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Objetivos de aprendizaje: Identificar las principales causas no tuberculosas asociadas a este hallazgo. Sensibilizar
sobre la importancia del contexto clinico en la interpretacion de imagenes.

Revision del tema: El patron de arbol en brote constituye un
nallazgo imagenologico observado en la TCAR de pulmén que
nace evidente |la anatomia del lobulillo pulmonar secundario.
Este sigho ha sigo clasicamente asociado a la TBC pulmonar
activa, sin embargo puede estar presente en un amplio espectro
de enfermedades respiratorias y en menor medida en la
enfermedad vascular pulmonar periférica.

Etiologia Enfermedades Hallazgos asociados

Infecciosas TBC Cavitaciones
Micobacterias no TBC  Bronquiectasias lobuladas
Bronquitis bacteriana
Aspergilosis invasiva Cavitacion / consolidacion
Virales (influenza, CMV, Vidrio esmerilado
VSR)

Inflamatorias/  Brongquiolitis Consolidaciones
Inmunologicas  obliterante Cavitaciones multiples
Sarcoidosis

Congénitas / Fibrosis quistica Bronquiectasias difusas
Estructurales Displasia ciliar primaria Atrapamiento aéreo

Toxicas / Bronquiolitis asociada  Patron en mosaico
Ocupacionales  al tabaco o inhalacion  Atrapamiento aéreo
de vapores toxicos

Vascular Embolia tumoral Derrame pleural, defecto
intravascular de relleno post-contraste

Conclusion: El patrén de arbol en brote no es diagnostico
exclusivo de tuberculosis. Numerosas enfermedades pulmonares
comparten este hallazgo. Una aproximacion diagnostica adecuada
requiere una vision clinica amplia y cuidadosa ante este patron
tomografico para evitar tratamientos inadecuados y demoras
diagnosticas. Con esta revision se busca fortalecer la capacidad
diagnostica ante un hallazgo radiolégico comun pero complejo.
Invitamos a ver el patréon de arbol en brote no como un camino
cerrado, sino como un bosque de posibilidades clinicas que
merece ser explorado con rigor.
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Paciente con antecedente de fibrosis quistica.
TC toérax, axial: patron de arbol en brote (rojo), bronquiectasias
(azul) y patron en mosaico (amarillo).

Paciente con diagnostico de Aspergilosis por cultivo de BAL.
TC torax, axial: patron de arbol en brote (rojo), consolidacion (azul)
y pequefias cavitaciones (amarillo). Aspergiloma (verde)

Pacientes diferentes, ambos con diagnéstico de Influenza por HNF.
TC torax, axial: areas focales con patron de arbol en brote (rojo)
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