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TÓRAX PEDIÁTRICO: NUESTRA EXPERIENCIA EN LA UTI PEDIÁTRICA

• ENUMERAR LAS PRINCIPALES PATOLOGÍAS DE ESTE GRUPO Y
LAS CLAVES PARA EL ADECUADO DIAGNÓSTICO DIFERENCIAL
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TÓRAX PEDIÁTRICO: NUESTRA EXPERIENCIA EN LA UTI PEDIÁTRICA

• PARA LA VALORACIÓN DEL TÓRAX PEDIÁTRICO EL MÉTODO
DE ELECCIÓN CONSISTE HABITUALMENTE EN LA RX DE
TÓRAX

• EN CASO DE DUDA DIAGNÓSTICA PUEDE RECURRIRSE A LA
TC Y/O US
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• DENTRO DE LAS PATOLOGÍAS MAS FRECUENTES
ENCONTRAMOS:

1. INFECCIONES

2. HERNIA DIAFRAGMÁTICA

3. DISTRES RESPIRATORIO

4. NEUMOTÓRAX
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• GENERALMENTE CAUSADAS POR S PNEUMONIAE

• SE MANIFIESTAN COMO CONSOLIDACIÓN
PARENQUIMATOSA, CON BRONCOGRAMA AÉREO

• NO SE RECONOCE PÉRDIDA DE VOLUMEN
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• EL 86% DE LAS PLACAS SON NORMALES

• PUEDE IDENTIFICARSE HIPERINSUFLACIÓN A PREDOMINIO
DE LAS BASES, CON ENGROSAMIENTO DEL INTERSTICIO
PERIBRONCOVASCULARR
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• PUEDEN REPRESENTAR HASTA UN TERCIO DE LAS NAC

• EN RX DE TÓRAX PUEDE VERSE:

1. OPACIDADES LINEALES PERIHILIARES

2. INFILTRADOS RETICULONODULARES

3. CONSOLIDACIÓN SEGMENTARIA O LOBAR

• ES INFRECUENTE LA PRESENCIA DE DERRAME PLEURAL
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• EL DIAGNÓSTICO SUELE REALIZARSE INTRAUTERO

• EN RX SE EVIDENCIA LA PRESENCIA DE ASAS INTESTINALES
EN TÓRAX

• OCASIONALMENTE: HEMITÓRAX OPACO, CON DESVIACIÓN
MEDIASTINAL
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• GENERALMENTE AFECTA A NEONATOS CON MENOS DE 36
SEMANAS DE GESTACIÓN

• SE INICIA EN LAS PRIMERAS HORAS DE VIDA

• EN RX SE VISUALIZA UN PATRÓN GRANULAR, CON
HIPOVENTILACIÓN
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• EN CASOS SEVEROS SE RECONOCEN ATELECTASIAS
CONFLUENTES, CON BRONCOGRAMA AÉREO

• LUEGO DEL TRATAMIENTO CON SURFACTANTE EL CUADRO
REVIERTER
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• SE RECONOCE HIPERINSUFLACIÓN CON INFILTRADOS
BILATERALES

• HABITUALMENTE SECUNDARIO A ARM. PUEDE O NO
ASOCIARSE A DESPLAZAMIENTO MEDIASTINAL
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 ASPIRACIÓN DE MECONIO
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• SI BIEN SE TRATA DE UN GRUPO VARIADO DE ENTIDADES, ES
FUNDAMENTAL CONOCER EL CUADRO CLÍNICO, PARA LLEVAR
A CABO UN ALGORITMO DIAGNÓSTICO ADECUADO Y EVITAR
EXCESIVAS EXPOSICIONES A RADIACIONES IONIZANTES.
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