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Introducción:

• El enfisema lobar congénito es una malformación 
pulmonar

• Es una patología poco frecuente, con mayor 
incidencia en varones, que se presenta 
típicamente con dificultad respiratoria dentro en 
los primeros meses de vida. 



Objetivos :

Realizar una revisión bibliográfica y actualización de 
Enfisema lobar congénito



Revisión del tema

• En el enfisema lobar congénito (ELC) no hay 
destrucción del parénquima sino atrapamiento 
aéreo debido a un mecanismo valvular producido 
por obstrucción parcial del bronquio



• Los mecanismos pueden ser de origen extrínseco 
(alteraciones cardiacas, vasculares, adenopatías, 
etc) o intrínseco (alteración de la pared 
cartilaginosa bronquial por pliegues del epitelio, 
obstrucción del lumen, tapones mucoso)

• Los lóbulos afectados más frecuentemente son el 
lóbulo superior izquierdo y el lóbulo medio y 
superior derecho con menor frecuencia  



Métodos diagnósticos 

• Rx de torax: 

�En el período neonatal inmediato veremos al 
lóbulo afectado radiopaco y homogéneo o puede 
mostrar un patrón reticular difuso





�En radiografías realizadas días posteriores veremos 
un área de hiperclaridad que produce efecto de 
masa, con desplazamiento de mediastino y 
depresión hemidiafragmática





�Tc de torax : confirmación diagnostica, veremos el 
área de hipodencidad que produce efecto de 
masa con desplazamiento del mediastino, dichas 
características vistas con mayor detalles. 
Agregando la atenuación de las estructuras 
vasculares en el lóbulo afectado y también puede 
mostrar atelectasia compresiva de lóbulos vecinos  





�Durante el embarazo puede ser diagnosticado con 
ecografía  y en estos casos muchos autores 
plantean el uso de RM que identifica con más 
precisión las estructuras anatómicas afectadas y 
evalúa la coexistencia de otras anomalías 
congénitas asociadas



Conclusión
• El enfisema lobar congénito es una malformación 

pulmonar poco frecuente, mas frecuente en varones 
cuya clínica se caracteriza por dificultad respiratoria 
en los primeros meses de vida

• Causada por atrapamiento aéreo debido a un 
mecanismo valvular 

• Su diagnostico prenatal puede ser hecho a través de 
la ecografía y RM, pero habitualmente se realiza en  
Rx de tórax en los primeros meses de vida y su 
confirmación por Tc
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