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Broncoirama Aéreo

Radiografia Tomografia

. . , * Consolidacién pulmonar.
* Sevisualigan las vias

Bronquios se hacen visibles ; * €dema pulmonar.
. . aéveas en onas de .
* Bronquios yamificados de M * ttemorvagia pulmonar.
. .. consolidacion.
baja atrenvacion — icidos . . * Infarto pulmonar.
i ¢ ttay una diferenciacion )
e Alueolos congolidados de . . ¢ Adenocarcinoma.
., entve lesiones sélidas o )
aWra atrenvacibn — Densos .. ¢ Linfoma pulmonay.
liquidas.

¢ Adelectasia no obshuchiva.

Consolidacion

Radiografia Tomografia

o Aumento de \a dengidad

del parenquima * Neumohia PR
* Broncogyama aeyeo pulmonay * Adenocarcinoma
¢ Consolidacion lobular * Signo de byoncograma * Linfoma '
especifica. aéyeo * Malighidad '
* Colapso pulmonay lobay * Signo de byoncograma * &strenosis bronquial i
Signo de a silveta vascvlar ttemoyyagia pulmonay

opacificacion del espacio

aéyeo

extension lobar o
segmentaria
Abcesos

NecYosis

edema pu\mona\r

secundayio a insuficiencia

cardiaca




Enfermedad intersticial

+ iorosis pulmonar Radlografla Tomografia

* Infityado intrersticial * Engrosamiento del h
f ) 9 8 * €dema agudo de pulmén
* ‘Patvones reticulares byoncovascular .
. . o Tuberculosis
* Opacidades con un * Engrosamiento del .
. . . . ¢ Savcoidosis
aumento difuso de 1z Yabique inteviobulillar v it
i . * Vasculitis
dengidad pu\monar ¢ Micyonodulos . .
. . ¢ Linfangitis
* Patyones en panal de * Bronquiectasias -
* Micosis
abeja. * Consolidacion del espacio . ..
: .. , * Neumohias Viicag
* Presencia de liquido en las aévyeo .
. o * Linfoma
cisuyas e Panalizacion o L
. R * Desvegulacion inmunitaria
+ Delimitacion de espacios * Nodulos . :
. . * TFibyosis pulmonayr
redondeados o ifYegulares centrolobulillares

idiopor\-ica

Disminucion de la densidad ulmonar

+ enfisema bulboso enf + enfermedad pulmonar Radi ogra fia Tomog I’afl d
* eEnfisema
* Quistes elongados con una aronauiechasias quistica
. n 1ectasgl
pavred fina T P ¢ Destruccion del
. 1733 .
* Neumotorax . parenguima pulmonay
. . * Quistes subplevrales
* tiperclaridad . ., . * Abceso pulmonay
. * Dilatacion bronquial y . .
parenguimatosa Weolar * Neumonia hecrotizante
sacos alveolares
+ Hovizomalizacion de \as i o + ullas enfisematosas
) , * Quistes de panalizacion . o
costillas o un Hérax en » Quisfe hidatidico

* Neumatoceles
forma de quilla * Carcinoma byonquial



Atelectasia

Radiografia Tomografia

* Desplagamiento de cisuras + Obstruccidn de \a mucosa
intevlobulilares « Anomalia diafragmatica : P v R
* Desviacion de la tyaquea \ o * Neumotorax 1 -
.. . * Disminucion del volumen . 3 .
el Med-laS'hV\O hacia el \ado ¢ Neumohia y\egro —hsna—\—e / : ,
pulmonay \ \ Piga
afectado. . 3 * Derrame plevral -
* Opacidad homogénea . _ )
* Colapso pulmonar . - * Tumores bronquiales
, * Signo de cuna ] )
* Brohcogyama aeveo . . * Tibyosis
e . * Signo de sierya L i
* Opacificacion pulmonar ¢ Cicatvizal a Avavés de \a

» ovyanuloma desplazable comprension del

* €levacion del diafragma

Derrame pleural
Cmm mmrommr

parengquima

Radiografia Tomografia
3 ¢ Insuficiencia cardiaca
* Linea plevral . .
¢ QiYyosis
. . . . desplazada . .
* Opacidad. en el * Signo tabicamiento . .. * Carcinoma byonquial
i . . ‘Presencia de liquido ,
angulo costofrenico * engrosamiento de . Neumonia
) anecoico .
o Adlelectasia 12 plevra . Tubevculosis
. . Desplazamiento del )
* Bovyamiento de la * Compresion en . Linfoma
. . diafragma .
silveta cardiaca! eshructuras . $x nefrotico
r v : Signo de pulmén Neoolasi
Yagmatica vlmonares eoplasia
4979 P flotante o P -
L. Sx de \a una
compyimido

amaxilla




Neumotorax

Radiografia Tomograﬂ’a

* Bovde plevral visceral que * Signo del borde visceral ¢ Asma 4 —

es visible en foyma de una * Diafragma desplazado * Perforacién endoscopia de!

\inea blanca opaca ¢ Pulmén colapsado esétago

demasiado delgada * Aire libre en espacio » tomocistinuria
* Se observa un pulmén plevral * Sindyome de marfan

colapsado * Desplazamiento + tistiocitosis de \as células Lo PR, SN
* ttay un espacio periférico mediastinico de Langerhans

Neumotorax a tension

Radlograﬂa Tomografia

Aumento de los espacios
* TFibyosis mediastinica
Intercostales Ipsilaterales

) ¢ Colapso pulmonayr * Ventilacion mecanica
* Depresion del Desol iento L
. . ° asaMIG * BIOPSIAS
hemidiafragma SP - P
., mediastinico ¢ Asma
* Posicidn traqueal . .
. e Acumvulacidn de aire en e\ s EPOG
desviada . . ..
espacio plevral * Traumatismos tovacicos

* ‘Percusion hipersonancia

. . o gsclevosis tuberculosa
* Digtengion d.e\.,ugu\ar



Hidroneumotorax

Colpaso pulmonay

Nivel hidyozereo
Desplazamiento del
mediastino o diafragma
Hidvoneumotorax
Ausencia de estructuras
pulmonares en el espacio
plevral

Nivel hidyoaéreo
Devyame plevval
Colpaso pulmonayr
Signo de borde visceral
Avea de baja densidad
por aive
Desplazamiento de
estructuras

Cancey de pulmon
Trauma Yovacico
Tovacocentesis

Fistula broncoplevral
Fistula esofagopleuvyal
Yatvogenica
Infecciones pulmonares

Radiografia

" -- hﬁ,
i

Tomografia




