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PACIENTE
1 .

NT /PAEG.
A las 12 hs

de vida, distrés respiratorio con requerimiento

de ARM.

Tomografo multislice de 320
detectores:
Se realiza una adquisicion
volumétrica axial del térax
en cada decubito lateral.

Patron de crazy paving,
que se mantiene en ambos
tiempos respiratorios
(circulo azul) y un drea
que parece normal, que
mantiene las mismas

caracteristicas en el

tiempo espiratorio, pulmén
que no colapsa (circulo
violeta). Pequenas
imagenes quisticas
(circulo verde)




8 meses, NT /BPEG. Mal progreso de peso

Distrés respiratorio con requerimiento de ARM, asociado a

neumomediastino.

Antecedente familiar: Madre oxigenodependiente durante la ninez.

Tomodgrafo multislice de 320
detectores:
Se realiza una adquisicion
volumétrica axial del térax
en cada decubito lateral.

Extensas opacidades en
vidrio esmerilado (circulo
azul) y dareas que
aparentan ser normales,

que mantienen las mismas
caracteristicas en el
tiempo espiratorio, pulmén
que no colapsa (circulo
violeta)
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el intersticio, las vias respiratorias,

poco comunes en menores de 2 afos. los espacios aéreos y la
vascularizacion.

INICIALMENTE SE DEBE EXCLUIR: Fibrosis quistica, cardiopatia congénita, infeccidn, aspiracién, disquinesia ciliar

SE CONSIDERA COMO UN SINDROME CHILD SI CUMPLE 3 DE LOS SIGUIENTES 4 CRITERIOS:

1) Sintomas respiratorios
2) Signos respiratorios
3) Hipoxemia

4) Alteraciones difusas en radiografia simple o TC.

1. Trastornos difusos del desarrollo

. El sistema de clasn.‘/c.(iaCIon ChILD fue : 2 Anomalias del crecimiento

. basado en una revision retrospectiva

: de 186 biopsias de pulmén asociadas - 3. Trastornos de disfuncién del surfactante y anormalidades
. a imagenes radiologicas, realizadas - |:>

. en nifios menores de 2 afios en : relacionadas

. Instituciones pediatricas en EE.UU.
. Contempla cuatro grupos principales:

4. Condiciones especificas de etiologia desconocida o mal

entendida




La TCAR es el método por imagenes de eleccion, tiene alta

sensibilidad para caracterizar las lesiones del parénguima

oulmonar y brinda la localizacion precisa para programar
posibles procedimientos.

Las mutaciones con disfuncion del surfactante son la causa
mas comun de distrés respiratorio fatal e inexplicable en un
recién nacido a termino. Los hallazgos en TC son opacidades
en vidrio esmerilado, patron de crazy-paving y quistes
pulmonares, mas pronunciados en la periferia.
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