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DEFINICION

•La presencia de aire en la
cavidad pleural, con el colapso
pulmonar consiguiente ante la
ausencia de tratamiento
representa una de las formas
más comunes de enfermedad
torácica.
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NEUMOTORAX PRIMARIO
•

•
•
•

Neumotórax + no hay evidencias de enfermedad pulmonar
predisponente.
Afecta de 5 a 10 personas por cada 100.000 habitantes.
con una relación hombre mujer de 6: 1.
una edad de presentación entre los 16 y 24 años.
 
 



• 76 a 98%

•

•
•

Presion y
sobre
distension
Isquemia
Genetica (HLA
haplotipo A2,
B40)



MANIFESTACIONES CLINICAS
•
•

•
•
•

Dolor torácico pleurítico
Disnea

Que pueden ceder a las 24 a 72 horas
pérdida de las vibraciones vocales
hipersonoridad en la percusión
disminución o ausencia del murmullo vesicular



DIAGNOSTICO
•
•
•
•

Rx de tórax de pie en espiración (ayuda para los pequeños).
Distancia interpleural media; BTS
Gases arteriales (hipoxemia, hipocapnia)
TAC
 
 





TRATAMIENTO NO QUIRURGICO

•
•
•
•

OBSERVACION
ASPIRACIÓN SIMPLE
DRENAJE PLEURAL
PLEURODESIS

 Observación = la posibilidad de
presentar un 2do neumotórax luego
de elegir esta opción son del 30% y de
un 3ero son del 50%



TRATAMIENTO QUIRURGICO

•
•
•

BULLECTOMIA APICAL
MINITORACOTOMIA
CIRUGIA TORACOSCOPICA



COMPLICACIONES



NEUMOTORAX SECUNDARIO
•

•
•
•
•
•

Neumotórax + hay evidencias de enfermedad pulmonar
predisponente.
EPOC
FIBROSIS
EPID
EFERMEDADES CAVITARIAS
NAC



DIAGNOSTICO
•
•
•
•
•

DOLOR TORACICO
DISNEA INTENSA
CIANOSIS
PARO RESPIRATORIO
EXAMEN FISICO DIFICIL

•
•

RX
TAC



TRATAMIENTO
•
•

•

tubo de drenaje pleural bajo agua con aspiración continua.
cirugía videotoracoscópica permite una amplia visualización del
espacio pleural facilitando la resección de bullas y realización de
pleurodesis
Demas indicaciones de neumotórax primario.
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