Archivos de Bronconeumologia 58 (2022) 359

==

Sociedad Esparioa ARCHIVOS DE -

Bronconeumologia

Bronconeumologia —

y Cirugia Toracica
SEPAR M

www.archbronconeumol.org

Imagen Clinica

Multiples nédulos sélidos en el seguimiento post-COVID-19 tras n

Check for

neumonia leve

Multiple Solid Nodules at Post-COVID-19 Follow-up After Mild Pneumonia
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Varén de 67 afios, exfumador desde hace 25 afios (dosis acumu-
lada: 20 paquetes/afio), sin otros antecedentes relevantes. Ingresé
por neumonia COVID-19 leve (oxigenoterapia de 2-3 1/min) y fue
tratado con remdesivir y dexametasona 8 mg/dia durante 10 dias,
siguiendo por protocolo una pauta descendente de prednisona al
alta. La tomografia computarizada de alta resolucién de térax de
control a los 2 meses (fig. 1 A) mostré multiples nédulos pulmo-
nares bilaterales s6lidos infracentimétricos junto a algunos tractos
fibroatelectasicos.

El hallazgo de miiltiples nédulos en la tomografia compu-
tarizada de alta resolucién de pacientes con COVID-19 ha sido
previamente descrito!. Sin embargo, la aparicién de multiples
noédulos sélidos en fase tardia de neumonias COVID-19 leves sin
otros hallazgos inflamatorios es atipica, haciendo plantear un diag-
néstico diferencial con proceso neoproliferativo e infeccioso. No
obstante, debido a la satisfactoria recuperacion clinica del paciente
sin signos de alarma, se decidi6 tratar con 5mg/dia de predni-
sona y repetir una tomografia computarizada de alta resolucién de
térax a los 3 meses (fig. 1 B), en la que se aprecié una resolucién
progresiva de los nédulos. A pesar de no disponer de estudio anato-
mopatolégico, dados la evolucion radiolégica y el contexto clinico,
se orientaron como focos organizativos, que es una presentacion
radiolégica infrecuente de neumonia organizativaZ.
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Figura 1. La tomografia computarizada de alta resolucién (A) muestra multiples r 1 .
nédulos pulmonares infracentimétricos (flechas negras) con resolucién parcial de Blbll(’graﬂa
los mismos a los 3 meses (B).
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