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0 - TC TORÁCICO en críticos, más allá del distrés
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Resumen

Objetivo docente: Resolver los problemas que nos podemos encontrar en el contexto del paciente
critico, potencialmente inestable. Valorar las indicaciones, solucionar los problemas de
discrepancias entre la clínica y la radiología. Conocer la utilidad, las características y parámetros de
calidad en la utilización del TCMD. Mostrar los hallazgos y complicaciones relacionadas más
frecuentes.

Discusión: La imagen radiológica sigue siendo una herramienta imprescindible en el manejo de
este tipo de pacientes. Tanto para el diagnóstico de la enfermedad, seguimiento de la evolución,
control de correcta colocación de tubos y catéteres, guía para realizar procedimientos terapéuticos.
La exploración más frecuente en los pacientes críticos sigue siendo la Rx de tórax portátil, a pesar
de sus limitaciones aporta una valiosa información y nos ayuda a decidir si necesitamos otras
pruebas. Cada vez es menos discutible la importancia que está adquiriendo la utilización de la TC
como exploración de primera línea en este tipo de pacientes críticos con mala evolución clínica y
sobre todo en los que se sospecha complicaciones no detectadas en la radiología y que su
identificación y caracterización puede cambiar la actitud terapéutica. La situación clínica del
paciente crítico ya no supone un obstáculo para ser trasladado a la sala de radiología. Por su
rapidez, alta definición la TC permite obtener información del parénquima pulmonar, mediastino,
pared torácica y estudios angiográficos en pacientes con gran riesgo vital. Por lo tanto ayuda a
reconocer y caracterizar los hallazgos patológicos más frecuentes, resolver discrepancias, así como
valorar otros hallazgos no esperados situados en el abdomen superior que simulan patología
torácica.
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