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Signo o Patologia

Causas

Hallazgos radiolégicos

Hallazgos

Imagenes

Broncograma aérea

- Consolidacion
pulmonar

- Edema pulmonar
-Atelectasia no
obstructiva

- Enfermedad
pulmonar

Intersticial grave
-Adenocarcinoma
-Linfoma pulmonar

- Infarto pulmonar

- Hemorragia
pulmonar

- Caducidad normal

(R) / ultrasonido (U) tomograficos (T)

R:

-Nitidez del aire dentro de las
vias aéreas de conduccion,
rodeado de un espacio
ocupado por liquido

-Bronquios ramificados
lucidos

-Condensacion alveolar
opaca

-Vias aéreas visibles en
zonas de consolidacion

- Diferenciacion entre
lesiones solidas o de
liquido

rafia/ Ultrasonido




-Signo de

-Neumonias -La expansion del térax en la | broncograma

-Infarto de pulmoén parte afectada se encuentra | géreo

-Carcinomas reducida almomentodela | _Areas de mayor

-Fibrosis  pulmonar  '"sSpiracion. densidad
Consolidacion avanzada -Consolidacion lobar -Borramiento de

-Masas, quistes, -Colapso pulmonar lobar vasos

abscesos sanguineos y

bronquios




-Neumonias

-Panel de abeja

-Engrosamiento

intersticiales -Llenado alveolar tipo septal
idiopaticas nodular o mixto -Opacidades
-Sindromes de -Aumento de la trama reticulares
hemorragia alveolar reticular -Panalizacion
-Sindromes -Opacidades nodulares -Bronquioectasias
aspirativos
Enfermedad -Proteinosis alveolar
intersticial pulmonar
-Sarcoidosis
-Enfermedades
relacionadas con
procesos malignos
pulmonares
-Destruccion del | -Parenquima pulmonar  -Bronquioectasias
parénquima hiperinsuflado -Bullas
pulmonar -Aplanamiento -Enfisema
-Enfermedad diafragmatico
Disminuciéon de la | pulmonar quistica -Hiperclaridad
densidad pulmonar | -Disminucion del -Bordes irregulares

flujo sanguineo




Atelectasias

Lesiones

obstructivas de
via aérea principal

(central):

Tumorales
-Carcinoma
broncogénico
-Metastasis
-Linfoma
Inflamatorias
-Tuberculosis
-Sarcoidosis

Directos:

-Opacidad pulmonar de
la region atelectasiada
-Desplazamiento  de
cisuras.

Indirectos:

-Desplazamiento
mediastinico ipsilateral
-Elevacion
diafragmatica
-Desplazamiento  del
hilio

-Aproximacion de
costillas
-Hiperinsuflacion
compensadora de

I6bulos adyacentes

-Incurvacién de los
vasos y bronquios
-Angulo agudo con la
pleura
-Desplazamiento del
bronquio fuente
derecho
-Engrosamiento
pleural




Derrame pleural

-Insuficiencia
cardiaca congestiva
-Pericarditis
-Hipertension
venosa

-Linfoma
-Neoplasias
-Traumatismo
toracico o abdominal

R:

-Borramiento de senos
costofrénicos

-Signo del menisco

-Desplazamiento del
corazon, traquea,
mediastino

-Aumento de espacios
intercostales

u:

Presencia de liquido
anecoico

-Liquido loculado

- Linea pleural desplazada
- Signo de pulmoén flotante
- Signo de pulmdn
comprimido

- Desplazamiento  del
diafragma

-Signo de
tabicamiento o)
loculacion.

-Colecciéon de liquido
en el espacio pleural
-Engrosamiento
pelural




Neumotorax

-EPOC
-Bronquioectasias
-Neumonias
-Fibrosis pulmonar
-Sarcoidosis
-Artritis reumatoide
-Endometriosis
toracica

-Imagen radiolucida
desprovista de vasos
sanguineos Yy localizada.
Principalmente en zona
apical

-Retraccion del pulmoén
-Descenso o inversion del
diafragma en el lado
afectado

DERRAME PLEURAL

-lmagen  hipodensa
totalmente
desprovista de vasos
sanguineos
-Retraccion pulmonar
hacia el hilio

.




Neumotodrax a
tension

-Ventilacion
mecanica
-Neumotdrax simple
con lesion pulmonar
que no logra sellar
un traumatismo
toracico penetrante
o cerrado o
canulacién venosa
central fallida.

-Colapso completo del
pulmon

-Depresién del diafragma
-Desplazamiento del
mediastino y la traquea
hacia el térax contra
lateral

-Gran cantidad de
aire en el espacio
pleural

- Colapso pulmonar
- Desplazamiento del
mediastino




Hidroneumotoérax

-Fistula
broncopleural
-Formacion
bacteriana
-Ruptura de
parénquima
pulmonar periférica
-Traumatismo

-Ausencia de estructuras
pulmonares en el espacio
pleural

- Desplazamiento del
mediastino o diafragma

- Colapso pulmonar

- Costillas separadas

- Desplazamiento de
estrucuturas

- Signo de borde
visceral (linea clara)
- Colapso pulmonar
- Area de baja
densidad

por aire (Areas de
baja densidad cerca
del espacio pleural)







