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I N S T I T U T O   M E X I C A N O   D E L   S E G U R O   S O C I A L

HOSPITAL GENERAL DE ZONA   No. 5
DEPARTAMENTO DE TOMOGRAFIA


PACIENTE: ROSALES SALGADO YOLANDA.



   28 DE JULIO DE 2019
AFILIACIÓN: 2410915600
ESTUDIO: UROTOMOGRAFÍA 
DIAGNÓSTICO DE ENVÍO: LITIASIS RENAL
TECNICA

Se realiza estudio urografía por tomografía con imágenes tomadas en fase simple y contrastada inmediata a los 5 y 7  minutos, identificando los siguientes hallazgos:

DESCRIPCION

Glándulas suprarrenales: sin evidencia de lesiones.

RINÓN DERECHO:  En situación anatómica habitual, de forma y tamaño normal, mide 79 x 28 x 25  mm, es de bordes lobulados, con  estriación de la grasa perirrenal, con adelgazamiento del  grosor  del parénquima,  a nivel cortical y de distribución difusa se aprecia múltiples quistes menores de 10 mm, con densidad de 10 UH, que no realza al medio de contraste, identificando en polo superior un quiste hiperdenso de 10 mm con densidad de 73 UH que al medio de contraste  presenta un  realce hiperdenso de hasta 103 UH. Seno renal  con litos localizados en colectores superiores y medios  menores de 10 mm con densidad promedio de 368 UH que no condicionan  ectasias.

RIÑÓN IZQUIERDO: En situación anatómica habitual, de forma y tamaño normal, mide 75 x 47 x 12  mm, es de bordes lobulados, con  estriación de la grasa perirrenal, con adelgazamiento del  grosor  del parénquima y perdida de la relación corteza medula, a nivel cortical y de distribución difusa se aprecia múltiples quistes menores de 5 mm, con densidad de 10 UH, que no realza al medio de contraste. Seno renal  con litos localizados en colectores superiores y medios  menores de 11 mm con densidad promedio de 561 UH, que no condicionan  ectasias.

Ambos riñones concentran y eliminan el medio del contraste de forma simétrica y sincrónica.
Se aprecian uretero derecho en todo su  trayecto y  adecuado calibre sin evidencias de defectos de llenado en su fase de eliminación, ni compresiones extrínsecas, opacificando de manera adecuada hacia la unión en la vejiga.

Uretero izquierdo se aprecia en todo su trayecto identificando en su tercio distal, cerca de la unión uretero vesical un lito el cual mide 11 x 6 x 4 mm con densidad de 467 UH, que condiciona discreta ectasia del uretero distal de hasta 8.3 mm, presentado adecuada opacificacion del medio de contraste hacia la vejiga  

  VEJIGA: escasamente distendida de pared regular, sin litos en su interior, de contenido hipodenso, sin lesiones.
Retroperitoneo sin evidencia de adenopatías sospechosas, ni liquido libre en cavidad abdominal.

Vesicular biliar con presencia de litos menores de 7 mm, asi como   lodo biliar.
IMPRESIÓN DIAGNOSTICA:
· LITO LOCALIZADO EN EL TERCIO DISTAL DEL URETERO IZQUIERDO EL CUAL CONDICIONA DISCRETA ECTASIA FOCAL.

· CAMBIOS INFLAMATORIOS CRONICOS EN AMBOS RIÑONES CON PRESENCIA DE QUISTES DE ASPECTO SIMPLE BONIAK I

· QUISTE MINIMANETE COMPLEJO
· CORRELACIONAR CON ESTUDIOS PREVIOS.
Atentamente

Dr.  Froylan Mendoza Salas.

Especialista en Radiología e Imagen.

Mat. 98262555.
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