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Hombre de 51 años con antecedente de enfer-
medad pulmonar obstructiva crónica a predominio 
enfisematoso. Una tomografía computarizada de 
pulmones realizada un mes antes del ingreso mues-
tra imágenes de bullas de gran tamaño en ambos 
vértices pulmonares (Figura 1). El paciente ingresa 
en la Unidad de Cuidados Intensivos por un cuadro 
de insuficiencia respiratoria grave, y se procede a la 
intubación orotraqueal. En la radiografía de tórax, 
se observa condensación bibasal e hiperclaridad en 
campos superiores izquierdos, no se distingue trama 
vascular (Figura 2). Ante la sospecha de neumotórax, 
se realiza una ecografía pulmonar (Figura 3) con la 
sonda lineal (7,5 MHz) colocada, de manera longitudi-

nal, en la parte superior del hemitórax izquierdo, línea 
medioclavicular. Se detecta ausencia de deslizamiento 
de la línea pleural, de líneas B y ampliación de los ar-
tefactos de reverberación, lo que orienta a la presencia 
de neumotórax. Se completa el estudio con el modo M, 
y se visualiza el signo del “código de barras”, el cual 
también sugiere neumotórax, aunque no es un signo 
patognomónico. Sin embargo, en este modo, se detec-
ta “pulso pulmonar” sincrónico con el latido cardíaco 
(Figura 3), por lo que, pese a los hallazgos anteriores, 
se descarta un neumotórax.

El autor no declara conflictos de intereses.

Figura 1. Tomografía axial computarizada pulmonar. Se 
observan extensas áreas de enfisema pulmonar bilaterales en 
los vértices pulmonares.

Figura 2. Radiografía de tórax portátil. Zona de hiperclaridad, 
sin clara imagen de trama vascular en el campo superior 
izquierdo (círculo rojo). 
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Figura 3. Ecografía pulmonar, modo M. Se observa pulso pulmonar, 
sincrónico con el latido cardíaco (flechas rojas).
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