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➢Femenino                 59 años

➢APP: tabaquista, TVP anticoagulada.

➢Comienza con dolor torácico, lateral derecho. 

➢Refiere caída de escalera de 2 semanas de evolución.

➢Al ingreso se constata tos, refiere de inicio 
concordante a la caída. 

PRESENTACION DE CASO

Rx de Torax
Patrón miliar con micro nódulos en ambos 
campos pulmonares



Múltiples imágenes nodulillares 
calcificadas que comprometen de 

vértice a base ambos campos 
pulmonares.

Trazo de fractura de 2°, 3° y 4° arcos 
costales anterolaterales derechos.

TC DE TORAX.



NEUMONIA VARICELOSA

Es la complicación más grave de la infección 
diseminada por el virus de la varicela zoster con 

tasas de mortalidad del 9 al 50%.

Rara vez se da en sujetos previamente sanos, 
siendo frecuente en pacientes con sistemas 
inmunitarios comprometidos, fumadores o 
embarazadas. Dichos factores no estaban 

presentes en nuestro paciente, la cual refirió que 
había tenido síntomas compatibles con varicela 

únicamente en su infancia. 



Se presenta en Rx de tórax como 
múltiples nódulos mal definidos que 
pueden ser confluentes y fugaces. Las 
lesiones pueden calcificarse y persistir 
como calcificaciones densas, bien 
definidas, dispersas al azar, de 2-3 mm.

En TAC: infiltrado intersticial  típicamente 
nodular y difuso, como nuestro paciente, 
también puede manifestarse como 
nódulos con un halo en vidrio esmerilado, 
opacidad en parches en vidrio esmerilado 
y coalescencia de nódulos.

HALLAZGOS 
POR 

IMAGENES
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CONCLUSION
La neumonía por varicela es la complicación más frecuente y grave de la infección 

por el virus varicela zoster en adultos. 

Es característica la discordancia clínico-radiológica, por lo que se debe realizar 

radiografía de tórax a todo adulto con varicela, con o sin clínica respiratoria.

Si bien, se asocia frecuentemente a pacientes con inmunidad comprometida, 

también debemos pensar en esta entidad en pacientes previamente sanos como en 

nuestro caso.


