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ESTUDIO SOLICITADO: TAC SIMPLE  Y CONTRASTADA DE CUELLO Y  TORAX
DX DE ENVIÓ: TUMOR MALIGNO DE OROFARINGE. 

Se revisa tomografía computada de cuello  tórax en fase simple y contrastada  en donde se observa: 
No cuento con antecedentes clínicos ni quirúrgicos del paciente.

HALLAZGOS ESPECIFICOS

Tejidos blandos con presencia de cambios post quirúrgicos en hemicuello izquierdo, con ausencia de glándula submaxilar y planos musculares como el esternocleidomastoideo, existen también  densidades aire en la cavidad oral y espacio masticador; así como  densidades sangre a nivel gingival bilateral.
Se aprecia catéter puerta a nivel infra-clavicular derecho con extremo distal a nivel de la aurícula derecha.
En espacio parotídeo izquierdo con discreta  estriación de la grasa abyacente, sin adenopatías sospechosas, ni reforzamientos anómalos. 
Glándula parótida derecha sin presencia de lesiones.
La columna cervical con cambios osteodegenerativos, sin evidencia de lesiones líticas, blasticas o trazos de fracturas.
La faringe y laringe muestran unos límites y grosor normal de su pared.
Observando ganglios de morfología conservada pequeños de 5mm.
Gandulas submaxilar derecha se observan de forma y tamaño normal, densidad homogénea en fase simple como contrastada, sin  la evidencia de lesiones.
Lóbulo tiroideo izquierdo con presencia de un  nódulo hipodenso, con densidades grasa (-18UH), que no realza al medio de contraste.
Esófago de trayecto y calibre conservado.
Ambos pulmones con enfisema para-septal de predominio en lóbulos superiores, menores de 13 mm, así como bulas difusas menores de  10 mm. Parénquima con adecuado trayecto vascular, sin presencia de afectación del espacio aéreo o lesiones nodulares sospechosas de malignidad.
Mediastino: las estructuras vasculares del mediastino se observan en situación habituales. 
El corazón se observa en su situación habitual de morfología, tamaño y densidad normal, aparentemente sin lesiones. La tráquea se encuentra central, en situación habitual, sin desviaciones.
Bronquio principal derecho a izquierdo de situación habitual, morfología y calibre normales, sin lesiones.
Diafragma: ambos se observan de situación, forma y tamaño normal, sin datos de soluciones en la continuidad. 
En lo cortes valorados de abdomen con presencia de ganglios peritoneales que presentan pérdida de su morfología habitual pero conservan su hilio graso menores de 12 mm en si eje corto.
No cuento con estudios previos para comparar.

IMPRESIÓN DIAGNOSTICA
· [bookmark: _GoBack]ESTUDIOS ACTUAL SIN EVIDENCIA DE AFECCION TUMORAL A DISTANCIA DE PRIMARIO  YA CONOCIDO, CORRELACIONAR CON ESTUDIOS PREVIOS.
· CAMBIOS POST QUIRURGICOS A NIVEL DE HEMICUELLO IZQUIERDO SIN EVIDENCIA DE REALCES PATOLOGICOS AL MEDIO DE CONTRASTE.
· ENFISEMA PULMONAR BILATERAL.
· GANGLIOS PERITONEALES DE ASPECTO REACTIVO.

Atentamente

Dr.  Froylan Mendoza Salas.
Especialista en Radiología e Imagen.
Mat. 98262555.
image1.wmf
 



