Radiologia. 2016;58(Espec Cong):1671

Radiologia

0 - SOBRE LA OSIFICACION PULMONAR DENDRIFORME
R. Fernandez de Sanmamed Gutiérrez, A. Martinez Mansilla y R.Y. Lopez Sudrez

Hospital de Cabueres, Gijon, Espana.

Resumen

Objetivo docente: Revisar los hallazgos radioldgicos tipicos de la osificacion pulmonar difusa
(OPD), y sus diagndsticos diferenciales principales.

Revision del tema: La OPD, es una enfermedad infrecuente caracterizada por la formacién
metaplasica de hueso maduro en el parénquima pulmonar en respuesta a un dafo pulmonar cronico.
Afecta principalmente a varones de mediana edad y es frecuentemente asintomatica. Desde el punto
de vista radioldgico, existen dos patrones. El mas frecuente, es el patron dendriforme, asociado a
fibrosis pulmonar idiopatica, amiloidosis, fibrosis quistica, contacto con asbesto y con busulfan, que
muestra opacidades lineales finas, ramificadas de distribucion subpleural, asi como opacidades de
arbol en brote calcificadas, de predominio en campos inferiores. Con menos frecuencia existe un
patron reticulonodular, con micronddulos entre 1 y 5 mm, densamente calcificados, que tienden a
coalescer formando nddulos mayores. Es importante realizar diagnéstico diferencial con la
calcificacién pulmonar metastasica (nédulos centrolobulillares, enfisema y vidrio deslustrado,
asociado a nefropatia), sarcoidosis (nddulos raramente calcificados, de distribucidén linfatica, con
frecuentes adenopatias), la talcosis. (antecedente de abuso de drogas, micronddulos que se agregan
formando masas de fibrosis, enfisema y afectacion de campos superiores), microlitiasis alveolar
(micronodulos inferiores a 1 mm de distribucion periférica, asociados a quistes subpleurales y
cisurales).

Conclusiones: La OPD es una entidad infrecuente, secundaria a un dafio pulmonar crénico, de
curso indolente y sin tratamiento especifico, con unos hallazgos radioldgicos caracteristicos, por lo
que conviene recordarlos, para asi evitar pruebas o tratamientos innecesarios. Es importante el
diagndstico diferencial principalmente con la microlitiasis alveolar y la calcificacion pulmonar
metastasica.
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