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PATOLOGÍA DE LA VÍA AÉREA PRINCIPAL (NIVEL II)

G. Gallardo Madueño

Fundación Jiménez Díaz, Madrid, España.

Resumen

Objetivos docentes: 1. Conocer la técnica estándar y dinámica en la evaluación de la gran vía
aérea. 2. Diferenciar lo que es normal y lo que es patológico en adultos. 3. Saber transmitir a los
clínicos la información relevante para evaluar la enfermedad traqueal.

Discusión: La tráquea y los bronquios principales, lobar y segmentarios, hasta un diámetro de 2-3
mm, son las "vías aéreas grandes", y en esta región anatómica puede presentarse un amplio espectro
de enfermedades. La TC multidetector (TCMD) se ha convertido en la técnica de imagen preferida
para evaluar estas enfermedades ya que permite la evaluación estática y dinámica de las vías
respiratorias. La imagen de las vías aéreas grandes está indicada si los resultados de las pruebas de
función pulmonar muestran una discrepancia con la presentación clínica. Es importante que los
radiólogos estén familiarizados con las apariencias, los diagnósticos diferenciales y las implicaciones
clínicas de las enfermedades de las grandes vías respiratorias más comúnmente vistas en la práctica
diaria.
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