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Resumen

Objetivos docentes: Describir los principales hallazgos radiologicos de las entidades que pueden
manifestarse con el signo del halo invertido, asi como las claves para realizar un correcto
diagnostico diferencial.

Revision del tema: El signo del halo invertido fue descrito por primera vez por Voloudaki en 1996
en pacientes con neumonia organizada criptogenética. En TC se define como una opacidad central
en vidrio deslustrado rodeada por un area de consolidaciéon con forma de semiluna o anillo de mas
de 2 mm de grosor. Aunque en un principio se asocié con la neumonia organizada criptogenética,
este signo puede aparecer en multiples patologias. El signo del halo invertido es especifico aunque
no patognomonico de la neumonia organizada. Este signo puede verse en patologias pulmonares
como enfermedades granulomatosas, en el infarto pulmonar en fase precoz y en patologia
neoplasica. En pacientes inmunocomprometidos es muy sugestivo de infecciéon fingica por lo que el
diagndstico temprano es fundamental para disminuir la morbimortalidad. La tuberculosis pulmonar
puede manifestarse con paredes nodulares, nédulos dentro del halo invertido o incluso nddulos
centrilobulares y patron de diseminacion endobronquial. Puede ser la forma de presentacion de
tumores malignos primarios como el adenocarcinoma, o aparecer secundario a su tratamiento o
como presentacion atipica de metdstasis. La ablacion por radiofrecuencia o la radioterapia también
pueden producir secuelas pulmonares que se manifiesten con este signo.

Conclusiones: Los hallazgos radioldgicos junto con la clinica permiten realizar un correcto
diagnostico diferencial entre las patologias que pueden manifestarse con el signo del halo invertido.
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