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0 - Analisis cuantitativo con TC en pacientes con EPOC. Correlacion clinico-funcional

C. Utrilla Contreras

Hospital Universitario La Paz, Madrid, Espafia.

Resumen

Objetivos docentes: Revisar 1os hallazgos radiol 6gicos de EPOC. Valorar la contribucion delaTC
cuantitativa en latipificacion fenotipica de | os pacientes EPOC.

Discusion: Laenfermedad pulmonar obstructiva crénica es una patologia comin y grave que hastaen un
80% de | os casos pasa desapercibida. Se trata de un proceso prevenibley tratable, caracterizado por una
limitacién al flujo aéreo que habitualmente es progresivay parcialmente reversible; asocia una respuesta
inflamatoria cronica exagerada tanto en la via aérea como en el parénquima pulmonar, a particulas o gases
nocivos, especialmente a humo del tabaco. Lalimitacion al flujo aéreo se produce por la combinacién de la
remodelacion de lavia aéreay del enfisema, que variaen distribucién y gravedad en cada paciente. La
contribucion relativa de una u otra a veces es dificil de determinar mediante pruebas de funcién pulmonar y
esto tiene implicaciones terapéuticas y pronosticas. Las anomalias morfoldgicas en el pulmoén (enfisema,
engrosamiento bronquial, hiperinsuflacion, atrapamiento aéreo, afectacion vascular...) se caracterizan
cualitativamente mediante TC; hoy en dia con los equipos multidetector y con la evolucion tecnol gica se
consigue ademaés valorar cuantitativamente el predominio de la afectacion de la via aérea o del enfisema. El
andlisis cuantitativo de |os vol imenes pulmonares en inspiracion y espiracion y su correlacién con pruebas
funcionales, nos permiten diferenciar |os distintos fenotipos de EPOC, clasificar alos pacientesy detectar
precozmente el atrapamiento aéreo. Aunque los métodos actual es de clasificacion, clinicosy radiol 6gicos, no
son definitivos, si son Utiles alahora de planificar el manegjo y estrategia terapéutica de estos pacientes. Los
radi6logos tienen un papel fundamental tanto en el diagndstico precoz de esta patol ogia infradiagnosticada
como en su clasificacién fenotipica que repercute en el mangjo clinico de estos pacientesy en el
coste/efectividad. El conocimiento de los hallazgos radiol6gicos y |areferencia de los mismos en los
informes es muy importante.
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