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Resumen

Desde el comienzo de la pandemia causada por el nuevo coronavirus SARS-CoV-2, el papel de la
radiografia ha demostrado ser crucial. Estan funcionando los exdmenes radiologicos, especialmente
la radiografia simple de térax (CXR) y la tomografia computarizada de térax de alta resolucion (HRCT).
Identificar las respectivas manifestaciones radioldgicas y los patrones caracteristicos dentro de la
radiografia de térax que orienten a un correcto diagndstico, manejo de complicaciones y el
seguimiento oportuno. Revisién sistematica de publicaciones y casos clinicos existentes del tema
objetivo, limitada a los ultimos 5 afios, con bases bibliograficas extraidas de Google Scholar, PubMed
y otros motores de busqueda denotando las caracteristicas expresadas en técnicas de imagen que
indican complicaciones de la misma. No existe un consenso sobre las indicaciones de los examenes
de imagen, y su papel esta estrechamente relacionado con la disponibilidad de otros examenes
diagndsticos. La existencia de complicaciones graves como infecciones de doble pulmén o trombosis
pulmonar provocadas por otras bacterias dificulta el manejo de estos pacientes. La validez de pruebas
biolégicas moleculares (RT-PCR) son importantes, quizas divisivas. A pesar de los esfuerzos de la
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comunidad auténoma y los hospitales. Existe en este caso, la posibilidad de tener una alternativa
diagndstica para la gestion de servicios de emergencia. Las indicaciones para los examenes por
imagenes de las infecciones respiratorias no siempre son claras.

Palabras clave: covid-19, tomografia computarizada, patrén en vidrio esmerilado, pruebas
bioldgicas, intersticial

Abstract

Since the beginning of the pandemic caused by the new SARS-CoV-2 coronavirus, the role of
radiography has proven to be crucial. Radiological examinations, especially plain chest radiography
(CXR) and high-resolution chest computed tomography (HRCT), are working. Identify the respective
radiological manifestations and characteristic patterns within the chest X-ray to guide a correct
diagnosis, management of complications and timely follow-up. Systematic review of existing
publications and clinical cases of the target topic, limited to the last 5 years, with bibliographic bases
extracted from Google Scholar, PubMed and other search engines denoting the characteristics
expressed in imaging techniques that indicate complications of the same. There is no consensus on
the indications for imaging tests, and their role is closely related to the availability of other diagnostic
tests. The existence of serious complications such as double lung infections or pulmonary thrombosis
caused by other bacteria makes the management of these patients difficult. The validity of Molecular
biological tests (RT-PCR) are important, perhaps divisive. Despite the efforts of the autonomous
community and hospitals. There is in this case, the possibility to have a diagnostic alternative is for
emergency services management. The indications for imaging tests for respiratory infections are not
always clear.
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INTRODUCCION

Los tipos de coronavirus entran en el grupo de virus ya conocidos por estudios realizados y que por lo
general presentan sintomatologia leve, dentro de estos ultimos afios se ha evidenciado la presencia
del MERS y SARS, que manifestaba como reservorio a un animal especifico y se transmitian al humano
por medio de un hospedador adaptado, la infeccion por COVID-19 presenta glucoproteinas en su parte
mas externa que permitian al virus combinarse con los receptores para adentrarse en la célula humana,
cumpliendo su ciclo de multiplicacion en el interior. Su principal receptor de este virus es AC22, que se
encuentra de igual manera en los tejidos del humano como es a nivel alveolar, pulmonar, corazén,
rifiones.

Con el inicio de la pandemia a causa de COVID-19, los exdmenes de tipo radiolégico con énfasis en
radiografias de térax y tomografia computarizada de térax de alta resolucién, se han evidenciado los
diferentes signos radioldégicos como lo es la mds importante las opacidades dentro del espacio aéreo
con tendencia a procesos de consolidacion u opacidades en forma caracteristica de vidrio deslustrado,
con distribucion a la periferia ya sea unilateral o bilateral con inicio en predominancia en las bases o
campos inferiores; en cuanto a la radiografia es el método mas utilizado debido a su facil accesibilidad
en relacion a precio, entonces se define que a mayor analisis diagndstico y orientacion a un buen
tratamiento se pide de preferencia a la tomografia computarizada de térax ya que presenta un nivel
elevado de sensibilidad a comparacion con la radiografia de térax.

La infeccién por el ya conocido coronavirus (COVID-19), se presenté como un enorme reto para el area
de salud. El rol que presenta la radiologia es esencial en el manejo de cada paciente que se encuentre
cursando una infeccién por el COVID-19 y es fundamental saber su importancia con relacién al tiempo
en el que se vaya analizando de mejor manera este tipo de patologia con presentacién a nivel del campo
pulmonar.

Dentro de esta tematica, el fundamento esencial del personal técnico se esta presentando como un
papel sumamente importante, resaltando que las diversas formas de exploraciones diagnosticas se
las realizan mediante el uso de equipos bien estructurados, mencionando asi que es de importancia
reducir los niveles de riesgos a exposiciones de radiacion emitidas por parte de los equipos hacia el
personal que se encuentra expuesto. Estos servicios de radiologia deben tener normativas bien
establecidas para que la jornada laboral del personal técnico se cumpla con todas las normas de
bioseguridad, cuidando y preservando asi su integridad fisica.

Al momento que el personal técnico realice la respectiva exploracién a un posible paciente con
infecciones de COVID-19, debe tener en cuenta unas normativas esenciales de recomendaciones tanto
como para su proteccion individual, como para un uso adecuado del equipo a ser utilizado, siempre
recordando la desinfeccion de la sala que es usada para el proceso.

Para los trabajadores del area de radiologia que tienen contacto con personas con infeccién de Covid-
19, se le recomienda un buen uso una mascarilla quirdrgica y adicionalmente un protector facial,
siguiendo una distancia adecuada de superior a 2mts.

METODOLOGIA

Se realiz6 una revisién sistematica de documentos publicados por revistas, sociedades cientificas y
diversos estudios e investigaciones enfocadas al diagndstico oportuno del Covid-19, limitada a los
ultimos 5 afios, con bases bibliograficas extraidas de Google Scholar, PubMed, denotando las
caracteristicas expresadas en técnicas de imagen que indican complicaciones de la misma. En
individuos sintomaticos, el COVID-19 suele manifestarse como manifestaciones sistémicas o
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respiratorias, aunque también existen sintomas gastrointestinales, cardiovasculares o mas raramente,
cutaneos y neurologicos es el 30-40%. La clave esta en el manejo de estos pacientes.

DESARROLLO
Radiografia de térax

La radiografia de térax ha sido la primera prueba de imagen que se ha empleado en el diagnéstico de
Covid-19 por su alta disponibidad y bajo coste. A pesar de que esta tiene una sensibilidad de 69%, ha
permitido apreciar las anormalidades radiograficas que preceden a los estudios de RT-PCR positivos
en un 9% de los casos.

Los hallazgos radiogréficos se pueden percibir a los 10 -12 dias del comienzo de los sintomas, siendo
mas frecuente encontrar un patrén reticular, junto a opacidades en vidrio deslustrado de distribucién
periférica y en las zonas inferiores, con un predominio bilateral en un 50%, y consolidaciones de
morfologia redondeada con distribucion parcheada o confluente. Las proyecciones de utilidad para la
evaluacién adecuada incluyen a las proyecciones posteroanterior (PA) y lateral en bipedestacion.

Figura 1

Radiografia de térax PA donde se observan dreas en vidrio despulido (flecha amarilla) con dreas de
consolidacién de distribucion periférica (flecha azul).

A continuacioén, se describen algunos métodos de graduacion de la gravedad de la afectacién pulmonar
secundaria a COVID-19 mediante radiografia de torax.

Método de graduacién sugerido por Borghesi

A cada uno se le asigna una puntuacidn en funcién de los hallazgos radioldgicos:
0 si no existen hallazgos

1 si existen infiltrados intersticiales

2 si existen infiltrados intersticiales y alveolares con predominio intersticial

3 si existen infiltrados intersticiales y alveolares con predominio alveolar.

La puntuacién maxima es de 18.
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Siguiendo esta graduacién, en este caso presentado la puntuacion seria de:
Figura 2

Infiltrado intersticial y alveolar

Nota: Mediante una linea horizontal superior (borde inferior del cayado aértico) y otra linea horizontal
inferior (borde inferior de vena pulmonar inferior derecha) se obtienen 6 campos pulmonares.

A=2,B=3, C=3,D=3,E=3y F=3.
Puntuacién total =17/18
Adaptacién del método RALE

Método propuesto por Warren et al., mediante una linea vertical (sobre la columna vertebral) y una
horizontal (borde inferior de bronquio principal izquierdo) se obtienen 4 cuadrantes.

A cada cuadrante se le asigna una puntuacion de 0 a 4 dependiendo de la extensidn de la consolidacion
o del vidrio deslustrado

0=sin hallazgos

1<25%

2=25-50%

3=50-75%

4>75%

Esto debe multiplicarse por otra puntuacion asignada a la densidad de la consolidacién:
1 =incipiente

2 = moderada

3 =densa

La puntuacién maxima es de 48.
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Siguiendo este método de graduacién, en el ejemplo presentado obtendremos:
Consolidacion o vidrio deslustrado:
Figura 3

Ideado inicialmente para graduar la gravedad del edema agudo de pulmén

Q1=2x1=2,Q2=4x3=12,Q3=2%x3=6,yQ4=2x3=6.
Puntuacion total = 26/48.

Método de graduacion utilizado por Schalekamp

Divide el torax en 4 cuadrantes.

A cada cuadrante le asigna una puntuacion de 0 a 2.

0 = no afectacién

1 = afectacién media/moderada (0-50% del parénquima pulmonar)
2 = afectacion grave (> 50% del parénquima).

Puntuacién maxima de 8.

En este ejemplo obtendremos:

cuadrante derecho superior = 1

cuadrante derecho inferior = 2

cuadrante izquierdo superior = 1

cuadrante izquierdo inferior = 1
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Figura 4

Edema agudo de pulmén asociado al Covid-19 y derrame pleural difuso
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Derrame pleural con afectacion parenquimatoso bilateral

Este estudio encontré que puntuaciones con una media de 4,4 + 1,9 y una afectacidn bilateral estaban
asociadas con enfermedad critica.

Puntuacion total = 5/8.
Tomografia computarizada.

La tomografia computarizada se considera el método mas propicio para el diagnéstico de la Covid-19
debido a que presenta una sensibilidad de 97%. Sin embargo, la controversia surge debido a que tiene
una baja especificidad (25%), haciendo que los hallazgos sujetos a Covid-19 se superpongan con otras
patologias como SARS o MERS.

Entre los hallazgos tipicos que se pueden observar mediante esta técnica son:

Opacidades en vidrio deslustrado: describe un aumento de la atenuaciéon pulmonar que permite
visualizar las estructuras vasculares, dado que estas no son borradas.

Consolidacion: debido a la ocupacidn del espacio aéreo por material extrafio (agua pus o sangre), este
signo aparece cuando hay un aumento homogéneo de la atenuacion parenquimatosa pulmonar que
oculta los margenes de los vasos y las paredes de las vias respiratorias.

Reticulacion periférica: expresa el engrosamiento de septos inter- e intralobulillares.

Patron en “Crazy-paving”, en empedrado o adoquinado: consiste en un patrén lineal por engrosamiento
de los septos interlobulillares que se superpone a un patrén en vidrio deslustrado subyacente. Indica
progresién de la enfermedad. (9)

Imagenes axiales de TC de térax con cortes de 1 mm.
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Figura 5

Opacidad redondeada y distribucién periférica y subpleural

- f

Figura 6

Consolidaciones de predominio periférico y subpleural
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Figura 7

Reticulacion de localizacién periférica y subpleural

Figura 8

Opacidades en vidrio deslustrado periféricas con engrosamiento

Septos intralobulillares superpuesto en relacién con patrén en empedrado, se observa ademads una
consolidacion periférica.

Tomografia Computarizada de Alta Resolucién (TCAR)

La TCAR ha demostrado una gran sensibilidad en el estudio de las infecciones pulmonares, su
utilizacioén en la pandemia COVID-19 ha presentado notables controversias.
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Figura 9

TCAR en ventana de parénquima, opacidades redondeadas bilaterales de densidad en vidrio deslustrado,
y signo del halo inverso u otros hallazgos de neumonia organizada (en fases tardias de la enfermedad)

' Y

Complicaciones en Covid-19
Sindrome de dificultad respiratoria aguda

Si existe afectacidn grave, los pacientes suelen manifestar el sindrome de dificultad respiratoria aguda
(SDRA) el cual compromete radicalmente la funcién pulmonar del paciente puesto que existe un dafio
alveolar difuso. En radiografia de térax se evidenciaron opacidades pulmonares mas difusas, mismas
que pueden llegar a ocupar por completo ambos campos pulmonares, asemejandose al patron
radiolégico de dafio alveolar difuso. En tanto que, en una tomografia computarizada, se podra distinguir
zonas de consolidacién, opacidades pulmonares en vidrio deslustrado que se extienden conforme al
tiempo de progresion de la patologia, junto a engrosamiento de los septos (patrén en empedrado o
Crazy-paving) en zonas intermedias.

Figura 10

Muestra una opacificacion completa de ambos pulmones con broncograma aéreo
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Figura 11

Reconstruccién sagital

Nota: se identifica el tipico gradiente gravitacional con consolidaciones en zonas declives, opacidades
“en vidrio deslustrado” y patrén “en empedrado” en zonas intermedias, con dreas relativamente
respetadas en las zonas no declives.

Tromboembolismo pulmonar

El tromboembolismo pulmonar es producto del estado inflamatorio sistémico desencadenado, siendo
predominante en pacientes positivos para esta enfermedad que hayan ingresado a unidad de cuidados
intensivos puesto que al encontrarse en reposo prolongado sobre una cama existe una reduccion del
flujo venoso.

Se ha empleado el estudio de niveles de dimero D para seleccionar a aquellos pacientes que requieren
de una angiografia pulmonar por tomografia computarizada que descarte un embolismo pulmonar.
Caracteristicamente esta afeccion se podrd observar como una consolidacion de baja atenuacion. (12)

Figura 12

AngioTC con contraste intravenoso

Nota: destaca defectos de replecidn intrarterial pulmonar en ramas lobares de ambos Iébulos inferiores
(flechas largas). En el I6bulo inferior izquierdo se observa una consolidacion subsegmentaria de baja
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atenuacion y de base pleural posterior correspondiente a infarto pulmonar (flecha corta).
Neumomediastino espontaneo

El neumomediastino es producto de un incremento de la presién intraalveolar, lo cual genera la ruptura
del alvéolo y por tanto la salida de aire desde el arbol bronquial hacia el mediastino, pudiendo
extenderse hasta el tejido subcutaneo y de manera excepcional a nivel endotoracico y peritoneal.

En radiografia de térax aparece como una doble linea que dibuja el contorno mediastinico.

En tanto que en la tomografia computarizada se podrian encontrar burbujas de aire extraluminales
localizadas en el mediastino.

Figura 13

Radiografia lateral de Torax. Presencia de lineas radiolucentes retroesternales localizadas en mediastino
anterior compatible con neumomediastino

Figura 14

Tc de Torax sin contraste intravenoso en plano axial: ventana pulmaén

Nota: se objetivan burbujas de aire extraluminales localizadas en mediastino anterior y en torno a los
vasos principales, arco adrtico y vena cava superior en relaciéon con neumomediastino.
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Complicaciones cardiacas

Se describe que la lesién cardiaca por SARS-CoV-2 se da por la accién del virus hacia el receptor de la
ECA-Il, siendo una de las manifestaciones la miocarditis que puede ser evaluada mediante tomografia
computarizada. Otra afeccién que se incluye en este grupo es la pericarditis que en resonancia
magnética se manifiesta con la presencia de liquido pericardico acompafiando a las opacidades “en
vidrio deslustrado " caracteristicas de la afeccién por Covid-19.

Figura 15

En reconstrucciones en eje corto y secuencia de realce tardio se identifican imdgenes lineales
hiperintensas en el espesor del miocardio (puntas de flecha en A y B) compatible con miocarditis.

RESULTADOS

Los principales hallazgos de la infeccién por COVID-19 son los de una neumonia atipica (opacidades o
infiltrados alveolares unilaterales o mas frecuente bilaterales) y periféricos, o con menos frecuencia
una neumonia organizada (condensacién). Los hallazgos radiogréficos se pueden percibir a los 10 -12
dias del comienzo de los sintomas, encontrando asi: Opacidades parenquimatosas por enfermedad
del espacio aéreo, suelen ser bilaterales, periféricas y en Iébulos inferiores. La consolidacién
parenquimatosa con broncograma aéreo puede aparecer, aunque no es el hallazgo tipico y puede
sugerir sobreinfeccion bacteriana y el derrame pleural es muy poco frecuente y no se observan
adenopatias mediastinicas. La TC de térax se considera una de las herramientas principales para
evaluar la gravedad de la infeccidn, esta permite estratificar a los pacientes en categorias de riesgo y
estimar su pronéstico ayudando a la toma de decisiones clinica. En una tomografia computarizada los
hallazgos son: Opacidades en vidrio deslustrado bilaterales, subpleurales, basales y periféricas, sin
adenopatias ni derrame pleural, puede estar asociado a un engrosamiento de las paredes de los
bronquios en las regiones opacificadas. Se puede asociar a engrosamiento intersticial apareciendo
patron en empedrado o “cracy paving”. La consolidaciéon parenquimatosa con broncograma aéreo
puede aparecer, aunque no es el hallazgo tipico y puede sugerir sobreinfeccidn bacteriana. (15)

Se han descrito cuatro patrones temporales asociados a la infecciéon pulmonar por COVID 19:

Etapa temprana/inicial (0-4 dias): TC normal o vidrio deslustrado. Hasta la mitad de los pacientes se
toman tomografias computarizadas normales dentro de los dos dias de la aparicién de los sintomas.

Etapa progresiva (5-8 dias): aumento del vidrio deslustrado y apariencia de carcy-paving.
Etapa pico (9-13 dias): Aparece la consolidacion parenquimatosa.

Etapa de resolucion (>14 dias): con una mejora en la radiologia de la enfermedad un poco por detras
de la mejoria clinica.
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Al mismo tiempo se han planteado multiples recomendaciones para la estandarizacién del informe
radioldgico en las pruebas de imagen de los pacientes con enfermedad pulmonar por COVID-19. La
mas utilizada es la de la BSTI (British Society of Thoracic Imaging).

COVID-19 clasico/probable: lesiones en Iébulos inferiores con opacidades multiples periféricas
bilaterales.

Indeterminado para COVID-19: no se ajusta a los descriptores clasicos de infecciéon por COVID-19 pero
no se puede descartar.

No COVID-19: neumotdrax, neumonia lobar, derrame pleural, edema pulmonar u otras lesiones que
sugieran otras enfermedades pulmonares.

Normal
CONCLUSION

Desde la aparicion de la pandemia causada por el virus SARSCoV-2 (enfermedad por coronavirus o
COVID-19), las generalidades desde su surgimiento, su fisiopatologia y cuadro clinico, asi como los
hallazgos observados en los métodos de diagndstico por imagen (como son la radiografia y la
tomografia) deben difundirse por todo el personal de salud involucrado en el diagnéstico y tratamiento
de los pacientes. El analisis radioldgico juega un papel muy importante en el diagnéstico y seguimiento
de los pacientes con la enfermedad COVID-19. Los hallazgos mas frecuentes en las radiografias de
térax y en la TC de térax incluyen opacidades en vidrio deslustrado bilaterales multifocales y
consolidaciones irregulares de distribucién predominantemente periférica. Ademds del compromiso
pulmonar es relevante identificar otros hallazgos asociados, tales como la tales como la afectacion
extra parenquimatosa pulmonar, las complicaciones secundarias al estado protrombdético dada la alta
incidencia de fendmenos tromboticos y embdlicos, también las complicaciones hemorragicas, todas
estas caracteristicas pueden ayudar a un diagnostico rapido, guiar la toma de decisiones clinicas y
controlar la progresién de la enfermedad COVID-19. Los hallazgos en la tomografia computarizada
muestran diferentes manifestaciones en las distintas fases evolutivas de la enfermedad destacando
un importante papel en la deteccion de complicaciones como sobreinfeccién por otros gérmenes,
derrame pleural, colecciones aéreas, o trombosis pulmonar. La realizacion de pruebas de imagen en el
seguimiento de los pacientes COVID-19 debe de ser personalizado y nunca hacerse de forma rutinaria,
Siempre se priorizara la técnica mas resolutiva en el momento clinico, considerando la realizacion de
exploraciones portatiles para evitar traslados innecesarios.
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