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bacilo de Koch - detalhe ampliado 

L 

M 



tuberculose pulmonar primária 

Â formas de apresentação 

Âcomplexo primário 

Âatelectasia lobar 

Â lesão escavada 

Âderrame pleural 

Âdisseminação miliar 

Âbroncopneumonia caseosa 



 
      focos 
       -  pulmonar 
       -  linfonodal 

Tb - complexo primário 



Tb - complexo primário 

  
 
 
  

focos 
    -  pulmonar 
    -  linfonodal 



consolidação no lobo superior direito 
aerobroncograma 

consolidação no lobo superior direito 
associada a opacidades centrolobulares, 
que traduzem ocupação das vias aéreas 

distais 

Tb - aspectos variados 



tuberculose pulmonar primária 

Âresolução do complexo primário 

Â remissão completa sem seqüelas 

Âcalcificação do foco pulmonar 

Âcalcificação do foco linfonodal 

Âambos 
Â complexo de Ranke 



calcificação da lesão pulmonar linfonodo residual calcificado 

Tb ɀ resolução do complexo primário 



Tb - granulomas calcificados - TC 

semelhante à densidade óssea 



tuberculose pulmonar pós-primária 

Â formas de apresentação 

Â infiltrado precoce de Assmann 
Â 85% dos casos nos lobos superiores 

Â segmentos apicais e posteriores 

Âdisseminação broncogênica 

Ânecrose caseosa Ÿ escavação 

Âpouca reação linfonodal 



opacidade heterogênea, de aspecto inflamatório, que não se modifica após  
tratamento antimicrobiano inespecífico  -  10 dias de evolução 

Tb - infiltrado precoce de Assmann  



-  infiltrados  discretos  - 

Tb -  infiltrado precoce de Assmann  



Tb - infiltrado precoce de Assmann  -  RX e TC 



evolução em 60 dias sem tratamento 

 Tb -  infiltrado precoce de Assmann  



 

  lesão em escada   

tuberculose pós-primária 
Tb - disseminação broncogênica 

 lesão difusa 



opacidades centrolobulares  
ȰÜÒÖÏÒÅ ÅÍ ÂÒÏÔÁÍÅÎÔÏȱ 

tuberculose pós-primária 
 com disseminação broncogênica  

A C B 

formas ácino-nodulares 


