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Se revisa tomografía computada de tórax en fase simple en donde se observa: 

HALLAZGOS ESPECIFICOS

Tejido óseo: a nivel de la los cuerpos vertebrales se observa la presencia de excrecencias óseas anteriores, en relación a osteofitos. El resto del tejido óseo se observa conservando su morfología y densidad, sin soluciones de continuidad, ni lesiones osteoblásticas u osteolíticas. 
Pulmón derecho: en su lóbulo inferior  se aprecia engrosamiento pleural difuso en los segmentos basales, así como engrosamiento focal de la cisura mayor en su tercio proximal.
Pulmón izquierdo: se observan de forma y tamaño normal, de densidad conservada, parénquima con adecuado trayecto vascular, sin presencia de afectación del espacio aéreo, o alveolar.
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. 


IMPRESIÓN DIAGNOSTICA
· ENGROSAMIENTO PLEURAL DIFUSO A NIVEL DE LAS BASE PULMONAR DERECHA / ASI COMO ENGROSAMIENTO DE LA CISURA MAYOR  IPSILATERAL.
· ENFERMEDAD DEGENERATIVA DE COLUMNA.
· CORRELACIONAR CON ESTUDIOS PREVIOS.
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