem API. O teste de
antigeno galactomanana
mostrou a maior
sensibilidade diagndstica
(57,7%), seguido pelo
sequenciamento
metagendmico (42,3%). A
analise do microbioma
revelou diferengas
significativas, com espécies
como Streptococcus
salivarius, Prevotella
timonensis e Human
betaherpesvirus 5
associadas a desfechos
clinicos e biomarcadores
especificos. Esses achados
destacam a importancia do
microbioma pulmonar no
progndstico da PAC com
API.

KOENEN et al., 2023.

O artigo é um estudo
observacional transversal
que investiga a associagao

entre a colonizagao por
Mycoplasma pneumoniae e
alteragdes na diversidade e
composi¢ao da microbiota
respiratéria em criangas
com infecgGes respiratdrias
recorrentes. O objetivo
principal foi explorar o
impacto dessa colonizagdo
na saude respiratdria.

A pesquisa incluiu 99
criangas, sendo 49
diagnosticadas com

infecgOes respiratorias
recorrentes e 50 saudaveis
(grupo controle). Amostras
do trato respiratdrio foram
coletadas para analise
microbioldgica, incluindo
sequenciamento para
avaliar a diversidade e
composi¢ao da microbiota
respiratoria.

As criangas com infecgOes
respiratérias recorrentes
apresentaram uma
microbiota respiratéria
significativamente menos
diversa em comparagdo
com as criangas saudaveis.
A colonizagdo por
Mycoplasma pneumoniae
foi associada a alteragGes
especificas na microbiota,
incluindo o aumento de
certos patoégenos
oportunistas e redugdo de
bactérias benéficas. Esses
resultados sugerem que a
presenga de M.
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pneumoniae pode
contribuir para
desequilibrios microbianos,
influenciando a recorréncia
e gravidade das infecgBes
respiratorias.

MARIMON et al., 2023.

O artigo é um estudo
observacional transversal
que analisa o microbioma
pulmonar em pacientes

criticamente enfermos com
pneumonia bacteriana e
viral aguda. O objetivo foi
caracterizar a diversidade
microbiana no momento
da admissdo hospitalar e

avaliar sua associagdao com

os desfechos clinicos.

Foram incluidos 117
pacientes internados em
unidades de terapia
intensiva (UTI), divididos
em dois grupos: pacientes
com pneumonia bacteriana
e pacientes com
pneumonia viral. Amostras
de lavado broncoalveolar
foram coletadas para
andlises metagendmicas e
microbioldgicas.

Os pacientes com
pneumonia bacteriana
apresentaram menor

diversidade microbiana em

comparagao aos pacientes
com pneumonia viral. A

analise revelou associagdes

especificas entre a

composi¢do microbiana e o
tipo de pneumonia. Além
disso, espécies como
Streptococcus pneumoniae
foram predominantes nos
casos de pneumonia
bacteriana, enquanto
Influenza A foi identificada
como o agente principal
em pneumonia viral. Os
resultados destacam a
importancia da
caracterizagao
microbioldgica no manejo
clinico de pacientes
criticamente enfermos.

UZER et al., 2024.

O artigo é um estudo
retrospectivo de coorte
que analisa caracteristicas
clinicas e fatores de risco
associados a mortalidade
em pacientes com
pneumonia adquirida na
comunidade (PAC) e
diabetes mellitus tipo 2
(DM2). O objetivo foi
identificar fatores que
influenciam os desfechos
clinicos em pacientes com
essas condigdes
concomitantes.

Foram analisados 215
pacientes hospitalizados
com diagndstico de PAC,

dos quais 72 apresentavam

diabetes mellitus tipo 2.
Dados clinicos,

laboratoriais e desfechos

foram coletados para
analise estatistica,

incluindo mortalidade e

complicagdes.

Os pacientes com DM2
apresentaram maior
mortalidade hospitalar e
taxas mais altas de
complicagdes, como
necessidade de ventilagdo
mecanica e internagdo em
UTI. Fatores como controle
glicémico inadequado e
presenca de comorbidades
adicionais foram
associados a piores
desfechos. O estudo sugere
gue o manejo rigoroso do
diabetes e a identificagdo
precoce de complicagdes
sdo fundamentais para
melhorar os resultados em
pacientes com PAC e DM2.

WANG et al., 2024.

Este é um estudo
observacional prospectivo
que investiga a composi¢ao

e diversidade do
microbioma pulmonar em
pacientes com suspeita de

pneumonia associada a
ventilagdo mecanica

Foram incluidos 82
pacientes internados em
unidades de terapia
intensiva com suspeita de
PAVM. Amostras de lavado
broncoalveolar foram
analisadas por
sequenciamento

O estudo identificou que
pacientes com PAVM
apresentaram uma
microbiota pulmonar
menos diversa e dominada
por patégenos especificos,
como Pseudomonas
aeruginosa e Klebsiella
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(PAVM). O objetivo foi
identificar caracteristicas
especificas do microbioma
relacionadas ao diagndstico
e progndstico da doencga.

metagenOmico para
caracterizar a microbiota
pulmonar e associa-la aos

desfechos clinicos.

pneumoniae. A andlise
também revelou que a
diversidade reduzida da
microbiota estava
associada a piores
desfechos, incluindo maior
mortalidade hospitalar e
maior duragdo da
ventilagdo mecanica. Os
achados reforcam a
importancia da analise da
microbiota pulmonar para
guiar intervengdes
terapéuticas.

WANG et al., 2023.

O artigo é um estudo
observacional transversal
que investiga a influéncia

de fatores ambientais e
clinicos na composi¢do do
microbioma pulmonar em

pacientes hospitalizados
com pneumonia adquirida

na comunidade (PAC). O

objetivo foi identificar
associagoes entre a
microbiota pulmonar e os
desfechos clinicos desses
pacientes.

Foram analisados 150
pacientes adultos
hospitalizados com
diagndstico confirmado de
PAC. Amostras de lavado
broncoalveolar e escarro
foram coletadas para
caracterizagdo do
microbioma por meio de
sequenciamento genético
de nova geragéao.

Os resultados indicaram
uma redugdo significativa
na diversidade microbiana

em pacientes com PAC
grave, com predominio de

patdgenos como
Streptococcus pneumoniae
e Haemophilus influenzae.
Além disso, a presenga de
certos géneros bacterianos
foi associada a piores
desfechos, incluindo maior
necessidade de suporte
ventilatério e mortalidade
hospitalar. O estudo
destacou a importancia do
microbioma pulmonar
como marcador potencial
para progndstico e
tratamento personalizado.

XlAetal., 2022

Este é um estudo
observacional prospectivo
que investiga a relagdo
entre a gravidade da
pneumonia adquirida na
comunidade (PAC) e a
diversidade do microbioma
pulmonar. O objetivo foi
identificar marcadores
microbianos associados a
desfechos clinicos
adversos.

A pesquisa incluiu 112
pacientes hospitalizados
com diagndstico de PAC,

com coleta de amostras de
lavado broncoalveolar e
escarro para analise
microbioldgica e
sequenciamento genético
de nova geragdo. Dados
clinicos e laboratoriais
foram coletados para
avaliar a gravidade e os
desfechos.

Os pacientes com PAC mais
grave apresentaram
microbiota pulmonar

significativamente menos
diversa, com aumento na
prevaléncia de patégenos
como Streptococcus
pneumoniae e Klebsiella
pneumoniae. A baixa
diversidade microbiana foi
associada a maior
necessidade de ventilagdo
mecanica e maior
mortalidade hospitalar. O
estudo concluiu que a
composi¢do do microbioma
pulmonar pode ser um
marcador prognéstico e
potencial alvo terapéutico.

YANG et al., 2024

O artigo é um estudo
longitudinal de coorte que
examina a associagao entre
a diversidade da microbiota
do escarro e a gravidade da

pneumonia adquirida na

Foram analisados 120
pacientes adultos
hospitalizados com PAC,
dos quais amostras de
escarro foram coletadas
em multiplos momentos

O estudo identificou que
pacientes com microbiota
do escarro altamente
diversa apresentaram
menor gravidade da PAC e
melhores desfechos
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comunidade (PAC). O
objetivo foi avaliar como as
alteragGes na microbiota
impactam os desfechos
clinicos dos pacientes ao
longo do tempo.

durante a internagao.
Dados clinicos,
laboratoriais e de
gravidade da doenga foram
coletados e
correlacionados as analises
do microbioma.

clinicos, incluindo menor
tempo de internagdo. Ja
pacientes com microbiota
menos diversa tiveram
maior prevaléncia de
patdgenos oportunistas,
como Klebsiella
pneumoniae, e
apresentaram piores
desfechos. A analise sugere
que a diversidade
microbiana pode servir
como biomarcador para
prognostico e tratamento
de pacientes com PAC.

RESULTADOS E DISCUSSAO

A pneumonia adquirida na comunidade (PAC) continua sendo um grande desafio
clinico devido a sua complexidade etioldgica e a diversidade de fatores que influenciam
sua evolucdo. Os avancos na andlise do microbioma pulmonar oferecem uma nova
perspectiva para compreender os mecanismos subjacentes a gravidade e ao progndstico

da doenga.

Estudos recentes destacam que a microbiota pulmonar desempenha um papel
central na modulacdo da resposta imunoldgica e na manutencdo da homeostase do
trato respiratério inferior. Em condi¢bGes normais, a microbiota pulmonar é composta
por uma comunidade equilibrada de bactérias comensais, incluindo géneros como
Prevotella, Veillonella e Streptococcus (WANG et al., 2023). No entanto, em pacientes
com PAC, ocorre uma disbiose caracterizada pela reducdo da diversidade microbiana e
pelo aumento de patdgenos oportunistas, como Klebsiella pneumoniae e Haemophilus

influenzae (WANG et al., 2024); (MARIMON et al., 2023).

A presenca de uma microbiota menos diversa foi consistentemente associada a
piores desfechos, incluindo maior gravidade da doenca, necessidade de ventilagdo
mecanica e mortalidade hospitalar. Por exemplo, um estudo longitudinal mostrou que
pacientes com PAC grave apresentaram reducao significativa na diversidade microbiana
em comparagao a pacientes com quadros leves, sugerindo que a perda de diversidade

microbioldgica pode comprometer os mecanismos naturais de defesa do pulmao (YANG
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etal., 2024).

Os fatores de risco tradicionais para PAC, como tabagismo, idade avancada,
diabetes mellitus e DPOC, também foram associados a alteragdes na microbiota
pulmonar. Individuos com comorbidades apresentaram maior prevaléncia de patdgenos
respiratdrios e redugdo de bactérias comensais protetoras. Por exemplo, pacientes com
diabetes mellitus tipo 2 mostraram maior suscetibilidade a infec¢ao por Klebsiella
pneumoniae e evolugdo para quadros mais graves de PAC devido ao deshalango

microbiano causado pela hiperglicemia (UZER et al., 2024).

Além disso, a hospitalizacdo e o uso prévio de antibidticos sdao fatores que
contribuem para a disbiose pulmonar. O uso indiscriminado de antibiéticos foi associado
a reducdo de géneros bacterianos benéficos e ao aumento de cepas resistentes, como
Pseudomonas aeruginosa, impactando negativamente o progndstico da PAC (XIA et al.,

2022).

Os estudos também mostraram que a composi¢ao da microbiota pulmonar pode
ser utilizada como biomarcador para predizer a gravidade da PAC. Pacientes com
microbiota dominada por patdgenos, como Streptococcus pneumoniae e Klebsiella
pneumoniae, apresentaram maior probabilidade de evoluir para insuficiéncia

respiratdria e septicemia (MARIMON et al., 2023).

A presenga de Mycoplasma pneumoniae em criangas com infecgdes respiratérias
recorrentes foi associada a uma microbiota menos diversa, sugerindo que este patégeno
pode alterar significativamente o ambiente pulmonar e predispor a infec¢des graves
(KOENEN et al., 2023). Esses achados ressaltam a importancia de uma analise

microbioldgica detalhada no manejo da PAC.

Os resultados apontam para a necessidade de um manejo personalizado da PAC,
com énfase na preservacdao da microbiota pulmonar. Estratégias como o uso de
antibidticos direcionados, probidticos e moduladores da resposta imunolégica podem
ser Uteis para restaurar o equilibrio microbiano e melhorar os desfechos clinicos (AO et

al,, 2023).

Por exemplo, a analise do microbioma pulmonar pode orientar a escolha do
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tratamento antibiético, evitando o uso de medicamentos de amplo espectro que
poderiam agravar a disbiose. Além disso, intervengdes que promovam a diversidade
microbiana, como suplementacdo com prebidticos e probidticos, estdo emergindo como
abordagens promissoras para melhorar a resposta imunoldgica e reduzir a gravidade da

PAC (WANG et al., 2024).

Apesar dos avangos, ha desafios significativos na traducdo dos achados
microbioldgicos para a pratica clinica. A analise do microbioma pulmonar ainda nao é
amplamente disponivel na rotina hospitalar, e mais estudos sao necessarios para validar

os biomarcadores identificados e desenvolver intervengdes terapéuticas eficazes.

Perspectivas futuras incluem o uso de tecnologias de sequenciamento de nova
geragao para monitorar alteragdes na microbiota pulmonar em tempo real e identificar
pacientes em risco de complicacdes. Além disso, estudos longitudinais com maior
numero de participantes sdo essenciais para esclarecer o papel causal da microbiota na

evolugao da PAC e explorar o impacto de intervengdes direcionadas.

CONSIDERAGOES FINAIS

A pneumonia adquirida na comunidade (PAC) é uma condi¢cdo multifatorial com
alta morbimortalidade, especialmente em popula¢des vulnerdveis, como idosos e
pacientes com comorbidades. Os fatores de risco tradicionais, como tabagismo, idade
avancgada, diabetes mellitus e doencgas pulmonares crénicas, desempenham um papel
central na suscetibilidade a infeccdo. No entanto, a compreensdo do papel da
microbiota pulmonar trouxe novas perspectivas para o manejo e progndstico dessa

condicdo.

Os estudos analisados demonstraram que a microbiota pulmonar, em seu estado
saudavel, contribui para a homeostase do sistema respiratério e a defesa contra
infeccdes. A disbiose, caracterizada pela reducdo da diversidade microbiana e o
aumento de patégenos oportunistas, foi consistentemente associada a desfechos mais
graves da PAC, incluindo maior necessidade de suporte ventilatério e taxas mais altas

de mortalidade. Além disso, a andlise da microbiota revelou seu potencial como
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biomarcador para diagndstico precoce e predi¢ao de gravidade.

A relacdo bidirecional entre a PAC e a microbiota pulmonar sugere que
intervengdes que visem preservar ou restaurar a diversidade microbiana podem
oferecer novas abordagens terapéuticas. Estratégias como o uso criterioso de
antibioticos, probidticos e moduladores imunolégicos emergem como possibilidades

promissoras para melhorar os desfechos clinicos e reduzir o impacto da doenga.

Apesar dos avancos, ainda existem desafios na aplicacdo clinica desses
conhecimentos. A integracdo de anadlises microbioldgicas avancadas na pratica médica
exige esforgos para tornar essas tecnologias acessiveis e economicamente vidveis. Além
disso, mais estudos longitudinais e randomizados sdo necessdrios para validar
intervengdes especificas que modifiquem a microbiota e avaliar seu impacto direto na

evolucdo clinica da PAC.

Conclui-se que a inclusdo da microbiota pulmonar no arcaboucgo de conhecimento
sobre a PAC representa um avanco significativo na medicina respiratéria. Essa
abordagem integrada tem o potencial de revolucionar o diagndstico, o progndstico e o
tratamento, proporcionando melhores resultados para os pacientes e contribuindo para

um cuidado mais personalizado e eficaz.
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