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Resumen

Objetivo:  Comparar  los hallazgos  radiológicos  mediante  tomografía  computarizada  (TC)

torácica en  pacientes  con  COVID-19  en  diferentes  fases  de  la  enfermedad  y  evaluar  la  reprodu-

cibilidad  de  un  score  radiológico  visual  para  estimar  la  extensión  de  la  afectación  pulmonar.

Métodos:  Se  evaluaron  retrospectivamente  las  tomografías  computarizadas  de tórax  de

182 pacientes  con  RT-PCR  positiva  para  SARS-CoV-2.  En  función  del tiempo  de  evolución  de  la

infección, los pacientes  fueron  clasificados  en  tres  grupos/estadios:  fase  precoz  (0-4  días),  inter-

media/progresiva  (5-9  días)  y  avanzada  (≥10  días).  Se  analizó  la  frecuencia  de cada  hallazgo

radiológico,  así  como  el patrón,  la  apariencia  y  la  distribución  predominantes  de la  afectación

pulmonar.  La  extensión  de  la  afectación  pulmonar  se  estimó  para  cada  lóbulo  pulmonar  y  para

el volumen  pulmonar  total  mediante  un score  tomográfico  visual  (rango  0-25).

Resultados:  El hallazgo  tomográfico  predominante  fue  el  patrón  en  vidrio  deslustrado  (n=110,

60,4%),  la  distribución  más frecuente,  la  periférica  (n=116,  66,7%)  y  la  apariencia  más preva-

lente, la  típica  (n=112,  61,5%).  El  ‘‘signo  del  halo’’  se  encontró  más  frecuentemente  en  la  fase

precoz  (25%),  mientras  que  las  opacidades  en  vidrio  deslustrado,  el patrón  en  empedrado  y  las

líneas  subpleurales  fueron  más  frecuentes  en  las  fases  intermedia/progresiva  y  avanzada.  La

mediana  del score  de gravedad  fue de 10  (RIQ:  5-13),  aumentando  los  valores  con  la  progresión

de la  enfermedad.  El  acuerdo  interobservador  (kappa,  k)  para  la  apariencia,  la  distribución

y el patrón  predominante,  así  como  para  el  score  visual  fueron  de 0,92;  0,84;  0,70,  y  0,89;

respectivamente.

Conclusión: Los  hallazgos  tomográficos  en  la  COVID-19  varían  con  el curso  de  la  infección.  El

score radiológico  sugerido  es  una  herramienta  sencilla,  reproducible  y  fiable  para  evaluar  la

afectación  pulmonar  en  la  neumonía  COVID-19.
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Chest  computed  tomography  findings  in different  phases  of SARS-CoV-2  infection

Abstract

Objective:  To  compare  the  findings  on  chest  computed  tomography  (CT)  in patients  with  COVID-

19 during  different  phases  of  the  disease  and  to  evaluate  the  reproducibility  of  a  visual  radiologic

score for  estimating  the  extent  of  lung  involvement.

Methods:  We  retrospectively  reviewed  chest  CT studies  from  182 patients  with  RT-PCR  findings

positive for  SARS-CoV-2.  Patients  were  classified  according  to  the  time  elapsed  from  the  onset  of

symptoms,  as  follows:  early  (0-4  days),  intermediate/progressive  (5-9  days),  or  advanced  (≥10

days). We  analyzed  the  frequency  of  each  radiologic  finding,  as  well  as the  pattern,  appearance,

and predominant  distribution  of  lung  involvement.  A  visual  tomographic  score  (range,  0-25)  was

used to  estimate  the extent  of  involvement  in  each  lobe  and  in  the total  lung  volume.

Results: The  predominant  CT  finding  was  the  ground-glass  pattern  (n=110;  60.4%),  the  most

common distribution  was  peripheral  (n  = 116;  66.7%),  and  the  most  prevalent  appearance  was

typical (n=112;  61.5%).  The  halo  sign  was  seen  most  frequently  in  the  early  phase  (25%),  whe-

reas ground-glass  opacities  were  more  common  in the  intermediate/progressive  and  advanced

phases. The  median  severity  score  was  10  (IQR:  5-13),  and  the  scores  increased  as the  disease

progressed.  The  interobserver  agreement  (kappa)  was  0.92  for  the  appearance,  0.84  for  the

distribution,  0.70  for  the  predominant  pattern,  and  0.89  for  the  visual  score.

Conclusion:  The  CT findings  in patients  with  COVID-19  vary with  the course  of  the  infection.

The proposed  visual  radiologic  score  is a  simple,  reproducible,  and  reliable  tool  for  assessing

lung involvement  in COVID-19  pneumonia.

© 2021  SERAM.  Published  by  Elsevier  España,  S.L.U.  All  rights  reserved.

Introducción

En  diciembre  de  2019  se registró  un creciente  número de
casos  de  pacientes  con neumonía  de  etiología  desconocida
en  la ciudad  de  Wuhan  (Hubei,  China).  En  el  estudio  de  las
células  epiteliales  de  la vía aérea  de  pacientes  infectados
se  descubrió  un  nuevo  tipo de  coronavirus  mutado,  llamado
Severe  Acute  Respiratory  Syndrome  CoronaVirus  2  (SARS-
CoV-2)1---3. Desde  entonces,  el  número  de casos  confirmados
de  coronavirus  aumentó  rápidamente  en  todo  el  mundo.  El
11  de  marzo,  la  Organización  Mundial  de  la  Salud  (OMS)
declaró  la  infección  como  pandemia  y designó  el  término  ofi-
cial  COVID-19  (Coronavirus  Disease  2019)  para  referirse  a la
enfermedad  causada  por el  SARS-CoV-24.  Más  de  93  millones
de  casos  globales  y más  de  2  millones  de  muertes  por  COVID-
19  han  sido  confirmados  a  fecha  de  19  de  enero  de  20212.

Clínicamente,  la  neumonía  COVID-19  se caracteriza  por
fiebre,  fatiga,  disnea  y  tos  seca.  Otros  síntomas  de pre-
sentación  de  la  infección  por SARS-CoV-2  son la  diarrea,  la
cefalea,  las  mialgias,  la  anorexia  y  la  anosmia5. Entre  los
factores  de riesgo  para  el  desarrollo  del síndrome  de  dis-
trés  respiratorio  del  adulto  (SDRA)  se encuentran  la  edad
avanzada  (mayores  de  65 años, especialmente  varones)  y la
coexistencia  de  comorbilidades,  como  diabetes  y enferme-
dades  cardiovasculares  o  pulmonares  crónicas3.

La  tomografía  computarizada  (TC)  de  tórax  adquiere  un
gran  valor  en  el  diagnóstico  y pronóstico  de  pacientes  con
sospecha  de  neumonía  COVID-191,6---9.  Se  ha descrito  una
gran  variedad  de hallazgos  en  la  tomografía  torácica  de
estos  pacientes10---12.  Entre  ellos,  la presencia  de  opacidades
en  vidrio  deslustrado,  con  o sin  consolidaciones  asocia-
das,  ha  sido  descrita  como  un  hallazgo  típico  (aunque  no
específico)  en  la  neumonía  COVID-19,  especialmente  en  las

fases  iniciales6---10.  De  hecho, la  identificación  de opacida-
des  bilaterales  en  vidrio  deslustrado  con  una  distribución
predominantemente  periférica  y posterior  ha demostrado
mayor  sensibilidad  que  la  prueba  de la  reacción  en cadena
de  la  polimerasa  con transcripción  inversa  (RT-PCR)13---15.  Sin
embargo,  algunos  de  los  hallazgos  de  imagen  se asemejan  a
aquellos  vistos  en otras neumonías  virales  o  no  muestran  una
distribución  específica  para  el  diagnóstico  de COVID-196,16.

Desde  el  punto  de vista  pronóstico,  algunos  grupos  de
investigación  han  propuesto  diferentes  scores  radiológicos
(por  estimación  visual  o  por  evaluación  automática  usando
inteligencia  artificial)  para  la  evaluación  de  la extensión  y
gravedad  de  la  neumonía  COVID-1917---21.  La  validación  de
scores  radiológicos  que  evalúen  la  severidad  de la neumonía
por  SARS-CoV-2  proporcionaría  información  adicional  para
identificar  a los pacientes  que  puedan  beneficiarse  de
tratamiento  antiviral  o  que  se encuentren  en  riesgo  de
desarrollar  SDRA22.

El  objetivo  principal  de este  estudio  es describir  la  pre-
valencia  de  los  distintos  hallazgos  radiológicos  en  el  curso
temporal  de la neumonía  COVID-19  en una  cohorte  de
pacientes  procedente  de dos  centros  españoles.  De  forma
secundaria,  se  evaluó  la  reproducibilidad  de un  score  radio-
lógico  visual  (semicuantitativo)  para evaluar  la extensión  y
gravedad  de la  neumonía  COVID-19.

Materiales  y métodos

Reclutamiento  de  pacientes  y recogida  de  datos

En este estudio  retrospectivo  observacional,  entre  el  7
y  el  30  de  marzo  de 2020  se realizaron  estudios  de
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TC  a  218  pacientes  con sospecha  o  diagnóstico  de  neu-
monía  COVID-19  procedentes  de  dos  hospitales  terciarios
españoles.  De la  muestra  inicial  de  TC  torácicas,  se  incluye-
ron  aquellos  pacientes  que  presentasen  clínica  sospechosa
de  infección  por  SARS-CoV-2  y que  tuvieran  una  RT-PCR
positiva.  Como  criterios  de  exclusión  se  consideraron:  a)
pacientes  menores  de  18  años, b)  prueba  RT-PCR  negativa,  c)
neumonía  causada  por un patógeno  diferente  al  SARS-CoV-2
y  d) TC  consecutivas  realizadas  al  mismo individuo.  En  fun-
ción del  tiempo  de  evolución  de  la infección  por  COVID-19,
los  pacientes  fueron  clasificados  en  tres  grupos6---12:  fase  pre-
coz,  menos  de  5  días  desde  el  inicio  de  los  síntomas;  fase
intermedia/progresiva,  entre  5 y  9  días  desde  el  inicio  de
los  síntomas,  y fase avanzada,  más  de  9 días  desde  el  inicio
de los síntomas.  El  comité  de  ética  del  hospital  aprobó  el
protocolo  del  estudio de  ambos  hospitales  (2020.55)  y  todos
los pacientes  firmaron  el  consentimiento  informado.

Protocolo  de  adquisición  de  TC

Las  TC  de  tórax se  realizaron  al ingreso  con  dos  equipos
de  TC  multidetector  (SOMATOM  Sensation  64  y  SOMATOM
Emotion  16;  Siemens  Healthineers,  Forchheim,  Alemania)
dedicados  especialmente  al estudio  de  pacientes  con sospe-
cha o diagnóstico  de  infección  por  SARS-CoV-2.  Los  estudios
se  obtuvieron  con  el  paciente  en  decúbito  supino  y  en apnea.
Los  parámetros  utilizados  fueron:  voltaje  del tubo  de  120  kV,
corriente  del  tubo  de  190  mAs  con sistema antropomór-
fico  de  modulación  de  la  corriente  (CareDose  4 D,  Siemens
Healthineers),  colimación  del  detector  de  32  ×  0,6  mm  y
pitch  de  1.  Las  imágenes  se  reconstruyeron  con  un grosor  de
corte  de  1 mm  y un  incremento  de  reconstrucción  de  1  mm
utilizando  filtros  de  partes  blandas  (B31f)  y de  alta  reso-
lución  (B60f)  para  evaluar  el  mediastino  y el  parénquima
pulmonar,  respectivamente.  Las  imágenes  se almacenaron
en PACS  (Picture  Archiving  and  Communication  Systems)
para  su  estudio.

Análisis  de  imagen

Las  imágenes  de  las  TC torácicas  fueron  analizadas,  de forma
independiente,  por dos  radiólogos  (un residente  con 2  años
de  experiencia  en imagen  de  TC de  tórax  y un radiólogo
de  tórax  con  16  años  de  experiencia).  Los  observadores  no
conocían  el  resultado  obtenido  por  cada uno  de  ellos (estu-
dio  doble  ciego).  Los hallazgos  fueron  descritos  utilizando
como  referencia  la terminología  de  la  sociedad  Fleischner23.

Se evaluaron  16  hallazgos  radiológicos  que  podían objeti-
varse  en  las  distintas  TC  torácicas  de  pacientes  con neumo-
nía  COVID-19,  de  acuerdo  con la  literatura9---12:  opacidades
en  vidrio  deslustrado,  consolidación,  opacidades  en  vidrio
deslustrado  asociadas  a  áreas  de  consolidación,  patrón
reticular,  nódulos,  líneas  subpleurales,  opacidades  redon-
das/seudonodulares,  cavitación,  patrón  en  empedrado,
ingurgitación  vascular  intralesional,  broncograma  aéreo,
signo  del  halo,  signo  del  halo  invertido,  engrosamiento  de
las  paredes  bronquiales,  bronquiolectasias  y  fibrosis  pulmo-
nar.  De  entre  estas  alteraciones,  se definieron  los 6  patrones
radiológicos  principales  de  afectación  pulmonar  (opacida-
des  en  vidrio  deslustrado,  opacidades  en  vidrio  deslustrado
con áreas  de  consolidación,  consolidación,  patrón  en

empedrado,  patrón  reticular  y líneas  subpleurales).  Asi-
mismo,  se evaluó  el  patrón  predominante  (opacidades  en
vidrio  deslustrado,  consolidación  o  fibrosis)  para  cada  lóbulo
(>50%  del lóbulo  afectado)  y  para  el  volumen  pulmonar  total
(>50%  del  pulmón).  La  distribución  de  las  alteraciones  pul-
monares  se describió  como  predominantemente  periférica,
central  o mixta  (afectación  periférica  y central).

Siguiendo  la  declaración  consensuada  de la  RSNA  (Radio-
logical  Society  of North  America)  y en  función  de los
hallazgos  radiológicos  de cada  paciente,  se determinaron
cuatro  categorías  que  indican  la  probabilidad  de  neu-
monía  COVID-19  (patrón  típico,  indeterminado,  atípico  y
negativo)24.  También  se evaluó  la presencia  de adenopa-
tías  torácicas  (≥10 mm  de diámetro  menor)  y de derrame  o
engrosamiento  pleural  o  pericárdico.

Se  empleó  un score  radiológico  visual  para  la  evaluación
semicuantitativa  de la  extensión  de  la afectación  pulmo-
nar  en  cada  uno  de los  cinco  lóbulos  pulmonares9: score

=  0, ausencia  de  afectación;  score  =  1, afectación  del  1-
5% del volumen  del  lóbulo;  score  = 2, afectación  del 6-25%;
score  =  3, afectación  del  26-50%;  score  =  4,  afectación  del
51-75%;  y  score  =  5, afectación  del 76-100%.  La  puntuación
total  se obtuvo de la  suma  de los scores  de cada  lóbulo.  Las
discrepancias  se resolvieron  por  consenso.

Análisis  estadístico

Las  variables  categóricas  se  expresaron  como  proporciones
y  porcentajes,  y las  variables  cuantitativas  continuas,  como
media  ±  desviación  estándar  (intervalo  de  confianza  al  95%
para la  media)  o  como  mediana  y  rango  intercuartílico  (RIQ).
El análisis  de la  normalidad  se  evaluó  con  la prueba  de
Kolmogorov-Smirnov.  Las diferencias  entre  los grupos  pre-
viamente  establecidos  se compararon  con la  prueba  de  �

2

para las  variables  categóricas  y con la  prueba  de ANOVA  para
las  variables  continuas.

Se  empleó  el  estadístico  de kappa  ponderado  de  Cohen
(�)  para  establecer  el  acuerdo  interobservador  para  el
patrón  predominante,  la  distribución  y  la  apariencia  de los
hallazgos  en la  TC  y el  score  de gravedad  entre  observado-
res.  El valor  de kappa  obtenido  se  interpretó  de la siguiente
manera:  ≤0,20,  acuerdo  pobre;  0,21-0,40,  acuerdo  acep-
table;  0,41-0,60,  acuerdo  moderado;  0,61-0,80,  acuerdo
fuerte;  >0,80,  acuerdo  excelente25.  El análisis  estadístico
se realizó  mediante  el  programa  SPSS  (versión  25.0;  IBM
Corporation).  Se  consideró  un valor  de p <  0,05  como  esta-
dísticamente  significativo.

Resultados

Población

De  los  218  pacientes  iniciales,  20  fueron  excluidos  por
tener  pruebas  RT-PCR  negativas  y 16  pacientes  presenta-
ron  infecciones  por otros  patógenos  distintos  de  SARS-CoV-2.
En  2  sujetos  se  realizaron  TC  subsiguientes  por complica-
ciones  secundarias,  incluyendo  en  el  análisis  final  solo  la
TC  inicial  (fig.  1).  Finalmente,  se incluyeron  182 pacien-
tes,  de  los  cuales  48,  80  y  54  presentaron  una  fase precoz,
intermedia/progresiva  y avanzada  de la  enfermedad,  res-
pectivamente.
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Figura  1 Diagrama  de flujo.

Los  datos  demográficos  y las  pruebas  de  laboratorio  al
momento  del  ingreso  se  presentan  en la  tabla  1.  La  mayoría
de  los  individuos  eran  varones  (58,2%),  con una  media  de
edad  de  60,7  ±  15,3  (rango  20-94)  años.  El  tiempo  medio
desde  el  inicio  de  los síntomas  hasta  la  realización  de  la
TC  fue  de  7,31  ±  3,98  (6,73-7,89)  días.  Se  encontró  una
mayor  proporción  de  varones  en  los  pacientes  pertenecien-
tes  a  los grupos  de  fases  intermedia/progresiva  (65%) y
avanzada  (62,9%).  Asimismo,  los  pacientes  en fases  interme-
dia/progresiva  o  avanzada  presentaron  valores  más  elevados
de plaquetas,  proteína  C  reactiva  (PCR),  lactato  deshidroge-
nasa  (LDH),  dímero  D y  ferritina  (p  < 0,05)  (tabla  1).

Hallazgos  en  tomografía  computarizada

Las  TC  de  tórax  se realizaron  en  una  media  de  2,38  ±

1,25  (2,01-2,74),  7,08  ±  1,17  (6,82-7,33)  y 12,04 ±  2,39
(11,38-12,69)  días desde  el  inicio  de  los  síntomas  en los
grupos  precoz,  intermedio/progresivo  y avanzado,  respec-
tivamente.  De forma  global,  el  patrón  predominante  fueron
las  opacidades  en  vidrio  deslustrado  (n  =  110,  60,4%),  la  dis-
tribución  más  frecuente,  la periférica  (n  =  116,  63,7%), y
la  apariencia  más  frecuente,  la  típica  (n =  112,  61,5%).  La
mayoría  de  los  pacientes  presentaron  una  afectación  pul-
monar  bilateral  (n = 153,  84,1%).  Catorce  pacientes  (7,7%)
con  una  prueba  RT-PCR  positiva  presentaron  una  TC  de  tórax
normal  (tabla  2).

Los hallazgos  en TC de  todos  los pacientes  analizados  se
resumen  en  la tabla  3.  El hallazgo  más  frecuente  fueron  las
opacidades  en  vidrio  deslustrado  (n  = 153,  84,1%),  seguido
del  patrón  en empedrado  (n =  100,  54,9%),  las  bronquiolec-
tasias  (n  =  95,  52,2%)  y  la  ingurgitación  vascular  (n =  88,
48,4%).  El  signo  del ‘‘halo’’  se detectó  más  frecuentemente
en  la  fase  precoz  que  en las  fases  intermedia/progresiva  o

Figura  2 Tomografía  computarizada  de tórax  de  un  paciente

de 44  años  con  COVID-19  en  la  fase  precoz  de la  enfermedad.  Se

observa una  opacidad  nodular  con  signo  del  ‘‘halo’’  en  el  lóbulo

superior  derecho  (flecha).  También  se  identifica  una  opacidad

en vidrio  deslustrado  más  anterior  (cabeza  de  flecha).

avanzada  (25% vs. 18,8%  vs.  13%,  respectivamente)  (fig.  2).
La  presencia  de opacidades  en vidrio  deslustrado,  el  patrón
reticular,  el patrón  en  empedrado,  las  líneas  subpleura-
les,  el  engrosamiento  pleural  o  la  fibrosis  se encontraron
con  mayor  frecuencia  en  la  fase intermedia/progresiva
(fig.  3)  y,  especialmente,  en la fase  avanzada  (fig.  4). No
se  encontraron  diferencias  estadísticamente  significativas
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Tabla  1  Datos  demográficos  y  analíticos  de  los  pacientes  en  las  fases  precoz,  intermedia/progresiva  y  avanzada  de  la

enfermedad

Total

(n  =  182)

Fase  precoz

(n  = 48)

Fase  interme-

dia/progresiva  (n

=  80)

Fase  avanzada  (n  =

54)

Valor  de p

Datos  demográficos

Edad  (años)  60,7  ± 15,3

(rango  20-94)

61,7  ± 17,3

(rango  22-89)

59,7  ± 14,7

(rango  20-94)

61,3  ±  14,5

(rango  30-86)

0,722

Género (varones)  106  (58,2%)  20  (41,7%)  52  (65%)  34  (62,9%)  0,025

Datos analíticos

Linfocitos  (x  109/L) 1,99  ± 8,97

(0,67-3,3)

1,3  ±  2,1

(0,69-1,91)

2,98  ± 13,47

(0,04-5,99)

1,15  ±  0,48

(1,02-1,29)

0,427

Plaquetas  (x 109/L) 192,93  ± 67,46

(183,04-202,83)

175,8  ±  55,99

(159,62-192,13)

189,47  ±  65,19

(174,87-204,07)

213,17  ±  75,65

(192,52-233,81)

0,016

PCR (mg/dL)  7,79  ± 8,33

(6,57-9,01)

4,34  ± 5,53

(2,73-5,94)

8,55  ± 8,77

(6,58-10,51)

9,76  ±  8,94

(7,31-12,19)

0,002

Procalcitonina  (ng/mL) 0,21  ± 0,76

(0,1-0,33)

0,17  ± 0,41

(0,05-0,29)

0,25  ± 1,06

(0,01-0,5)

0,21  ±  0,43

(0,09-0,33)

0,847

Creatina (mg/dL) 0,96  ± 0,68

(0,86-1,06)

1,07  ± 1,23

(0,71-1,43)

0,91  ± 0,3

(0,85-0,98)

0,93  ±  0,28

(0,85-1,00)

0,405

LDH (UI/L)  303,03  ± 129,14

(283,88-322,19)

243,77  ± 85,3

(217,84-269,71)

293,91  ±  120,77

(266,86-320,96)

364,67  ±  145,26

(325,02-404,32)

<0,001

Bilirrubina  (mg/dL)  0,55  ± 0,35

(0,5-0,61)

0,61  ± 0,51

(0,46-0,77)

0,52  ± 0,28

(0,46-0,59)

0,54  ±  0,26

(0,47-0,62)

0,403

Troponina T  (ng/L)  18,96  ±  25,46

(14,96-22,96)

28,41  ±  47,56

(13,39-43,42)

15 ±  6,09

(13,49-16,51)

16,44  ± 8,73

(14,01-18,87)

0,02

Dímero D (ng/mL)  1041,4  ± 1185,5

(860,83-1221,97)

737,38  ± 511,66

(577,94-896,83)

979,58  ±  850,63

(781,11-1178,04)

1367,47  ± 1765,46

(880,85-1854,09)

0,03

Pro-BNP  (pg/mL)  779,23  ± 3386,93

(215,32-1343,15)

2347,54  ±  6529,31

(104,65-4590,44)

216,68  ±  564,9

(65,4-367,96)

311,48  ±  702,72

(111,77-511,19)

0,006

Ferritina (ng/mL)  997,37  ± 997,15

(827,63-1167,1)

471,69  ± 520,98

(286,96-656,42)

1134,76  ± 825,52

(907,21-1362,29)

839,16  ±  1265,97

(839,16-1566,41)

0,002

IL-6 (pg/mL)  88,25  ±  318,29

(28,38-148,12)

30,84  ±  18,98

(22,64-39,05)

66,07  ± 190,04

(8,97-123,16)

142,2  ± 471,17

(2,83-287,18)

0,336

Tabla  2  Apariencia,  patrón  y  distribución  predominante  de los  hallazgos  tomográficos  en  pacientes  con  COVID-19,  en  función

del curso  de  la  infección

Total

(n  = 182)

Fase  precoz

(n =  48)

Fase  interme-

dia/progresiva

(n  = 80)

Fase  avanzada

(n  =  54)

Valor  de p

Apariencia  0,001

Típica 112  (61,5%)  19  (39,6%)  58  (72,5%)  35  (64,8%)

Indeterminada  52  (28,6%)  18  (37,5%)  28  (22,5%)  16  (29,6%)

Atípica 4  (2,2%)  4  (8,3%)  0 (0%)  0  (0%)

Negativa 14  (7,7%)  7  (14,6%)  4 (5%)  3  (5,6%)

Patrón predominante 0,259

Opacidades  en  vidrio  deslustrado 110  (60,4%) 28  (58,3%)  53  (66,3%)  29  (53,7%)

Consolidación  48  (26,4%)  11  (22,9%)  20  (25%)  17  (31,5%)

Fibrosis 10  (5,5%)  2  (4,2%)  3 (3,8%)  5  (9,3%)

Distribución 0,187

Periférica 116  (63,7%)  31  (64,6%)  54  (67,5%)  31  (57,4%)

Central 2  (1,1%)  1  (2,1%)  1 (1,3%)  0  (0%)

Mixta 50  (27,5%)  9  (18,8%)  21  (26,3%)  20  (37%)
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Tabla  3  Hallazgos  en  las  TC torácicas  de  pacientes  con  COVID-19  en  las  fases  precoz,  intermedia/progresiva  y  avanzada  de  la

enfermedad

Total

(n  =  182)

Fase  precoz

(n =  48)

Fase  interme-

dia/progresiva

(n  =  80)

Fase  avanzada

(n =  54)

Valor  de  p

Opacidades  en  vidrio  deslustrado  153  (84,1%)  35  (72,9%)  71  (88,8%)  47  (94%)  0,047

Consolidación  69  (37,9%)  18  (37,5%)  27  (33,8%)  24  (44,4%)  0,456

Opacidades en  vidrio  deslustrado

con  consolidación

85  (46,7%)  24  (50%)  36  (45%)  25  (46,3%)  0,858

Patrón reticular  38  (20,9%)  4  (8,3%)  16  (20%)  18  (33,3%)  0,008

Nódulos 10  (5,5%) 4  (8,3%) 4  (5%)  2  (3,7%)  0,572

Opacidades redondas 64  (35,2%) 20  (41,7%) 29  (36,3%) 15  (27,8%)  0,329

Cavitación 0  (0%) 0  (0%) 0  (0%) 0  (0%) -

Patrón en  empedrado  100  (54,9%)  12  (25%)  47  (58,8%)  41  (75,9%)  <0,001

Broncograma  aéreo  86  (47,3%)  22  (45,8%)  36  (45%)  28  (51,9%)  0,719

Signo del  halo  34  (18,7%)  12  (25%)  15  (18,8%)  7  (13%)  0,298

Signo del  halo  invertido  17  (9,3%)  4  (8,3%)  7  (8,8%)  6  (11,1%)  0,865

Engrosamiento  de  las  paredes

bronquiales

69 (37,9%)  15  (31,3%)  31  (38,8%)  23  (42,6%)  0,489

Ingurgitación  vascular  88  (48,4%)  21  (43,8%)  40  (50%)  27  (50%)  0,759

Bronquiolectasias  95  (52,2%)  21  (43,8%)  43  (53,8%)  31  (57,4%)  0,361

Líneas subpleurales  66  (36,3%)  5  (10,4%)  32  (40%)  29  (53,7%)  <0,001

Fibrosis 54  (29,7%)  6  (12,5%)  23  (28,7%)  25  (46,3%)  0,001

Adenopatías 44  (24,2%)  14  (29,2%)  21  (26,3%)  9  (16,7%)  0,286

Derrame pleural  14  (7,7%)  7  (14,6%)  3  (3,8%)  4  (7,4%)  0,083

Engrosamiento  pleural  55  (30,2%)  9  (18,8%)  22  (27,5%)  24  (44,4%)  0,015

Derrame pericárdico  17  (9,3%)  7  (14,6%)  7  (8,8%)  3  (5,6%)  0,286

Figura  3  Tomografía  computarizada  de  tórax  (ventana  de parénquima)  de  una  mujer  de  57  años  con  COVID-19  realizada  8  días  tras

el inicio  de  los  síntomas  (fase  intermedia/progresiva  de  la  enfermedad).  A) Reconstrucción  axial.  B)  Reconstrucción  sagital.  Opaci-

dades periféricas  en  vidrio  deslustrado,  de  predominio  en  segmentos  posteriores  de lóbulos  inferiores  y  lóbulo  superior  izquierdo

(flechas),  ingurgitación  vascular  (estrella)  y  líneas  subpleurales  (cabezas  de  flecha).

entre  los  grupos  en  trece de  los  hallazgos  analizados;  entre
los  que  se  encontraban  las  consolidaciones,  las  opacida-
des  redondas/seudonodulares,  el  broncograma  aéreo,  el
signo  del  ‘‘halo’’,  la  ingurgitación  vascular  y  la  presencia
de  bronquiolectasias.  Hallazgos  más  infrecuentes,  como  las
adenopatías,  derrame  pleural  y derrame  pericárdico,  fue-
ron  identificados  en un  24,2%,  7,7%  y 9,3%  de  los  pacientes,
respectivamente.  Los  distintos  patrones  predominantes  en

TC en función  del tiempo  de evolución  de la  infección  se
resumen  en  la  figura  5.

Score  visual  de  gravedad  en tomografía

computarizada

La  mediana  (RIQ)  de la  puntuación  de gravedad  para  el  volu-
men  pulmonar  total  fue  de 10  (5-13).  Para  cada  lóbulo,  se
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Figura  4  Tomografía  computarizada  de  tórax  en  un varón  de  83  años  con  COVID-19  y  con  síntomas  desde  hace  15  días  (fase

avanzada de  la  enfermedad).  A y  B)  Imágenes  axiales  que  muestran  opacidades  en  vidrio  deslustrado  con  consolidación  (flechas)  y

patrón reticular  con  engrosamiento  de  los  septos  interlobulillares  (cabezas  de  flecha)  con  distribución  periférica.

Figura  5 Patrones  predominantes  por  lóbulo  en  las  fases  precoz,  intermedia/progresiva  y  avanzada  de la  enfermedad.

Tabla  4  Score  visual  de  gravedad  total  y  para  cada  lóbulo  en  las  fases  precoz,  intermedia/progresiva  y  avanzada  de  la

enfermedad

Score  Fase  precoz

(n =  48)

Fase  intermedia/progresiva

(n  = 80)

Fase  avanzada

(n  = 54)

Valor  de p

Total  4,5  (2,25-9,75)  10  (6-13)  12,5  (9-17,25)  <0,001

LSD 1  (0-2)  2  (1-2,75)  2 (2-3,25)  <0,001

LM 0,5  (0-2)  1  (0-2) 2 (1-3)  <0,001

LID 1  (0-2)  2  (2-3) 3 (2-4)  <0,001

LSI 1  (0-2)  2  (1-3) 2 (2-3)  <0,001

LII 1  (0-2)  2  (1-3) 3 (1,75-4)  <0,001

LID: lóbulo inferior derecho; LII: lóbulo inferior izquierdo; LM: lóbulo medio; LSD: lóbulo superior derecho; LSI: lóbulo superior izquierdo.

obtuvieron  las  siguientes  medianas  (RIQ)  de  puntuación:  LSD
2  (1-3),  LM  1 (0-2),  LID 2 (2-3),  LSI  2 (1-3),  LII  2  (1-3).
Los  pacientes  en la  fase precoz  de  la  enfermedad  presen-
taron  un  score  de  gravedad  significativamente  más  bajo
(4,5  [2,25-9,75])  que  los  individuos  pertenecientes  a las
fases  intermedia/progresiva  (10 [6-13])  o  avanzada  (12,5
[9-17,25])  (p  < 0,001).  De forma  similar,  en  el  análisis inde-
pendiente  de  cada lóbulo,  las  puntuaciones  de  gravedad  más

elevadas  se obtuvieron  en  las  fases  más  avanzadas  de  la
enfermedad  (tabla  4).

Acuerdo  interobservador

El  acuerdo  interobservador  (k) para  la  apariencia,  distri-
bución  y  patrón  predominantes  fue  de 0,92;  0,84  y  0,70;
respectivamente.  Respecto  a  la  extensión  de  la afectación
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pulmonar,  el  acuerdo  interobservador  fue  excelente  para  el
score  total  (k  =  0,89),  así como  para  el  score  de  cada  uno  de
los  lóbulos  (LSD,  k = 0,9;  LM,  k =  0,89;  LID,  k =  0,87;  LSI,  k  =
0,88;  LII,  k  =  0,83).

Discusión

En  este  estudio  observacional  se describen  los  principa-
les  hallazgos  tomográficos  de  pacientes  con sospecha  o
diagnóstico  de  neumonía  COVID-19  en función  del  tiempo
transcurrido  desde  el  inicio  de  los síntomas.  De forma  global,
la  afectación  en  vidrio  deslustrado  fue  el  patrón  radioló-
gico  predominante;  la  periferia  de  los  pulmones,  la  zona
más  frecuentemente  afectada;  y  la apariencia  típica,  la
más  detectada.  No obstante,  en  un  considerable  número
de  casos  (30,8%),  la presentación  radiológica  de  la  infec-
ción  fue  considerada  como  ‘‘indeterminada’’  o  ‘‘atípica’’,
especialmente  en  las  fases  precoces  de  la  enfermedad.

Especialmente  en momentos  en que  la evolución  de  la
pandemia  condicione  limitaciones  diagnósticas  de  la RT-PCR
(disponibilidad  de  kits,  tiempo  necesario  para  procesar  las
muestras  biológicas  o  las  altas  tasas  de  falsos  positivos),  la
TC  de  tórax  se  alza  como  una  herramienta  útil  y comple-
mentaria  que  contribuye  no  solo  al  diagnóstico  temprano
de  la neumonía  COVID-19,  sino  que  proporciona,  además,
un  valor  pronóstico  añadido  a  los parámetros  clínicos  y ana-
líticos. Un  metaanálisis  demostró  una  sensibilidad  para  la
TC  de  tórax  y  para  la prueba  RT-PCR  del  94%  y  del 89%,
respectivamente,  mientras  que  el  valor  predictivo  negativo
oscilaba  entre  el 95,4%  y el  99,8%  para  la primera  y  entre
un  96,8%  y un  99,9%  para  la  RT-PCR26. Teniendo  en  cuenta
estos  resultados,  la  National  Health  Commission  of  the Peo-
ple’s  Republic  of  China promovió  el  diagnóstico  de  infección
por  SARS-CoV-2,  con alto grado  de  certeza,  basándose  úni-
camente  en los  datos  clínicos  y en  los  hallazgos  de la  TC
de  tórax27,28. No  obstante,  en nuestro estudio,  14  pacientes
(7,7%)  con  RT-PCR  positiva  no  presentaron  alteraciones  en la
TC  de  tórax,  lo  que  sugiere  que  la prueba  de  imagen  posee
un  valor  predictivo  negativo  menor  en  las  fases  iniciales  de la
enfermedad.  En  su estudio,  Caruso  et al.29 también  observa-
ron  2  TC  de tórax  negativas  en  pacientes  con  RT-PCR  positiva
(3,3%).  Al igual  que  en estudios  previos11,30, la  presencia  de
opacidades  en vidrio  deslustrado  fue  el  hallazgo  principal  en
nuestra  cohorte  (84,1%  de  los  pacientes).  Dichas  opacidades
fueron  más  frecuentemente  identificadas  de  forma  bilateral
(84,1%)  y con  una  distribución  periférica  (63,7%).  De forma
similar,  Bernheim  et  al. describieron  una  afectación  pulmo-
nar  bilateral  en  el  28%  de  los  pacientes  en  fase  precoz,
en  el  76%  de  los  pacientes  en fase  intermedia/progresiva
y  en  el  88%  de  los  pacientes  que  se  encontraban  en  fase
avanzada  de la  enfermedad10. Además,  las  opacidades  en
vidrio  deslustrado  se  asociaron  frecuentemente  con  otros
patrones,  como  el  patrón  en  empedrado  o  las  consolidacio-
nes,  ambos  encontrados  con mayor  frecuencia  en  las  fases
intermedia/progresiva  y  avanzada  de  la  enfermedad10,12.  Sin
embargo,  aunque  la  afectación  pulmonar  bilateral,  multi-
lobar  y periférica  manifestada  como  opacidades  en  vidrio
deslustrado,  con  o  sin  consolidaciones  asociadas,  se  con-
sidera  una  característica  típica  por TC  de  la neumonía
COVID-19,  este  patrón  no es  específico  ni,  por  tanto,  exclu-
sivo  de  la  infección  por SARS-CoV-2,  pudiendo  encontrarse

en  otras  neumonías  virales.  Por  ello,  algunos  autores  han
sugerido  que  las  TC  de tórax solo  deberían  usarse  como
herramienta  de  cribado  en  regiones  de  alta  prevalencia,
para  evitar  una  alta  proporción  de falsos  positivos30.

Otros  hallazgos  de la  TC,  como  el  patrón  en  empedrado,
la  ingurgitación  vascular  y las  bronquiolectasias  fueron  tam-
bién  frecuentemente  identificados  en nuestra  cohorte.  Por
el  contrario,  los  nódulos  sólidos,  el  signo  del ‘‘halo  inver-
tido’’,  las  cavitaciones  y  el  derrame  pleural  o  pericárdico
fueron  hallazgos  inusuales6---11.  La presencia  de  un mayor
número  o  mayor  extensión  de  áreas  consolidadas  y  los sig-
nos  de  fibrosis  (entre  otros  como  el  patrón  reticular,  las
líneas  subpleurales  o  el  engrosamiento  pleural)  fueron  más
prevalentes  en  pacientes  que  se  encontraban  en la  fase
avanzada  de  la enfermedad.  Dado  el  carácter  dinámico  de
los  hallazgos  tomográficos  de  la  neumonía  COVID-19,  la  ima-
gen  puede  tener  un  papel  importante  en  el  control  evolutivo
de  la infección,  así  como  en  la valoración  de la  respuesta  al
tratamiento31.

Por  otro  lado,  la  cuantificación  de la  extensión  de  la
afectación  pulmonar  puede  ser  una  de las  piedras  angulares
del  uso  de la  TC  en  la  evaluación  inicial  de los  pacientes
con  COVID-19.  En  ausencia  de  un  software  de posproce-
sado  sofisticado  (p.  ej.,  programas  de autoaprendizaje),  la
evaluación  visual  de la  extensión  de  la afectación  inflama-
toria  pulmonar  puede  proporcionar  información  clínica  útil.
En  nuestro  estudio  observamos  mayor  grado  de  gravedad
de  la neumonía,  evaluado  con  el  score  visual  descrito,  en
pacientes  con mayor  tiempo  de  evolución  de la infección.
Los  pacientes  en  la fase  precoz  de la  enfermedad  mostra-
ron  un menor  score  (4,5 [2,25-9,75])  que  los  individuos  en
fase  intermedia/progresiva  (10  [6-13])  o  avanzada  (12,5  [9-
17.25])  de  la  enfermedad.  Del  mismo  modo,  Zhou  et  al.6

obtuvieron  puntuaciones  de gravedad  más  altas  en las  TC
torácicas  de pacientes  pertenecientes  a  la  fase  interme-
dia/progresiva  que  en  los  que  se encontraban  en  la fase
precoz.  El excelente  acuerdo  interobservador  observado  en
nuestro  trabajo  demuestra,  además,  que  el  score  tomográ-
fico  sugerido  es  una  herramienta  accesible  y  reproducible
para  estimar  la  gravedad  de la  afectación  pulmonar  en la
neumonía  COVID-19,  incluso  cuando  la  emplean  radiólogos
con  menos  experiencia.

Nuestro  estudio presenta  varias  limitaciones.  En  primer
lugar,  se  analiza  un reducido  número  de pacientes  con
COVID-19  y  se incluyen  únicamente  las  TC  torácicas  de
pacientes  con  RT-PCR  positiva.  La  inclusión  de pacientes
con  RT-PCR  negativa  o con  infecciones  causadas  por  otros
patógenos  podría  ser de  interés  para  comparar  los  hallaz-
gos  radiológicos.  Del mismo  modo,  un análisis  secundario  de
los  hallazgos  tomográficos  de pacientes  con  infección  subclí-
nica  (asintomáticos)  también  podría  ser de interés.  Algunos
estudios32 han  demostrado  la presencia  de  alteraciones  en
las  TC de pacientes  asintomáticos,  previo  al  inicio  de  los  sín-
tomas.  En  segundo  lugar,  no  se han  correlacionado  los scores

visuales  de  TC con los  scores  clínicos  de  gravedad.  Reciente-
mente,  Xiong  Y  et  al. observaron  que  algunos  valores  clínicos
o  analíticos,  como  la  RT-PCR,  la tasa  de sedimentación  eri-
trocitaria  y  la LDH, se correlacionaban  con  la  gravedad  de
la  neumonía  evaluada  en  la  TC  inicial33. Finalmente,  la  rela-
ción  entre  las  comorbilidades  clínicas  y  los hallazgos  en  TC
no  fueron  evaluados.  Sería  interesante  incluir,  en  futuras
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investigaciones,  un  mayor  número de  pacientes  con neumo-
nía  COVID-19  y  estudiar  el  valor  pronóstico  que  proporcionan
las  pruebas  de  imagen  a los parámetros  clínicos  y  analíticos.

En  conclusión,  nuestro  estudio  sugiere  que  la  TC de tórax
es una  técnica  de imagen  útil  para  evaluar  la afectación
pulmonar  en  pacientes  COVID-19.  Aunque  el  diagnóstico
tomográfico  de  neumonía  COVID-19  típica  se basa en  la
presencia  de  opacidades  en  vidrio  deslustrado,  bilaterales
y  periféricas,  es  frecuente  encontrar  otras  manifestacio-
nes  en  la TC  de  tórax que, además,  varían  en función  del
tiempo  transcurrido  desde  el  inicio  de  los síntomas.  Reco-
nocer  los  patrones  de  imagen  es  crucial  para  entender  la
historia  natural  de la  enfermedad.  El  score  visual  semicuan-
titativo  utilizado  en este  trabajo  es una  herramienta  fácil,
útil  y  reproducible  para  la  evaluación  de  la gravedad  de la
afectación  pulmonar  en COVID-19.  Se  requiere  la  validación
de  este  score  en futuras  investigaciones  y su correlación  con
los  hallazgos  clínicos  y analíticos.
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