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Performance comparison of lung ultrasound and chest x-ray for 
the diagnosis of pneumonia in the ED

Bourcier JE., et al., Am J Emerg Med. 2014 Feb;32(2):115-8

They found a sensitivity of 0.95 for the ultrasound 
examination against 0.6 for radiography (P < .05).

The negative predictive value was 0.67 against 
0.25 for radiography (P < .05).

Il razionale (ormai storico)….

…dipende soprattutto dal timing dell’esecuzione.



The value of lung ultrasound in COVID-19 pneumonia, verified by high 
resolution computed tomography assessed by artificial intelligence 

Chrzan, R., Polok, K., Antczak, J. et al. BMC Infect Dis 2023, 23, 195



Le evidenze scientifiche nell’utilizzo 
dell’ecografia toracica 



JL Díaz-Gómez et al. N Engl J Med 2021;385:1593-1602.

Evolution of Point-of-Care Ultrasonography (POCUS) during 

the Past Decade



JL Díaz-Gómez et al. N Engl J Med 2021;385:1593-1602.

Evolution of POCUS during the Past Decade



Le evidenze scientifiche nell’utilizzo 
dell’ecografia toracica in Pronto 

Soccorso



Accuratezza 
diagnostica 

elevatissima per le 
principali cause di 

dispnea acuta che si 
rilevano in un 

contesto di Pronto 
Soccorso

(AUC>0.90)

Meta-analisi degli studi pubblicati sino al 2019

ECOGRAFIA 

TORACICA IN 

URGENZA



Le evidenze scientifiche nell’utilizzo 
dell’ecografia toracica nel COVID-19





a1, a2: normal pleural line (yellow 
arrows) and focally visible B-line 
artifacts (red arrow); a3: 
corresponding lung CT scan showing 
focal area of ground-glass opacity 
(blue arrow)

b1, b2: irregular pleural line and B-
line (red arrows), b3 corresponding 
lung CT scan showing bilateral 
peripherally located ground-glass 
opacities (blue arrows)

c1: broken pleural line (yellow 
arrows), and below the breaking 
point, there is a subpleural 
consolidation (darker area) (green 
arrow); c2: largely extended white 
lung; c3: corresponding lung CT scan 
showing large consolidated areas 
(orange arrows) 

Tana C, Ricci F, Coppola MG, Mantini C, Lauretani F, et al. Respiration 2021; 31:1-10



Pearson's correlation analysis. Scatter diagram demonstrating a strong positive linear 
correlation between LUS and chest CT scores. 

Tana C, Ricci F, Coppola MG, Mantini C, Lauretani F, et al. Respiration 2021; 31:1-10



Ultrasound assessment of SARS-CoV-2 pneumonia: a literature review for the 
primary care physician

D’Ardes D., et al., Ann Med. 2022; 54(1): 1140–1149.



Le evidenze scientifiche nell’utilizzo 
dell’ecografia toracica nel Setting 

Geriatrico



L’ecografia polmonare è stata tradizionalmente considerata poco utile dal punto 

di vista diagnostico per la sua incapacità di fornire immagini anatomicamente 

fedeli delle strutture respiratorie

Nel soggetto anziano la presenza di fragilità e di multiple comorbidità rende 

tuttavia la diagnosi delle patologie respiratorie particolarmente intricata

Perché utilizzare l’Ecografia Toracica



LIMITI DELLA RADIOGRAFIA

Nell’anziano con multimorbidità, la radiografia toracica presenta 

alcuni limiti nella diagnostica differenziale dei sintomi respiratori acuti

Situazione ideale Situazione reale

✓ Difficoltà nel 

mantenimento della 

postura eretta

✓ Disabilità motoria

✓ Demenza e/o mancanza di 

collaborazione

✓ Agitazione psicomotoria

✓ Ridotta forza muscolare

✓ Severità dei sintomi 

Perdita di accuratezza 

diagnostica



L’ecografia polmonare è recentemente entrata nella pratica clinica per 

la diagnostica differenziale della dispnea acuta in Pronto Soccorso

✓ Metodica immediatamente disponibile 

anche al letto del malato

✓ Velocità di esecuzione senza necessità 

per il paziente di mantenere la postura 

per lungo tempo

✓ Possibilità di esecuzione anche 

durante l’esame obiettivo

✓ Nessuna necessità di trasporto del 

paziente nei servizi di radiologia

✓ Tecnica facile da imparare anche per 

operatori poco esperti 

✓ Interpretazione dei risultati immediata 

in base al quesito clinico

UTILIZZO DELLA ECOGRAFIA TORACICA



La nostra esperienza

Medicine (Baltimore) 2016; 95(27): e4153. 



I partecipanti sono 

stati stratificati sulla 

base del grado di 

performance 

funzionale e di fragilità 

fisica e cognitiva

ROCKWOOD CLINICAL 

FRAILTY SCALE

1-3: IN SALUTE

4: PRE-FRAGILI

5-9: FRAGILI/DISABILI

Rockwood K, et al. CMAJ 

2005



RISULTATI

ACCURATEZZA DIAGNOSTICA E 

PERFORMANCE FUNZIONALE DEL PAZIENTE

Ecografia polmonare RX torace

Soggetti non fragili (Rockwood 1-3) 0.98 [0.93-1.00] 0.81 [0.70-0.93]

Soggetti pre-fragili (Rockwood 4) 0.89 [0.79-0.99]* 0.65 [0.50-0.81]*

Soggetti fragili/disabili (Rockwood 5-9) 0.91 [0.86-0.98]* 0.59 [0.49-0.70]*

*p<0.05 con il test di McNemar (eco vs Rx)
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