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Hombre de 42 anos que acude a urgencias por cuadro de una semana de
evolucion de disnea. Refiere dolor agudo en hemitérax derecho que aumenta
con la tos e inspiracion, tos con expectoracion y fiebre.

- Antecedentes de interés: fumador ¥2 paquete de tabaco al dia,
enolismo, consumidor de hachis (3-4 cigarrillos al dia), consumidor
ocasional de cocaina, expresidiario.

- A destacar de la exploracion: hipoventilacion en hemitorax derecho
con predominio en base y campo medio.

- Analitica: proteina C reactiva 294,4 mg/dL



Primario

Primario

ST/SP:5.0/-5.0

ST/SP:5.0/-5.0



Absceso de pulmon

TC toracico con contraste:

m Derrame pleural derecho loculado con realce la pleura parietal y numerosas burbujas
aereas internas compatible con empiema identificando un pequeno neumotérax apical y
paramediastinico. En parengquima pulmonar se aprecian areas de atelectasia pasiva en
LID y en LM por compresion por el derrame pleural apreciando una lesion cavitada en
segmento posterior del LSD, con nivel hidroaéreo y de paredes finas, compatible con
absceso pulmonar, de 6x4cm. No se identifican otras areas de infiltrado pulmonar ni
adenopatias mediastinicas. Enfisema pulmonar en LLSS.




