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CASO N° 1
RESUMEN DE H.C.

5° CONGRESO ARGENTINO
DE 

PEDIATRÍA GENERAL AMBULATORIA 

• Paciente de 6 años de edad de sexo masculino que 
consulta por aumento de tamaño y dolor del MII con 
circulación colateral abdominal visible.

http://www.sap.org.ar/index.php
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CASO N° 1
RESUMEN DE H.C.

• RNTPA, sin antecedentes perinatológicos de 
importancia.

• Sin antecedentes familiares de importancia.

• Como antecedentes patológicos presenta internación a 
los 16 meses de edad por un síndrome urémico 
hemolítico, con compromiso neurológico y renal, ARM 
durante 5 días, diálisis peritoneal durante 21 días, 
peritonitis a cándida.

http://www.sap.org.ar/index.php
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CASO N° 1
ESTUDIOS POR IMÁGENES

QUE ESTUDIOS POR IMÁGENES LE SOLICITARÍA?

1. RADIOGRAFÍA DE ABDOMEN DE PIE

1. ECOGRAFÍA ABDOMINAL

2. ECOGRAFÍA DOPPLER DE AMBOS MIEMBROS INF

3. TOMOGRAFÍA MULTICORTE DE ABDOMEN

4. NO LE SOLICITARÍA NINGÚN ESTUDIO POR IMÁGENES

http://www.sap.org.ar/index.php
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CASO N° 1
ESTUDIOS POR IMÁGENES

QUE ESTUDIOS POR IMÁGENES LE SOLICITARÍA?

ECOGRAFIA DOPPLER DEL MII

INFORME

Trombosis de la vena femoral común izquierda.

Trombosis de la vena ilíaca izquierda.

Circulación colateral.

Sistema arterial normal.

http://www.sap.org.ar/index.php
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CASO N° 1
ESTUDIOS POR IMÁGENES

QUE ESTUDIOS POR IMÁGENES LE SOLICITARÍA?

1. ECOGRAFÍA ABDOMINAL

2. TOMOGRAFÍA COMPUTADA ABDOMINAL

3. RESONANCIA MAGNÉTICA DE ABDOMEN

4. FLEBOGRAFÍA

5. NO LE SOLICITARÍA NINGÚN ESTUDIO POR IMÁGENES
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CASO N° 1
ESTUDIOS POR IMÁGENES

QUE ESTUDIOS POR IMÁGENES LE SOLICITARÍA?

1. ECOGRAFÍA ABDOMINAL

2. TOMOGRAFÍA COMPUTADA ABDOMINAL

3. RESONANCIA MAGNÉTICA DE ABDOMEN
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CASO N° 1
DIAGNÓSTICO

1. TVP ESPONTÁNEA

2.MALFORMACIÓN VASCULAR (VENOSA)

3.SÍNDROME POST-TROMBÓTICO 

4.HEMIHIPERTROFIA IDIOPÁTICA

5.MALFORMACIÓN VASCULAR (LINFÁTICA)

http://www.sap.org.ar/index.php
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CASO N° 1
RESUMEN DE H.C.

• RNTPA, sin antecedentes perinatológicos de importancia.

• Sin antecedentes familiares de importancia.

• Como antecedentes patológicos presenta internación a los 16 meses de edad por 
un síndrome urémico hemolítico, con compromiso neurológico y renal, 

ARM durante 5 días, (se colocó
un catcatééter femoralter femoral) diálisis peritoneal 
durante 21 días, peritonitis a cándida.

http://www.sap.org.ar/index.php
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SÍNDROME POST-TROMBÓTICO
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SÍNDROME POST-TROMBÓTICO
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CASO N° 2
RESUMEN DE H.C.

• Paciente de 5 años de edad de sexo femenino que consulta por 
incontinencia diurna y nocturna. 

• De la anamnesis surge que nunca logró el retiro total del pañal, que 
presenta micciones regladas normales cada 3 ó 4 horas y en el 
período entre micciones permanece húmeda sin relación con la el 
deseo miccional.

• Como antecedentes de la enfermedad actual refiere varios episodios 
de infección urinaria baja. No refiere antecedentes patológicos de 
importancia.

http://www.sap.org.ar/index.php
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CASO N° 2
RESUMEN DE H.C.

Los exámenes complementarios solicitados fueron:
•Orina completa y urocultivo

Resultado: 
No hay evidencia de sedimento patológico ni de infección urinaria.

•Análisis de sangre (incluido glucemia)

Resultado: 
Dentro de parámetros normales

http://www.sap.org.ar/index.php
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CASO N° 2
ESTUDIOS POR IMÁGENES

QUE ESTUDIOS POR IMÁGENES LE SOLICITARÍA?

1. RADIOGRAFÍA DE COLUNMA LUMBAR FRENTE y PERFIL

2. PIELOGRAFÍA

3. ECOGRAFÍA RENAL y VESICAL

4. TOMOGRAFÍA MULTICORTE

5. NO LE SOLICITARÍA NINGÚN ESTUDIO POR IMÁGENES

http://www.sap.org.ar/index.php
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CASO N° 2
ESTUDIOS POR IMÁGENES

QUE ESTUDIOS POR IMÁGENES LE SOLICITARÍA?

ECOGRAFÍA RENAL Y VESICAL 
CON VOLUMEN PRE Y POSTMICCIONAL

INFORME:

Doble sistema bilateral
Uronefrosis severa de ambos polos superiores
con pérdida de parénquima remanente. 

Presenta ambos uréteres de hemisistemas
superiores dilatados. 

Ectasia de ambos hemisistemas inferiores. 

http://www.sap.org.ar/index.php


5° CONGRESO ARGENTINO
DE 

PEDIATRÍA GENERAL AMBULATORIA 

CASO N° 2
ESTUDIOS POR IMÁGENES

QUE ESTUDIOS POR IMÁGENES LE SOLICITARÍA?

ECOGRAFÍA RENAL Y VESICAL 
CON VOLUMEN PRE Y POSTMICCIONAL

INFORME:

Dilatación de ambos uréteres distales.

Vejiga de morfología normal. 

http://www.sap.org.ar/index.php
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CASO N° 2
ESTUDIOS POR IMÁGENES

QUE OTROS ESTUDIOS POR IMÁGENES LE SOLICITARÍA?

1. CUGM – DMSA

2. PIELOGRAFÍA CON FUROSEMIDA

3. URODINÁMIA

4. TOMOGRAFÍA MULTICORTE

5. NO LE SOLICITARÍA NINGÚN ESTUDIO MAS
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CASO N° 2
ESTUDIOS POR IMÁGENES

QUE ESTUDIOS POR IMÁGENES LE SOLICITARÍA?

CISTOURETROGRAFIA MICCIONAL 

INFORME:

Vejiga y uretra de características normales.

No se evidencia reflujo vesicoureteral. 

No se evidenció residuo postmiccional.

http://www.sap.org.ar/index.php
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ESTUDIOS POR IMÁGENES

QUE ESTUDIOS POR IMÁGENES LE SOLICITARÍA?

DMSA 

Ambos hemisistemas superiores NO funcionantes.

Función relativa: 

FR izquierdo / derecho: 50 %/50 %

http://www.sap.org.ar/index.php
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CASO N° 2
ESTUDIOS POR IMÁGENES

CUÁL SERÍA SU DIAGNÓSTICO PRESUNTIVO? 

1. ESTENOSIS PIELO-URETERAL BILATERAL

2. REFLUJO BILATERAL

3. DISPLASIA MULTIQUÍSTICA BILATERAL

4. ENFERMEDAD POLIQUÍSTICA DEL ADULTO

5. DOBLE SISTEMA BILATERAL CON URÉTER ECTÓPICO

http://www.sap.org.ar/index.php
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CASO N° 2
TRATAMIENTO

Bajo anestesia general se observa salida de orina por 
orificio vaginal. 

Con la colposcopia no se puede objetivar sitio de pérdida.

Con diagnóstico de doble sistema bilateral con ambos 
hemisistemas superiores no funcionantes se realiza en dos 
tiempos heminefroureterectomía  polar superior bilateral.

El cambio clínico se objetivó en el postoperatorio 
inmediato de la segunda cirugía en donde la paciente 
refiere la ausencia de pérdida de orina continua.

http://www.sap.org.ar/index.php
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CASO N° 2
ALGORITMO DIAGNÓSTICO

En el algoritmo diagnóstico de estos pacientes es de suma importancia:

La anamnesis orientada hacia el tipo de incontinencia.

El examen físico, la cartilla miccional.

La ecografía renal donde se visualice el doble sistema con dilatación de 
ambos uréteres superiores.

La ecografía vesical donde se puede observar el uréter distal dilatado 
debido a una anomalía de inserción. 

http://www.sap.org.ar/index.php
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CASO N° 2
ALGORITMO DIAGNÓSTICO

En este caso no es necesario el estudio urodinámico ya que no presentaba 
antecedentes neurológicos.

El examen físico era normal, presentaba micciones regladas, sin residuo 
postmiccional por ecografía y cistouretrografía.

Existía evidencia de doble sistema bilateral en la ecografía. 

Dado que la uronefrosis de ambos hemisistemas superiores 
era no funcionantes objetivado por centellograma renal (DMSA) 
requerían tratamiento quirúrgico. 

http://www.sap.org.ar/index.php
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