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PATRONES RADIOLOGICOS




Patron consolidacion o alveolar

o OCUPACION DE LOS
ALVEOLOS POR SANGRE, PUS,
SEROSIDAD O AGUA.

~_ _°

. Lobar . PRESENCIA DE BRONCOGRAMA AEREC

. Difuso
- Multifocal

- Trayectos bronquiales
aireados en una

.opacidad pulmonar.

Neumonia bilateral.
Contusion pulmonar.
. Etc.




Patron intersticial

. ES UNA AFECTACION DEL
INTERSTICIO PULMONAR

PUNTEADO INTERSTICIAL PATRON MICRONODULAR PATRON RETICULAR LINEAS DE KERLEY NODULOS SOLITARIOS
DIFUSO O MICRONODULILLAR:

« Micronédulos muy finos . Noédulos pequernos de 2- . Imagenes lineales, + Nodulos muy grandes, - Largas y finas
hacen 3 mm bien delimitados y poliédricas generalmente unicos. especialmente en
no hacen coalescencia. generalmente campos medios(lineas
. Frecuentes. irregulares. . Pueden ser varios, con A) o cortas y gruesas
aspecto redondeado vy especialmente en bases

. Cuando son regulares muy bien delimitados. (lineas B).

- Neumonias intersticiales en forma de hexagonos

- Neumoconiosis. se le denomina patrén - Se deben a acumulacién

. Sarcoidosis. en panal de miel de liquido

. Tb miliar.




Atelectasias

_— AFECCION PULMONAR QUE SE
SRR \_/o PRODUCE CUANDO UNA PARTE O
TODO EL PULMON SE COLAPSA.

CAUSAS
HALLAZGOS RX ?

'ﬁ - Tapones mucosos. Reabsorcion .V
Relajamiento

2 bordes bien
« Traumatismos con
contusion bronquial. Por taponamiento
ama 6'?
: Neumotorax
. Cancer broncopulmonar. L E e T ’
derrame pleural o
de . Tumores benignos. ™ Y
b o T redondas
« Intubacion traqueal.




TIPOS

reticulonod
ular

Trama broncovascular
o1_)sustituida por imagenes

lineales no septales, formando
una red y nodulillos.

« Son pequenos grupos de
células en los pulmones

« La mayoria de los nodulos
pulmonares son tejido
cicatricial de infecciones
pulmonares pasadas.

PRESENCIA DE NODULOS BIEN
oDELIMITADOS (<3 CM) O MASAS (>3
CM) EN EL PARENQUIMA PULMONAR.

Patron nodular

CAUSAS

Inflamatorias

Neoplasicas

Infecciosas o Sarcoidosis.

« Neumonitis por

Cancer de pulmon. _ o
hipersensibilidad.

Tuberculosis. Metastasis.
Histoplasmosis.
Neumonia fungica.




Patrones pleurales

CAUSAS

COLECCION DE LIiQUIDO DENTRO DEL
ESPACIO PLEURAL.

Derrame
pleural Neumotorax

Engrosamiento pleural

Presencia de liquido, de

diverso origen y Entrada de aire en la Debido a procesos fibroticos o
naturaleza, en la cavidad pleural, tumorales.
cavidad pleural. convirtiendo la cavidad

virtual en real.

Imagenes gruesas,

hiperinsuflacion irregulares localizadas

Borramien . _
localizada en pared toracica o en
Causas vertices
r—j Causas
Unilateral: Trauma
raumatismos
Neumonia . .
’ . Fibrosis.
Cancer bp

. Tumores



Patrones radiolucidos

TIPOS

CAPACIDAD DE CIERTOS TEJIDOS DE

PERMITIR EL PASO DE LOS RAYOS X,

LO QUE HACE QUE APAREZCAN
OSCUROS EN LA IMAGEN.

Bula Pulmonar
Cavitacion
(Caverna)

Quiste

« Lesion aérea mayor
a 1cm, con pared -« Area radiolucida Lesion redondeada

muy delgada dentro de una con pared fina
(<1 mm). consolidacion, masa (<3mm) y bordes
0 nodulo. bien definidos, que
« AsQCi enfisema puede contener
« Pared gruesa aire o liquido.

(>3mm) e irregular;
comun en
tuberculosis u otras
infecciones.




