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Resumen

Objetivos docentes: Reconocer una curva espiratoria aplanada o meseta en una espirometria.
Entender porque una curva espiratoria plana es un signo de obstruccion de la via aérea alta.
Conocer el valor de la TC de pacientes con una curva espiratoria tipo meseta en una espirometria

Revision del tema: Los pacientes con obstruccion de la via aérea alta a menudo presentan
sintomas similares al asma y son diagnosticados erréneamente como pacientes asmaticos. La
espirometria permite diagnosticar la obstruccion de via aérea alta de manera facil y rapida. Una
curva espiratoria en meseta es un signo de obstruccién de la via aérea respiratoria alta. Las causas
de esta obstruccion pueden ser multiples. Sin embargo, esa morfologia de la curva no es especifica y
no permite establecer un diagndstico preciso sobre le etiologia, el lugar ni extension de la
obstruccion. La endoscopia y la TC permiten identificar la causa su localizacién y planificar el
tratamiento. Se muestran imagenes de TC, endoscopia y graficas de espirometria correspondientes a
pacientes con curva espiratoria en meseta. Se presentan siete etiologias diferentes de obstrucciéon
de la via aérea alta como paralisis de cuerdas vocales, traqueomalacia, estenosis post intubacion,
bocio, anillos vasculares, vasculitis y tumores.

Conclusiones: La TC es de gran utilidad para identificar lesiones de pacientes con una curva
espiratoria en meseta, conocer su localizacion y planificar el tratamiento. La exploracion debe
incluir la via aérea alta por completo, pero no debe estar limitada inicamente a la via aérea superior
ante la posibilidad de un tumor.
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