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SINDROMES PLEUROPULMONARES, SEMIOLOGIA Y DATOS
RADIOLOGICOS (RAYOS X)

Sindromes AGUDOS

Frontal (PA)

ABSCESO PULMONAR INFARTO PULMONAR NEUMONIA

Sindromes CRONICOS

Micosis Tuberculosis

pulmonar pulmonar

Cancer de Neumoconiosis

pulmén




Frontal (PA)

Lateral

Sindromes agudos

ABSCESO PULMONAR

El absceso pulmonar es una infeccion necrosante del pulmén
caracterizada por una lesion cavitaria repleta de pus. Normalmente es
causado por la aspiracién de secreciones bucales en pacientes que
tienen alteraciones de la conciencia. Los sintomas son tos persistente,
fiebre, sudores y pérdida de peso. El diagnéstico se basa sobre todo en
la radiografia de térax. El tratamiento suele realizarse con clindamicina o
una combinacion de beta-lactamicos/inhibidores de la beta-lactamasa.
Etiologia: La mayoria de los abscesos pulmonares aparecen después
de la aspiracion de secreciones bucales en pacientes con gingivitis 0
mala higiene bucal. En general, los pacientes tienen alteraciones de la
conciencia como consecuencia de la intoxicacion por alcohol, drogas
ilegales, anestesia, sedantes u opidceos. También estan en riesgo los
pacientes de edad avanzada y aquellos que no pueden manejar sus
secreciones bucales, a menudo debido a una enfermedad neuroldgica.
Los patégenos mas comunes de los abscesos pulmonares debidos a la
aspiracion son las bacterias anaerobias, pero cerca de la mitad de los
casos implica a microorganismos aerobios y anaerobios

INFARTO PULMONAR

El infarto pulmonar es una lesién isquémica del parénquima que
acontece en el contexto de un tromboembolismo pulmonar cuando la
obstruccion arterial priva de perfusion a dicha zona y la circulacion
bronquial adyacente no aporta el flujo necesario. Aparece
aproximadamente en un 40% de los tromboembolismos pulmonares.
Como médicos de Urgencias podriamos diagnosticar el infarto pulmonar
a pie de cama del paciente de forma rapida, sencilla, inocua y eficiente
con la disponibilidad de ecégrafos en nuestras urgencias y centros de
salud.
' Fisiopatologia. Una vez que se produce la trombosis venosa profunda,
los coagulos pueden desplazarse y viajar a través del sistema venoso y
de las cavidades derechas del corazén hasta alojarse en las arterias
pulmonares, donde ocluyen parcial o completamente uno o mas vasos
sanguineos.

NEUMONIA

La neumonia es un proceso relativamente frecuente en la infancia,
consistente en inflamacion del parénquima pulmonar. La infeccién es,
con mucho, la causa més frecuente. Definimos la neumonia como: la

~ presencia de fiebre y/o sintomas respiratorios de presentacion aguda

junto con la evidencia de infiltrado parenquimatoso pulmonar en la
radiografia de térax. La mayoria se adquieren en la comunidad, fuera del
{ hospital, y habitualmente podran ser también diagnosticadas, tratadas y
controladas en el ambito de la Atencion Primaria.

La aparicidn de las imagenes radiol6gicas suele retrasarse respecto al
inicio de la clinica, al menos en nifios mayores, en quienes hay datos

clinicos sugestivos, si se exploran adecuadamente, antes de
evidenciarse la condensacion radiol6gica. Por el contrario, en lactantes y
nifios pequefios, a menudo, los signos clinicos de afectacion pulmonar
son, al principio, escasos e inespecificos y muchas veces sera la
radiologia la que permitira el diagndstico.



Micosis pulmonar

Las enfermedades pulmonares producidas por la accion

de los hongos se deben basicamente a dos mecanismos: el
infeccioso y el inmunoalérgico. Las infecciones micéticas
pulmonares constituyen una patologia de gran interés, tanto
por el aumento de su frecuencia como por los problemas
gue plantea su diagndstico y tratamiento.

Las micosis pulmonares (MP) son infecciones sistémicas
gue afectan tanto al parénquima pulmonar como a los bronquios y que
en algunos casos pueden ser punto de partida de
diseminaciones a distancia

Tuberculosis pulmonar

Es una infeccion bacteriana contagiosa que compromete los pulmones
y que se puede propagarse a otros 6rganos. La radiografia de
torax es el primer método de aproximacion diagnéstica y si es normal
tiene un alto valor predictivo negativo cuando se sospecha TBC
pulmonar activa, siendo la frecuencia de falsos negativos de
aproximadamente 1%. Las manifestaciones radiolégicas de la TBC son
variadas e inespecificas. Distintos patrones radiograficos deben
hacernos sospecharla, lo que en un determinado contexto clinico nos
confirmara el diagndstico. Con el incremento del nUmero de pacientes
seropositivos para VIH e inmigrantes, la frecuencia de este cuadro en
nuestro medio se ha incrementado

Céncer de pulmon

El carcinoma pulmonar es la causa principal de muerte relacionada con
el cancer en todo el mundo. Alrededor del 85% de los casos esta
relacionado con el habito de fumar. Los sintomas pueden incluir tos,
malestar o dolor en el térax, pérdida de peso y, con menor frecuencia,
hemoptisis; sin embargo, muchos pacientes se presentan con
enfermedad metastasica con o sin ningun sintoma clinico. El
diagnostico se hace en general por radiografia de térax o exploracion
por TC y se confirma por biopsia. El riesgo de cancer de pulmén
aumenta con la exposicion combinada a toxinas y tabaquismo. Otros
factores de riesgo posibles o confirmados incluyen la contaminacioén del
aire, fumar marihuana, la exposicion activa y pasiva al humo del
cigarrillo y la exposicion a agentes carcindgenos (p. €j., el amianto, la
radiacion, el radon, el arsénico, los cromatos, el niquel, los éteres del
clorometilo, los hidrocarburos aromaticos policiclicos, el gas mostaza,
las emisiones de horno de coque, las cocinas primitivas, la calefaccion
en chozas o cabafias). La inflamacion crénica aumenta el riesgo de
muchos canceres, incluido el cancer de pulmon. Por ejemplo, la
enfermedad pulmonar obstructiva crénica, la deficiencia de alfa-1
antitripsina y la fibrosis pulmonar aumentan la susceptibilidad al cancer
de pulmén. Las personas cuyos pulmones presentan cicatrices por
otras enfermedades pulmonares (p. €j., tuberculosis) corren un riesgo

potencialmente mayor de cancer de pulmén.



Neumoconiosis

Es causada por la inhalacion de polvo de carbon. El depésito de polvo
produce macréfagos cargados de polvo alrededor de bronquiolos
(maculas de carbon), en ocasiones causan enfisema bronquiolar focal.
La neumoconiosis de los trabajadores del carbén en general no causa
sintomas, pero puede progresar a fibrosis masiva progresiva con
reduccién de la funcién pulmonar. El diagnéstico se basa en los
antecedentes y los hallazgos en la radiografia de térax. En general, el
tratamiento es sintomatico.

Fisiopatologia: Los macrofagos alveolares fagocitan el polvo, liberan
citocinas que estimulan la inflamacion y lo acumulan en el intersticio
pulmonar alrededor de los bronquiolos y los alvéolos (méaculas de
carbdén). Los nodulos de carbén se forman cuando se acumula colageno
y el enfisema focal aparece cuando las paredes del bronquiolo se
debilitan y se dilatan. Puede haber fibrosis, pero suele limitarse a las
areas adyacentes a las méaculas de carbon. La distorsion de la
arquitectura pulmonar, la obstruccién al flujo de aire y el deterioro
funcional suelen ser leves, pero en algunos pacientes pueden ser muy
destructivos.
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https://www.msdmanuals.com/es-mx/professional/trastornos-pulmonares/absceso-
pulmonar/absceso-
pulmonar#:~:text=El%20absces0%20pulmonar%20es%20una,sudores%20y%20p%C3%A9rdid
a%20de%20peso.

https://www.msdmanuals.com/es-mx/professional/trastornos-pulmonares/tumores-de-los-
pulmones/carcinoma-pulmonar



