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MEDICO REMITENTE: ROSAS ROMERO FABIAN ANDRES

TOMOGRAFIA AXIAL COMPUTARIZADA DE TORAX

Datos clinicos: Fiebre. Descartar fistula a periesofagica. Postoperatorio de aislamiento de venas pulmonares.
Comparacion: Se realiza comparacion con estudio previo del dia 6 de julio de 2017.

Técnica: En equipo multidetector de 64 canales se realizé adquisicion volumétrica desde el estrecho toracico
superior hasta las bases pulmonares, luego de la administracion de medio de contraste en bolo por via
endovenosa, (optiray 75 cc) y contraste oral.

Hallazgos:

Como principal hallazgo se observan pequefias burbujas de gas, compatibles con focos de neumomediastino,
adyacentes al atrio derecho y entre esta estructura y el eséfago, observando aumento en la densidad de la
grasa adyacente, probablemente por cambios inflamatorios.

No se logra visualizar el presente estudio imagenes de tractos que sugieran fistulas atrioesofagicas.

El material de contraste oral distienden pobremente el es6fago, sin opacificacién de su luz a nivel de su tercio
distal.

Las estructuras vasculares del mediastino tienen curso y calibre normales. El tronco de la arteria pulmonar
mide 26 mm.

Venas pulmonares permeables, sin signos de trombosis.

Las camaras cardiacas son de tamafio y morfologia normales y el septum interventricular se encuentran en
adecuada posicion.

Glandula tiroides sin alteraciones.

No hay adenomegalias mediastinales ni hiliares. Ganglios prominentes subcentimétricos pretraqueales y en
ventana aortopulmonar.

El arbol traqueobronquial es de calibre y curso normales.

Pequefios tractos fibroatelectasicos en la base pulmonar izquierda. No se observan consolidaciones y no hay
signos derrame pleural. Pequefio nddulo calcificado de 3 mm en el Iébulo superior derecho, compatible con
granuloma.

Cambios degenerativos espondildsicos y osteocondrdsicos de la columna toréacica.

En la porcion visualizada del abdomen no se encuentran anormalidades.

Conclusion:

COMO PRINCIPAL HALLAZGO SE OBSERVAN PEQUENOS FOCOS DE NEUMOMEDIASTINO,
ADYACENTES AL ATRIO DERECHO, CON DISCRETO AUMENTO EN LA DENSIDAD DE LA GRASA
MEDIASTINICA A ESTE NIVEL, QUE SUGIERE CAMBIOS INFLAMATORIOS. DADA SU LOCALIZACION
ALGUNAS DE ESTAS BURBUJAS DE GAS PODRIA CORRESPONDER A FOCOS DE
NEUMOPERICARDIO.

EN EL PRESENTE ESTUDIO NO ES POSIBLE DEMOSTRAR TRACTOS, QUE SUGIERAN CLARAMENTE
LA PRESENCIA DE FISTULA ATRIOESOFAGICA.

Nota:

El paciente posteriormente al estudio presenta hematemesis escasa, siendo sus signos vitales estables. Se
discuten hallazgos con medico tratante, presente posteriormente al procedimiento a quien se le informa
ademas la sintomatologia presentada por el paciente.



Niveles orientativos de dosis de radiacion efectiva: 5.9 mSv.
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