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Objetivos

Evaluar la precision diagndstica de la tomografia computarizada (TC) preoperatoria en malformaciones
pulmonares congénitas comparando los hallazgos radiolégicos con el diagndstico histopatolégico definitivo
tras la reseccién quirlrgica.

Material y método

Estudio retrospectivo incluyendo pacientes pediatricos operados de malformaciones pulmonares congénitas
entre 2008-2025. Se seleccionaron aquellos con TC preoperatoria y resultado histopatoldgico definitivo. Se
comparé el diagnéstico radioldgico con el histopatoldgico final. La concordancia diagnéstica se evalué
mediante la precisién global y el coeficiente kappa de Cohen. Para las entidades mas frecuentes
(malformacién adenomatoidea quistica congénita, secuestro pulmonar, quiste broncogénico) se calcularon
sensibilidad, especificidad, valor predictivo positivo y negativo.

Resultados

Se incluyeron 158 pacientes. La concordancia global entre TC e histopatologia fue moderada, con una
precisién del 68,3% e intervalo de confianza (IC) 95% y un coeficiente kappa de 0,59. Al analizar Gnicamente
las lesiones con diagndstico histopatoldgico de entidad Unica, la concordancia mejord de forma significativa,
alcanzando una precisién del 85,8% e IC 95%, con un coeficiente kappa de 0,8. La sensibilidad de las
malformaciones mas frecuentes oscilé entre el 71% y el 87%, con valores predictivos negativos elevados. La
mayoria de las discrepancias diagndsticas se observaron en lesiones con patrones histopatolégicos mixtos.

Conclusiones

La TC preoperatoria presenta una buena precisién diagndstica en las malformaciones pulmonares
congénitas de entidad Unica. Las discrepancias se asocian principalmente a lesiones con patrones
histopatoldgicos mixtos, lo que debe considerarse en la planificacién quirtrgica y en la informacién a las
familias.



