RADIOGRAFIA DE TORAX

DOCENTE:
CARMELO JIMENEZ CARDENAS




e Radiologia

e La ciencia de las imagenes diagndsticas meédicas o imagenologia
(anteriormente radiologia). Es el campo experimental que usa diversos
métodos para obtener imagenes del cuerpo humano para su estudio.

 Radiografia
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e Meétodo diagndstico basado en |la obtencion de imagenes a
través del uso de rayos X direccionados al cuerpo en estudio.




Averiguar la anatomia interna del torax

Analisis de los componentes basicos de las estructuras pulmonares
normales o patoldgicas, evidencias.

Objetivar la distribucidn (Unilat., bilat., segmentaria, apical, basal,
difusa, ...)

Composicion (nddulos, lineas, ...)
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Numero, tamano, definicion de la pared, ...




HERIES
Dificultades respiratorias
Dudas diagnosticas

(*) Todo estudio donde se requiera identificar estructuras
afectadas con marcadas densidades diferenciales.
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TECNICAS DE EXPLORACION DEL TORAX

* PA, AP, OAIl, OAD

?

Indican la manera de incidir el rayo sobre el paciente y la placa.

Posteroanterior, anteroposterior, oblicua anterior izquierda y oblicua anterior
derecha.

La mas frecuente es la posteroanterior. El rayo va desde la espalda del
paciente hacia la placa, en cuya direccién esta mirando.

y 4

En las oblicuas, el nombre indica el lado que contacta con la pelicula o
superficie de registro de imagen.
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La incidencia PA da mayor exactitud el tamano cardiaco.
Las oblicuas se utilizan con muy poca frecuencia, para
valoracion de tamano cardiaco y de la aorta.




TECNICAS DE EXPLORACION DEL TORAX

 Proyecciones

e Sistematico: PAy Lateral.

 Proyecciones complementarias
AP en decubito supino
AP lorddtica
PA en espiracion
Oblicuas (dcha e izda)
Decubito lateral con rayo horizontal
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Endolateral
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TECNICAS DE EXPLORACION DEL TORAX

* Proyeccion PA

- Bipedestacion
- Centraje correcto
- Inspiracion maxima
- Respiracion sostenida
-DFP:1,50mé 1
=100 - 150 kV
- Tiempo minimo de disparo

La zona a estudiar
debe estar
descubierta




TECNICAS DE EXPLORACION DEL TORAX

 Proyeccion PA
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TECNICAS DE EXPLORACION DEL TORAX

 Proyeccion PA

 Importancia de la inspiracion
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TECNICAS DE EXPLORACION DEL TORAX

Proyeccion PA en espiracion

Evaluacion excursion diafragma
Demostracion colapso pulmonar
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Diagndstico atrapamiento aéreo
— Enfisema
— Neumotdrax




TECNICAS DE EXPLORACION DEL TORAX

* Proyeccion Lateral
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TECNICAS DE EXPLORACION DEL TORAX

* Proyeccion Lateral
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TECNICAS DE EXPLORACION DEL TORAX

* Proyeccion AP Lordotica
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V4

V4

e Claviculas fuera del campo pulmonar
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* Objetivo: Ver mejor...

V4

— Lébulo medio y lingula
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— Segmento apical y posterior del I6bulo superior
— Veértices pulmonares




TECNICAS DE EXPLORACION DEL TORAX

e AP Lorddtica
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TECNICAS DE EXPLORACION DEL TORAX

e Decubito lateral con rayo horizontal

Derrames subpulmonares
Diagndstico diferencial entre derrames loculados y libres
Deteccion de un pequeino neumotorax no demostrado en espiracion

Demostracion de limites y movilidad del contenido de una cavidad



SISTEMATICA DE LECTURA DE LA RADIOGRAFIA DE TORAX

e Secuencia

.:| Coracoides Traquea

m ANT
S clavicula IR
i

y

Datos iniciales f
Tejidos  blandos
esqueleto K
Mediastino

Hilios

Pulmones

Pleura
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Observaciones
Listado




SISTEMATICA DE LECTURA DE LA RADIOGRAFIA DE TORAX

e Secuencia

e Otros datos antes de comenzar con la
lectura de informacion clinica

Datos iniciales

Tejidos blandos vy

— Tipo de proyeccion: PA, AP, lateral,
esqueleto

lordodtica, decubito, decubito con rayo
Mediastino horizontal, ...

Hilios — CALIDAD TECNICA de la exploracion
Pulmones * Penetracion

Pleura * Colocacion del paciente
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) * |nspiracion
Observaciones P

_ e Visualizacion de los campos
Listado

completos




SISTEMATICA DE LECTURA DE LA RADIOGRAFIA DE TORAX

 Valoracion técnica

Inspiracion

— En inspiracion profunda, el arco anterior de la 52 o 62 costilla pueden verse sobre
el diafragma derecho.

Centraje/rotacion

— Extremo proximal de claviculas equidistante a apdfisis espinosa.

— Una linea vertical debe unir varias apdfisis espinosas en la sombra traqueal.
Penetracion

— Se deben ver columna vertebral y estructuras broncovasculares por detras del
corazoén.
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Posicion
— En bipedestacion, pueden verse niveles hidroaéreos (generalmente del
estdmago), por debajo del diafragma izquierdo.




SISTEMATICA DE LECTURA DE LA RADIOGRAFIA DE TORAX

* Valoracion técnica

Inspiracidn
— En inspiracién profunda, el arco

anterior de la 52 o 62 costilla pueden
verse sobre el diafragma derecho.

Centraje/rotacion

— Extremo proximal de claviculas
equidistante a apofisis espinosa.

Una linea vertical debe unir varias
apofisis espinosas en la sombra
traqueal.

Penetracion

— Se deben ver columna vertebral vy
estructuras  broncovasculares  por
detrds del corazon.
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Posicion
— En bipedestacién, pueden verse
niveles hidroaéreos (generalmente del
estomago), por debajo del diafragma
izquierdo.




SISTEMATICA DE LECTURA DE LA RADIOGRAFIA DE TORAX

e Secuencia

e De lo general a lo particular

 Impresion global antes del estudio sistematico
e REVISAR:

— Tamaho corporal, forma, simetria
— Hombre — mujer
— Nino, joven, adulto, anciano
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— Objetos (cuerpos) extranos
— Tubos, protesis, valvulas, drenajes, ...




SISTEMATICA DE LECTURA DE LA RADIOGRAFIA DE TORAX

e Secuencia

* De lo general a lo particular
* Impresion global antes del estudio sistematico
* REVISAR:

— Tamaiio corporal, forma, simetria

— Hombre — mujer

— Nifio, joven, adulto, anciano

— Objetos (cuerpos) extrafios

— Tubos, prétesis, valvulas, drenajes, ...

* De lo general a lo particular
* Impresion global antes del estudio sistematico

* REVISAR:
— Tamafio corporal, forma, simetria
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— Hombre — mujer

— Nifio, joven, adulto, anciano

— Objetos (cuerpos) extrafios

— Tubos, prétesis, vdlvulas, drenajes, ...
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Coracoides

Costillas

pulmonary
artery

Rigl-t_:‘;

pulmonarg
artery

Right
D art.
-~ (lower lobe)

Right border of he! :

Diafragma

Traquea

Clavicula

Nombre, fecha

“Knob* of

aortic arch . .
Indicadores de posicion

Tipo de proyeccion

Calidad

Silueta mamaria




