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Para pacientes

EPOC

La enfermedad pulmonar obstructiva crénica o COPD se refiere a la —
enfermedad respiratoria (pulmones) que obstruye las vias respiratorias
en los pulmones y causa problemas respiratorios. La bronquitis cronica
(inflamacion de las vias respiratorias o tubos bronquiales) y el enfisema
(dafio del revestimiento de los sacos de aire en los pulmones) forman,
generalmente, parte de esta condicion.

Su doctor podria realizar pruebas de funcion de los pulmones
(pulmonar), también denominada espirometria, o analisis de gases en
sangre arterial para ayudar a diagnosticar esta condicion. Para medir la
extension de su enfermedad se podrian utilizar la radiografia de

torax (https://www.radiologyinfo.org/es/info/chestrad) o la TAC de
torax (hitps://www.radiologyinfo.org/es/info/chestct) . Aunque no existe

cura para la EPOC, su doctor podria recomendar cambios en el estilo de
vida, terapias, medicamentos y/o cirugia para ayudar a aliviar los sintomas.

¢En qué consiste la enfermedad pulmonar obstructiva crénica (EPOC)?

La enfermedad pulmonar obstructiva créonica (EPOC o COPD, por sus siglas en inglés) se refiere a las enfermedades
pulmonares (http://www.radiologyinfo.org) que obstruyen el flujo de aire desde los pulmones y causan dificultades para respirar.

La bronquitis (http://www.radiologyinfo.org) cronica y el enfisema (http://www.radiologyinfo.org) forman, por lo general, parte

de esta condicion.

La bronquitis cronica es la inflamacion de las vias aéreas o tubos bronquiales (http://www.radiologyinfo.org) . Esta inflamacion
puede causar angostamiento y exceso de mucosidad, bloqueando el flujo de aire. Usted puede desarrollar una tos de larga data que
se produce con el fin de eliminar el moco de las vias respiratorias. Para que la bronquitis pueda ser considerada cronica, usted debe
tener una tos que dure por lo menos tres meses por afio, durante un periodo de dos afios.

El enfisema se produce cuando el revestimiento de los sacos de aire se ha dafiado y se forman agujeros en los pulmones. Una vez
que el aire queda atrapado en estos agujeros, los pulmones aumentan lentamente de tamafio y pierden su elasticidad. Esto hace que
sea mas dificil respirar debido a que los pulmones no pueden exhalar completamente.

Los sintomas de la COPD pueden incluyen:

e Falta de aliento, especialmente durante la actividad fisic

¢ Tos cronica, generalmente con exceso de moco

e Infecciones respiratorias recurrentes

e Sibilancia

¢ Sensacion de presion en el pecho

e Cianosis (http://www.radiologyinfo.org) , o una coloracion azulada en los labios y en el lecho de la ufia
e Falta de energia

e Pérdida de peso sin intencion
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Existen muchos factores que contribuyen al desarrollo de la COPD. La causa principal es el consumo de cigarrillos. Otros factores
son:

¢ El humo de cigarrillo de segunda mano
e La contaminacion del air

¢ La exposicién a humos quimicos y polvos nocivos o en el trabajo

En raros casos, los no fumadores o los nifios pueden desarrollar COPD como resultado de la deficiencia en alfa-1 antitripsina
(A1AD) (http://www.radiologyinfo.org) . La A1AD es un trastorno genético causado por niveles anormalmente bajos de una
proteina llamada alfa-1 antitripsina. Estos pacientes desarrollan enfisema en la base de los pulmones.

¢Forma en que se diagnostica y evalua la COPD?

Su médico de atencion primaria comenzara por analizar su historial médico y preguntarle sobre los sintomas. También sera
sometido a un examen fisico.

Si su médico sospecha que usted padece de COPD, se pueden realizar los siguientes examenes:

¢ Espirometria: este examen de la funcion pulmonar consiste en el uso de una maquina llamada
espirometro (http:/www.radiologyinfo.org) que mide la cantidad de aire que usted es capaz de movilizar cuando respira
profundamente y exhala, y la rapidez con la que puede hacerlo.

¢ Analisis de gases en la sangre arterial: este examen mide la cantidad de oxigeno y diéxido de carbono presentes en su
sangre. Un alto porcentaje de diéxido de carbono en la sangre puede ser una sefial del mal funcionamiento de los pulmones
causado por la COPD.

Su médico también puede ordenar los siguientes examenes de diagndstico por imagenes:

¢ Rayos X del torax (https://www.radiologyinfo.org/es/info/chestrad) . este examen puede ayudar a confirmar el diagnostico

de la COPD, produciendo imagenes de los pulmones que permiten evaluar los sintomas de falta de aliento o tos cronica. A
pesar de que una radiografia de térax podria no revelar la presencia de COPD hasta que sea grave, las imagenes pueden
mostrar agrandamiento de los pulmones, bolsas de aire (vesiculas (http://www.radiologyinfo.org) ) o un

diafragma (http://www.radiologyinfo.org) aplanado. También se puede utilizar una radiografia de torax para determinar si
otra condicion podria estar causando sintomas similares a los de la COPD. Consulte la Pagina de

seguridad (https://www.radiologyinfo.org/es/info/safety-xray) para mds informacion sobre rayos X.
Exploracion por tomografia computarizada (TC) del torax (https://www.radiologyinfo.org/es/info/chestct) - este examen

puede realizarse para ayudar a confirmar el diagnostico de la COPD o para determinar si la enfermedad ha empeorado.
Combina un equipo especial de rayos X con computadoras sofisticadas para producir multiples imagenes o fotografias del
interior de los pulmones. Las imagenes por TAC pueden identificar mejor el enfisema, y en una fase mas temprana que con
los rayos X del térax. También pueden identificar otros cambios de la COPD, tales como arterias agrandadas en los
pulmones. La TC se utiliza a veces para medir el grado de extension del enfisema en los pulmones. También puede ayudar a
determinar si los sintomas son el resultado de otra enfermedad del pecho. Consulte la Pagina de

seguridad (https.//www.radiologyinfo.org/es/info/safety-xray) para mas informacion sobre TC.

¢,Como se trata la COPD?

Si bien no existe una cura para la COPD, su médico puede recomendar una o varias de las siguientes opciones para ayudar a aliviar
los sintomas:

e Cambios en el estilo de vida: dejar de fumar para siempre y aumentar la actividad fisica.

e Terapias: la terapia de Oxigeno implica el uso de un dispositivo que aporta mas oxigeno a los pulmones. La rehabilitacion
pulmonar es un programa que utiliza asesoramiento, consejos acerca de la dieta y actividades fisicas para ayudarlo a manejar
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mejor su COPD.
¢ Medicamentos: en un intento por tratar los sintomas de COPD, se podrian prescribir esteroides, inhaladores y antibidticos.

e Cirugia: en casos graves, cuando los sintomas no han mejorado con los medicamentos o terapias no invasivas, podria ser

necesario realizar una cirugia mayor, como un trasplante (http://www.radiologyinfo.org) de pulmén o una cirugia de
reduccion del volumen pulmonar (http:/www.radiologyinfo.org) .

¢ Qué prueba, procedimiento o tratamiento es mejor para mi?

e Enfermedad respiratoria aguda en pacientes inmunocompetentes (https://www.radiologyinfo.org/es/info/acs-acute-
respiratory-illness-immunocompetent)

* Hemoptisis (https.//www.radiologyinfo.org/es/info/acs-hemoptysis)

e Origen de la disnea cronica no relacionada con problemas cardiovasculares (https.//www.radiologyinfo.org/es/info/acs-
chronic-dyspnea-noncardiovascular)

e Tos cronmica (https://www.radiologyinfo.org/es/info/acs-chronic-cough)

Condiciones de uso:

Todas las secciones del sitio fueron creadas bajo la direccion de un médico experto en el tema. Toda la informacién que aparece en este
sitio web fue ademas revisada por un comité de ACR-RSNA formado por médicos peritos en diversas areas de la radiologia.

Sin embargo, no podemos asegurar que este sitio web contenga informaciéon completa y actualizada sobre ningun tema particular. Por lo
tanto ACR y RSNA no hacen declaraciones ni dan garantias acerca de la idoneidad de esta informacién para un propésito particular. Toda
la informacién se suministra tal cual, sin garantias expresas o implicitas.

Visite el Web site de Radiologylnfo en http://www.radiologyinfo.org/sp para vision o para descargar la informacion mas ultima.

Nota: Las imagenes se muestra para fines ilustrativos. No trate de sacar conclusiones comparando esta imagen con otras en el sitio.
Solamente los radiélogos calificados deben interpretar las imagenes.

Copyright

Las versiones PDF imprimibles de las hojas de los diversos procedimientos radiologicos se suministran con el fin de facilitar su

impresién. Estos materiales tienen el copyright de la Radiological Society of North America (RSNA), 820 Jorie Boulevard, Oak Brook,

IL 60523-2251 o del American College of Radiology (ACR), 1891 Preston White Drive, Reston, VA 20191-4397. Se prohibe la reproduccion
comercial o la distribucién multiple por cualquier método tradicional o electrénico de reproduccion o publicacion.

Copyright ® 2025 Radiological Society of North America (RSNA)
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