
ALVEOLITE ALERGICE ALVEOLITE ALERGICE 
EXTRINSECIEXTRINSECI



DefinitieDefinitie::
-- alveolitelealveolitele alergicealergice extriseciextriseci (AAE) (AAE) sausau pneumonitelepneumonitele prinprin
hipersensibilizarehipersensibilizare (PH) (PH) suntsunt afectiuniafectiuni caractcaract prinprin inflamatiainflamatia peretilorperetilor
alveolarialveolari sisi a a cailorcailor respiratoriirespiratorii distaledistale ((datdat unuiunui mecanismmecanism imunimun), prod ), prod 
prinprin inhalareainhalarea de material antigenic de material antigenic foartefoarte fin fin dispersatdispersat
EpidemiologieEpidemiologie :: -- populatiapopulatia de de riscrisc legatalegata de de factoriifactorii profesionaliprofesionali sisi sezonulsezonul

in care in care aparapar manifestarilemanifestarile de AAE ()de AAE ()
!AAE !AAE apareapare predominant la predominant la nefumatorinefumatori (80(80--90%), 90%), datdat probabilprobabil depresieidepresiei

raspunsurilorraspunsurilor imuneimune la la antigeniantigeni

EtiologiaEtiologia :: -- detdet de de inhalareainhalarea antigenelorantigenelor din din fanulfanul contaminatcontaminat cu cu mucegaiurimucegaiuri
((plamanulplamanul de de fermierfermier))

-- bissinozabissinoza, , bagassozabagassoza, , plamanulplamanul crescatorilorcrescatorilor de de pasaripasari, , plamanulplamanul
lucratorilorlucratorilor cu malt, cu malt, detergentidetergenti, paprika, , paprika, boalaboala branzarilorbranzarilor, , boalaboala muncitorilormuncitorilor
cu cu lemnlemn exotic, exotic, inhalareainhalarea de de medicamentemedicamente ((pulberepulbere de de retrohipofizaretrohipofiza), ), dupadupa
folosireafolosirea climatizoarelorclimatizoarelor sisi umidificatoarelorumidificatoarelor

Ag = Ag = substsubst organiceorganice, de , de origorig vegetalavegetala sausau animalaanimala ((suportsuport pt pt actinomiceteactinomicete, fungi , fungi 
sausau acarieniacarieni) ) sausau substsubst organiceorganice cu cu rolrol de de haptenahaptena



PatogenezaPatogeneza :: imunaimuna
-- ipotezaipoteza initialainitiala : : inhalareinhalare de Agde Ag

Ac serici de tip 
recipitine

Reactie mediata prin
CI la nivel alveolar 
si bronsiolar

contraargumente : - prezenta de Ac serici precipitanti e dependenta de expunerea
la Ag, dar nu de existenta bolii
- lipsa de corelatie dintre prezenta Ac serici si anomaliile
functionale pulmonare
- absenta consumului de complement in timpul expunerii acute
- anomaliile morfologice pulmonare nu sunt similare cu cele
produse in boala Ag-Ac ( vasculita) si sunt de tipul intalnit in
hipersensibilitatea de tip intarziat ( granuloame) favorizate
de activarea limfocitelor T gasite in nr mare in LLBA 



Ag Ag inhalateinhalate, de , de dimensiunidimensiuni micimici
Retentie indelungata in plamani afecteaza
structurile pulmonare: 

Direct : enzimatic sau toxic Indirect : activarea
complementului si
macrofagelor

Modificari morfologice (similare indiferent de etiologia AE) :
I. Initial 

aflux de PMN in alveole si cai aeriene mici

Bronsioloalveolita
diseminata

II. influx de celule mononucleare

Granuloame
intralobular si
bronsioalveolar

III. Evolutie cronica Fibroza difuza predominant in 
campurile pulmonare superioare
aspect in fagure de miere ca in 
fibrozele
interstitiale difuze idiopatice



TablouTablou clinicclinic ( ( depdep de de frecventafrecventa sisi intensitateaintensitatea expuneriiexpunerii la Ag la Ag sisi de de 
reactiareactia gazdeigazdei)) ::
1. 1. Forma Forma acutaacuta : : -- perioadaperioada de de sensibilizaresensibilizare ( ( saptamani/lunisaptamani/luni))

-- expunereexpunere la la pulberipulberi organiceorganice, , dupadupa 66--8 ore 8 ore aparapar
manifestarimanifestari acute de tip acute de tip pseudogripalpseudogripal sausau pseudoinfectiospseudoinfectios ( ( febrafebra, , 
dureridureri muscularemusculare, , cefaleecefalee, , tusetuse seacaseaca, , dispneedispnee

-- examenulexamenul obiectivobiectiv deceleazadeceleaza raluriraluri crepitantecrepitante
difuzedifuze farafara sibilantesibilante sausau wheezing ( dg wheezing ( dg diferentialdiferential cu AB)cu AB)

-- evolutieevolutie: : -- remisieremisie in ore/in ore/zilezile
-- insuficientainsuficienta respiratorierespiratorie severasevera cu cu 

hipoxiehipoxie, , hipocapniehipocapnie sisi opacitatiopacitati alveolarealveolare difuzedifuze

2. 2. Forma Forma subacutasubacuta : : -- dupadupa expunereexpunere timptimp de de maimai multemulte saptamanisaptamani la la 
cantitaticantitati micimici de de alergenalergen

-- evolutieevolutie: : -- manifestarimanifestari acute acute respiratoriirespiratorii
-- progresivprogresiv : : tusetuse persistentapersistenta, , dispneedispnee

progresivaprogresiva, , subfebrilitatisubfebrilitati sisi manifestarimanifestari generalegenerale: : slabireslabire, , inapetentainapetenta
( dg ( dg diferentialdiferential cu TBC cu TBC pulmonarpulmonar))



3. 3. Forma Forma cronicacronica : : -- rararara, cu , cu manifestarimanifestari de de boalaboala cronicacronica pulmonarapulmonara, cu , cu 
tusetuse, , dispneedispnee progresivaprogresiva sisi pierderepierdere ponderalaponderala ( dg ( dg diferentialdiferential cu cu 
emfizemulemfizemul pulmonarpulmonar sisi fibrozefibroze interstitialeinterstitiale difuzedifuze))

-- evolutieevolutie: : -- hipoxiehipoxie, HTP, IC , HTP, IC dreaptadreapta
-- 2020--40% 40% dintredintre pacpac cu AAE in forma cu AAE in forma cronicacronica au au 

initial initial simptomesimptome de de bronsitabronsita cronicacronica farafara modificarimodificari RxRx

Diagnostic Diagnostic diferentialdiferential : : -- pneumoniipneumonii infectioaseinfectioase
-- sarcoidozasarcoidoza
-- boliboli de de colagencolagen vascularevasculare
-- reactiireactii pulmonarepulmonare la la medicamentemedicamente
-- fibrozafibroza interstitialainterstitiala difuzadifuza idiopaticaidiopatica



ExplorariExplorari paracliniceparaclinice::
1. 1. ExplorareaExplorarea biologicabiologica uzualauzuala: : nespecificanespecifica ((leucocitozaleucocitoza, , limfopenielimfopenie, , cresterecrestere de de 
VSH, VSH, proteinaproteina C C reactivareactiva, , IgIg sericeserice))
2. 2. ExplorareaExplorarea pulmonarapulmonara: : 
-- ExamenulExamenul Rx Rx pulmonarpulmonar: aspect normal, : aspect normal, opacitatiopacitati difuzedifuze, , incompletincomplet
delimitate, in delimitate, in lobiilobii infinf sausau microopacitatimicroopacitati miliaremiliare, , granularegranulare, , fibrozafibroza
interstitialainterstitiala cu cu densitatidensitati nodularenodulare sausau reticulonodularereticulonodulare

Rezolutia completa, rapida odata cu disparitia manifestarilor clinice
- Examen CT : in forme cronice, multiplii noduli centrolobulari cu diametru

de 2-4 mm si arii de hipertransparenta ( dg diferential cu fibroza interstitiala difuza
idiopatica) 

- Explorare functionala respiratorie: disfunctie restrictiva ( scad volumele
pulmonare, complianta si capacitatea de transfer a gazelor si/sau hipoxemie si
hipercapnie)

- LBA : > 5 zile : limfocitoza ( predominant CD3, CD 4/CD8 <1) =40-80%
< 48 h : neutrofile

- Ig A, M, G, albumina, crescute
- Biopsia pulmonara: rar indicata; pt dg diferential cu alte alveoliote fibrozante

sau leziuni granulomatoase
3. Investigatii imunologice: det precipitinelor derice prin imunoelectroforeza

sau tehnici imunoenzimatice ( indica expunerea la Ag si nu prezenta bolii) 



Diagnostic: Diagnostic: 

-- istoricistoric de de expunereexpunere la un Ag la un Ag cunoscutcunoscut
-- tabloutablou clinicoclinico--radiologicradiologic rapid rapid rezolutivrezolutiv
-- prezentaprezenta de de precipitineprecipitine sericeserice fatafata de Agde Ag
CriteriiCriterii de dg pt de dg pt pneumonitapneumonita de de hipersensibilizarehipersensibilizare: : 
criteriicriterii majoremajore: : 1. 1. IstoricIstoric de de expunereexpunere la un Ag la un Ag corespunzatorcorespunzator sausau detectareadetectarea
Ac in serAc in ser

2. 2. SimptomeSimptome compatibilecompatibile cu cu pneumonitapneumonita de de 
hipersensibilizarehipersensibilizare

3. Date 3. Date compatibilecompatibile cu cu pneumonitapneumonita de de hipersensibilizarehipersensibilizare la la 
Rx Rx toracictoracic sausau CTCT
criteriicriterii minoreminore: : 1. 1. RaluriRaluri bazalebazale bilateralbilateral

2. 2. ScadereaScaderea capacitatiicapacitatii de de difuziunedifuziune
3. 3. HipoxemieHipoxemie arterialaarteriala, in , in repausrepaus sisi la effortla effort
4. Ex. 4. Ex. histologichistologic pulmonarpulmonar compatibilcompatibil cu PHcu PH
5. 5. ProvocareProvocare naturalanaturala pozitivapozitiva
6. 6. LimfocitozaLimfocitoza in in lichidullichidul de LBA                                                         de LBA                                                         

! Dg: ! Dg: toatetoate criteriilecriteriile majoremajore+ + celcel putinputin 4 4 criteriicriterii minoreminore



Prognostic. Prognostic. TratamentTratament::

-- prognosticulprognosticul depindedepinde de de tipultipul clinic clinic sisi etiologicetiologic
-- ceacea maimai bunabuna masuramasura terapeuticaterapeutica: : eliminareaeliminarea expuneriiexpunerii la Agla Ag
-- pt pt formeleformele acute: acute: rezolutierezolutie in in catevacateva zilezile
-- pt pt formeleformele cronicecronice: : rezolutierezolutie in in catevacateva luniluni
-- fibrozafibroza pulmonarapulmonara-- modificaremodificare ireversibilaireversibila (10(10--30%)30%)
-- in in manifestarilemanifestarile acute severeacute severe: : -- glucocorticoiziglucocorticoizi ((PrednisonPrednison 1mg/kg 1mg/kg 
corp/zicorp/zi 77--14 14 zilezile))

-- oxigenoterapieoxigenoterapie
-- in in manifestarilemanifestarile subacutesubacute sisi cronicecronice: : -- corticoterapiecorticoterapie prelungitaprelungita (4(4--6 6 
luniluni))


