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las anomalias adquiridas se encuentran la hipertensién, la trom-
bosis, las calcificaciones, la circulaciéon colateral y la estenosis u
obstruccién, pudiendo ser estas 2 ultimas secundarias a enfer-
medad neoplasica, mediastinitis fibrosante o tuberculosis y como
complicacién de la ablacién por radiofrecuencia’.

Las complicaciones secundarias al procedimiento ablativo son
causadas por la lesién térmica de la pared del vaso®. La estenosis
de las venas pulmonares ocurre en el 0,5% de los pacientes, y suele
darse unos 3 meses después de la ablacién?. El dafio térmico da
lugar a una cicatriz y contraccién de la pared del vaso, provocando
un remodelado arquitectural e hiperplasia intimal de la misma que
condicionan una estenosis de laluz de la vena. Los pacientes pueden
presentar sintomas respiratorios inespecificos (disnea, tos, dolor
toracico o hemoptisis) y la gravedad de los mismos se relaciona con
el nimero de venas afectadas, el grado y longitud de la estenosis, y
la duracién de la misma>".

Puede ser dificil detectar las estenosis en el caso de que sean
leves, si bien la angio-TC revela directamente la oclusién venosa
pulmonar, que es una complicacién menos frecuente debido a que
el tratamiento anticoagulante se instaura inmediatamente después
del procedimiento?.

Las anomalias del parénquima pulmonar son signos indirec-
tos de estenosis significativas u oclusiones venosas, entre los
que podemos encontrar opacidades multifocales o consolidacio-
nes periféricas que pueden corresponder a infartos o hemorragia
alveolar, engrosamiento septal intersticial. En el caso de la oclu-
sién venosa es frecuente la presencia de infiltraciéon perivenosa y
adenopatias locorregionales por el dafio térmico?.

El manejo de la estenosis se realiza en funcién de su gravedad,
en comparacién con el estudio preablacion. Si la estenosis es del
50-70% se recomienda seguimiento en 3-6 meses; si es del 75%
se recomienda repetir la TC en 3 meses, y si es del 90% requiere
tratamiento urgente ya que puede progresar en un plazo de 3-6
semanas, siendo el tratamiento de eleccién la angioplastia seguida
a veces de la colocacién de un stent?.

En conclusién, la estenosis y oclusién de venas pulmonares son
complicaciones cada vez menos frecuentes del tratamiento ablativo
de la FA, pero muy relevantes, ya que de su diagnéstico tem-

prano depende lainstauracién de un tratamiento precoz y un mejor
prondstico. Para ello tienen un papel fundamental las técnicas de
imagen como la angio-TC, debido a la gran resolucién anatémica,
rapidez y disponibilidad, por lo que es de gran importancia el cono-
cimiento de la anatomia de las venas pulmonares y de los hallazgos
radiolégicos de las complicaciones de este procedimiento.
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Angiolymphoid Hyperplasia With Eosinophilia R

of the Lung
Hiperplasia angiolinfoide con eosinofilia del pulmén
Dear Editor:

Angiolymphoid hyperplasia with eosinophilia (ALHE), also
named epithelioid hemangioma, is a benign vascular tumor with
unknown pathogenesis, characterized by the presence of well
formed, but often immature vessels, and by the proliferation of epit-
helioid endothelial cells with prominent lymphocytic infiltration.!
The majority of the ALHE lesions affects the subcutaneous tissue of
the head and neck.? Reported cases of the pulmonary involvement
are extremely rare.>*

We report the case study of a 27-year-old Caucasian woman,
non-smoker. The patient performed an abdominal computed tomo-
graphy (TC) for a history of abdominal pain that showed bilateral
nodules in the pulmonary bases, reason why the patient has been
referred to our hospital for study. The patient reported a his-
tory of cough and asthenia with 1-year evolution, which have
devalued over time. Physical examination, including skin obser-

vation, was unremarkable and the laboratory investigation was
normal. The chest CT showed the presence of multiple bilateral
pulmonary nodules (ranging between 10 and 14 mm), some of
which in ground glass (Fig. 1A and B). The fiberoptic bronchoscopy
was normal and the bronchoalveolar lavage showed a normal cell
count. Histopathological examination of TC-guided transthoracic
core needle biopsies of one of the left lung nodule have revealed
proliferation of numerous small-caliber vessels with hyperplastic
endothelial lining, lymphoid follicles and prominent eosinophilic
background (Fig. 1C). Immunohistochemical study showed tumor
cell positivity for CD34 (endothelial marker) (Fig. 1D). Overall, these
findings indicated the diagnosis of angiolymphoid hyperplasia with
eosinophilia. Given the rarity of the pulmonary involvement by
ALHE, together with the presence of multiple pulmonary nodules
(more common in epithelioid hemangioendothelioma), the pos-
sibility of surgical biopsy was discussed with Thoracic Surgery.
Nevertheless, surgical option was discarded because of the low
density of the nodules as well due to location constrains. Ins-
tead, we repeated TC-guided transthoracic core needle biopsies
in one right lung nodule. The histopathological and immunohis-
tochemical studies confirmed the diagnosis of ALHE. Given its
benign nature, we have decided to maintain only clinical and ima-
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Fig. 1. (A) Chest CT showing bilateral pulmonary nodules, predominantly in ground-glass. (B) Chest CT showing a nodule at the base of the right lung, which was biopsied.
(C) Photomicrograph illustrating lymphocytes and prominent eosinophilic background; Stain: hematoxylin and eosin (HE); magnification: 40x. (D) Immunohistochemistry
photomicrograph showing numerous small-caliber vessels positive for CD34; magnification: 10x.

ging follow-up, and the monitoring resulted in no changes during
2 years.

ALHE is an unusual lesion that mainly occurs between the
third and fifth decades of life and appears to have a predilection
for women.! It mostly affect the subcutaneous tissue, however,
cases of the involvement of other organs, like lung, are extremely
rare.>* In 2005, Moran and Suster described the first two cases
of ALHE located in the lung of a 60-years-old man with a history
of cough and dyspnea and a woman with 27-years-old with cli-
nical history of asthma.? The two cases only presented a single
pulmonary lesion, with 20 and 30 mm, respectively, very different
from the TC findings of our patient, Moreover, Dulohery et al. have
published a study about the lung involvement in hypereosinop-
hilic syndromes that included the case of a 32-years-old woman
with a history of cough and rash presented, similar to our case,
numerous bilateral nodules, and the diagnosis of ALHE was achie-
ved after a surgical biopsy.* In this case-study, the patient was
treated initially with prednisone followed by interferon-a2b, with
symptomatic and radiologic improvement, however details like
dose or time of treatment were undisclosed. Contrary to this case,
our patient did not have peripheral eosinophilia. To the best of
our knowledge, this are the only three published cases describing
the pulmonary involvement by ALHE. Overall, all the published
cases presented very different clinical, laboratory and radiologic
findings, highlighting that much remain unknown regarding this
entity.

Pathological features is a key tool for the diagnosis of ALHE.
Histopathology features include prominent proliferation of small,
capillary-sized vessels with immature appearance, lined by plump,
epithelioid endothelial cells. An inflammatory background rich in
eosinophils and lymphocytes is present in the overwhelming majo-
rity of cases and, frequently, as in our case, a prominent lymphoid
reaction with follicle formation is present. Immunohistochemical
studies for CD31 and VIIIrAg stained the epithelioid endothelial

cells. Immunoreactivity for CD34 is also present, though often
to a lesser degree.! ALHE must be distinguish from epithelioid
hemangioendothelioma. The latter, is a rare vascular tumor of
intermediate behavior, but potentially malignant, also with pre-
dilection for middle-aged women and similarly to ALHE, it is
radiologically characterized by the presence of multiple, bilate-
ral, perivascular nodules with well-defined or blurred margins.>
Histologically, epithelioid hemangioendothelioma is characteri-
zed by the presence of vacuolated endothelial cells growing
singly or in linear streaks or cords, separated by a myxohya-
line stroma, and lack of lymphoid or eosinophilic inflammatory
infiltration.?

Due to the scarcity of published cases, no ideal treatment
is defined. We decided to keep only clinical and imaging
follow-up.

Herein, we have described one rare case study of pulmonary
involvement by ALHE, a diagnosis that must be added to the
large list of differential diagnoses of multiple lung nodules, also
extending the spectrum of vascular and lymphoid lesions that can
occur within the lung.
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Valoracién de la sedacion con midazolam en las )

punciones pulmonares periféricas dirigidas por
ecografia toracica

Assessment of Midazolam Sedation in Ultrasound-Guided
Percutaneous Biopsy of Peripheral Lung Lesions

Estimado Director:

La ecografia toracica (ET) es una herramienta complementa-
ria en neumologia que tiene muchas utilidades en pacientes con
patologia del parénquima pulmonar periférico y pleural. Una de
las utilidades que tiene la ET es la biopsia de lesiones pulmona-
res periféricas (LPP) guiada por ET, para el diagndstico de lesiones
sospechosas de cancer de pulmén’—>,

En el transcurso de los afios, se ha observado la importancia
de la sedacién consciente del paciente en las técnicas interven-
cionistas en neumologia. El midazolam es la benzodiacepina mas
utilizada para la sedacién, por sus propiedades sedantes, ansioliti-
cas, amnésicas y relajantes musculares. Los trabajos sobre el grado
de sedacién en la biopsia de LPP guiada por ET no estan descritos
en la bibliografia actual y tampoco el grado de satisfaccién de los
pacientes con o sin midazolam.

Presentamos nuestra experiencia en 2 grupos de pacientes,
grupo Ay grupo B, tratados sin y con midazolam respectivamente,
durante la biopsia de LPP guiada por ET.

Consistié en un estudio de casos y controles, observacional
y ambispectivo. El grupo control (A) sin sedacién se recogié de
manera retrospectiva y los casos, grupo B, con sedacion, se reco-
gieron de manera prospectiva.

A los pacientes controles se les revis6 retrospectivamente,
ademas de la encuesta de satisfaccion, las constantes vitales, com-
plicacionesy el diagnéstico. Y alos casos, la encuesta de satisfacciéon
se realiz6 de manera prospectiva, al igual que el resto de las varia-
bles. La encuesta de satisfaccion estuvo basada en publicaciones
previas, relacionadas con la satisfaccién del paciente en las técnicas
endoscopicas respiratorias®19.

El célculo del tamafio muestral necesario para el grupo B se rea-
liz6 con la puntuacién obtenida del cuestionario de satisfaccién del
grupo control histérico.

Se incluyé a un total de 39 pacientes sin contraindicaciones
para la biopsia de la LPP ni para la sedacién. Fueron valorados
previamente por la enfermera y el neumélogo con experiencia
en neumologia intervencionista. Se consideré a pacientes que
presentasen LPP, en contacto con la pared tordcica visualizadas pre-
viamente por tomografia computarizada de térax sospechosas de
cancer de pulmén, se encuentren en cualquier estadio de su evolu-
cién y con un area de contacto de la lesién pulmonar con la pared
toracica, mayor o igual a 2 cm.

Los pacientes debian de cumplir los criterios de inclusion y
ninguno de exclusién (menores de 18 afios, alteraciones de la coa-
gulacién, hepatica o renal, cardiopatia isquémica inestable, EPOC
con FEV1 <30%, clasificacién de su estado fisico segtin la American
Society of Anesthesiologist mayor de 111 0 inestabilidad hemodina-

mica). Tanto en las punciones de aguja fina como en las biopsias
se realiz6 un minimo de 2 y un maximo de 3 veces. El cuestiona-
rio entregado al paciente constaba de 12 preguntas de las cuales
10 eran con respuestas multiples de tipo Likert (Mucho, Bastante,
Algo, Poco, Muy poco). Las otras 2 preguntas restantes tenian res-
puestas con diferentes posibilidades. El cuestionario entregado al
neumoOlogo intervencionista consté de 3 preguntas, 2 de ellas con
respuesta multiple enumeradas 0=Nula, 1=Pocay 2=Mucho y la
tercera con respuestas alternativas.

El grupo B recibié midazolam diluido a un 1 mg/ml, adminis-
trando dosis de 1 mg antes o durante el proceso en intervalos de
3 minsiel paciente lo requiriese, hasta un maximo de 5 mg. Aambos
grupos se les aplicé anestesia local con lidocaina al 2%, a nivel de
la subepidermis y pleura parietal. Ning(in paciente de los 2 grupos
utilizé ansioliticos orales previo al procedimiento.

El nimero de pacientes del grupo A fue de 19 y del grupo B, 20.

Las variables demograficas no mostraron diferencias estadisti-
camente significativas entre los valores basales de ambos grupos,
a excepcion de la edad. Tampoco se observaron diferencias en las
constantes vitales y nimero de biopsias. Con respecto a la duracién
del procedimiento, si fue menor en el grupo de sedacién pero sin
diferencias significativas (tabla 1).

Para la valoracién de la percepcion del paciente sobre la explo-
racién se observa la puntuacién a cada pregunta con respuesta tipo
Likert. Las puntuaciones de cada pregunta muestran que la sensa-
cién de incomodidad durante la biopsia es mayor en el grupo A. Los
pacientes tratados previamente con midazolam tendrian menos
nerviosismo si tuvieran que repetirse el procedimiento. La percep-
cién del dolor, recuerdo durante la biopsia y la percepcién de un
procedimiento largo, fue mayor en el grupo no tratado con mida-
zolam. Con respecto al trato, confianza y seguridad transmitido al
paciente, no existieron diferencias.

A las preguntas a los pacientes con respuesta sin escala tipo
Likert, el peor momento del grupo A fue el de la anestesia, y del
grupo B, la entrada en la sala donde se realizaria la biopsia. El grupo
A probablemente si se repetiria la biopsia y el grupo B sila repetiria.

En el cuestionario realizado al neumologo intervencionista rela-
cionado con la prueba no se manifestaron diferencias entre los
grupos (tabla 1).

Después del procedimiento, los miembros de los 2 grupos
permanecian 2h en sala de recuperacién, no siendo necesario
ingresos hospitalarios. No existieron complicaciones en ninguno
de los 2 grupos y se obtuvo el diagndstico final en todos los
participantes!!-14,

Concluimos que este modelo de sedacién con midazolam podria
ser necesario para pacientes que se van a someter a esta técnica
complementaria, dado los beneficios que aporta este firmaco junto
con ausencia de efectos secundarios y complicaciones, no influ-
yendo en la realizacién de la técnica por el neumélogo.

Una de las limitaciones que presenta el trabajo es el pequefio
tamafio muestral y que un grupo de pacientes se analizé6 de manera
retrospectiva. Pero es el primer estudio publicado donde se valorala
opinién del paciente y el médico, cony sin el efecto del midazolam,
en este tipo de técnicas en neumologia intervencionista.
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