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Είναι όλες οι υπολογιστικές τομογραφίες ίδιες; 



Yπολογιστική τομογραφία υψηλής ευκρίνειας 
(HRCT) 

AJRCCM 2018; 198: e44 

≤ 1,3mm 



Γιατί χρειαζόμαστε υπολογιστική τομογραφία υψηλής 
ευκρίνειας; 

• Αναζητούμε συγκεκριμένα πρότυπα 
πνευμονικής προσβολής (lung injury) 

• Μπορεί να αναγνωριστούν αξιόπιστα μόνον 
μέσω της HRCT 



Βασικά πρότυπα πνευμονικής προσβολής 

• Usual Interstitial 
Pneumonia (UIP) 

• Non Specific Interstitial 
Pneumonia (NSIP) 

• Organizing Pneumonia 
(OP) 

• Lymphocytic Interstitial 
Pneumonia (LIP) 

 Pathology patterns 



Radiology-Pathology correlation 

HRCT 



Lung Involvement in CTDs by Anatomical Compartment 

• Airspace 

• Interstitial 

• Airways 

• Pulmonary vasculature 

• Extra-pulmonary 

 



Respiratory involvement in CTDs 

Papiris, Bouros  et al. Respiration  2015;90:2–24 



Παθολογοανατομικά ευρήματα υπέρ CTD 



Υπάρχουν πρότυπα πνευμονικής προσβολής που θέτουν 
την υποψία υποκείμενης CTD; 

• NSIP pattern (subpleural sparing) 

• Exuberant honeycombing 

• Four corners sign 

• Straight edge sign 

Chung JH, et al. AJR 2018; 210:307–313 
Tzilas V, et al. Expert Rev Respir Med. 2020;14(11):1107-1116.  



NSIP vs UIP 

Cysts that are: 
Subpleural in location 
Clustered                               UIP pattern 
Share walls 
In more than one layers 

1. Irregular reticular pattern 
2. Traction bronchiectasis/bronchiolectasis 
3. Relative subleural sparing 
                            NSIP pattern 



Πόσο εύκολος είναι ο διαχωρισμός; 

Overlap myositis-SSc. Anti-Ku positive 

70-F 



Πόσο εύκολος είναι ο διαχωρισμός; 





61M, progressive dyspnea on exertion, RA 

Exuberant honeycombing 



Involvement of the anterior segments of the upper 
lobes 



Sagittal reconstruction 

4 corner’s sign 
Exuberant honeycombing 



Straight edge sign 



77F-RA 

Obliterative bronchiolitis 



33F-RA 



33F-RA. After 1 year 



Systemic sclerosis 

Bouros D, et al. Am J Respir Crit Care Med. 2002 Jun 15;165(12):1581-6.  



Impact of thickness 



Impact of thickness 

1,3mm 7,5 mm 



Dermatomyositis-polymyositis. 65-F 



Dermatomyositis-polymyositis. 65-F 



70F 



Antisynthetase syndrome vs hypersensitivity pneumonitis 

Tzilas V, Sfikakis PP, Bouros D. Respiration. 2021 Jun 18:1-9. doi: 10.1159/000516508. 



Sjogren syndrome. 62M 

LIP 



Sjogren syndrome. 77F 

Tzilas V, Marinos L, Tzouvelekis A, Bouros D. Chest 2020;158(3):e117-e121.  



Sjogren syndrome. 77F 

Tzilas V, Marinos L, Tzouvelekis A, Bouros D. Chest 2020;158(3):e117-e121.  



Sjogren syndrome. 77F 

Tzilas V, Marinos L, Tzouvelekis A, Bouros D. Chest 2020;158(3):e117-e121.  

CD20 (+), x20 CD20 (+), x40 

Kappa light chain (+), x20 Lambda light chain (-), x20 



Συμπεράσματα 

• Τα νοσήματα του συνδετικού ιστού μπορεί να 
προσβάλλουν τον πνεύμονα ποικιλοτρόπως 

• Η υπολογιστική τομογραφία θώρακος υψηλής 
ευκρίνειας είναι εξαιρετικά χρήσιμο εργαλείο 

• Επιτρέπει τη συσχέτιση με παθολογοανατομικά 
ευρήματα 

• Συνεργασία ρευματολόγων και πνευμονολόγων  



• Ευχαριστώ! 


