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Introduccion:

Sobre el 5% de las neumonias del adulto adquiridas en la comunidad son
retrocardiacas siendo imprescindible al realizacion de proyeccion lateral
dado su camuflaje en la proyeccion posteroanterior.

Descripcion sucinta del caso:
Paciente varon de 20 anos, sin alergias conocidas ni antecedentes

personales de interés es traido en ambulancia a urgencias por cuadro
de dolor en fosa renal izquierda de 24 horas de evolucion, febricula
acompanante, no nauseas ni vomitos y con diagnostico de presuncion de
colico renal.

En el servicio de urgencias: anamnesis (no disuria), pruebas
complementarias: (tira de orina normal, hemograma: 24000 leucocitos),
exploracion (dudosa puno percusion positiva, taquicardia).Se pauto
analgesia intramuscular sin mejoria.

El paciente refirido inicio de disnea; La auscultacion en ambos campos
pulmonares fue inicialmente normal si bien la auscultacion en zona
dorsal correspondiente seccion cardiaca se auscultaron crepitantes.

La radiografia (Rx) posteroanterior no discrimino Imagenes de
condensacion; la Rx lateral confirmo lesion compatible con neumonia
retrocardiaca. (fig.1y2).

Figura 1 y 2.Radiografia posteroanterior y lateral

Estrategia practica de actuacion:
La radiografia de torax permite confirmar el diagnostico clinico, establecer localizacion, extension y gravedad de la neumonia del adulto adquirida en la comunidad. La

neumonia retrocardiaca presenta una mayor complejidad en su diagnostico y requiere de la necesidad de |la proyeccion posteroanterior y sobretodo lateral para su
diagnostico, a pesar de que en algunas ocasiones solamente se realiza la proyeccion posteroanterior pudiendo quedar ocultada lesiones retrocardiacas no apreciables en
la proyeccion posteroanterior.
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