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UROLOGIA EN IMAGENES

ETIOLOGIA INFRECUENTE DE NEFRECTOMIA POR ATROFIA RENAL IATROGENA
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Varén remitido a nuestro Servicio con un rifidn
derecho atréfico e hipertension arterial sintomati-
ca. Los antecedentes que presentaba el paciente
era la realizacion hacia dos meses de una cirugia
vascular por aneurisma adrtico mediante endo-
prétesis abdominal via femoral, con correcto fun-
cionamiento y morfologia renal previos (Figura 1).

En la tomografia computadorizada (TC) de control
a las 48 horas de la cirugia se evidenciaba una
disminucién de captacion de contraste con pérdida
de la diferenciacion cortico-medular de la valva
anterior renal derecha (Figura 2). Durante este
tiempo el paciente referia al ser interrogado haber
tenido molestias inespecificas lumbares, y en la
actualidad presentaba niveles séricos de creatinina
de 1,3 mg/dl.

Tras dos meses de evolucion se observa en el TC
solicitado una atrofia renal derecha con signos de
infarto renal en zona de valva anterior derecha
(Figura 3). La gammagrafia realizada evidencio
una funcién renal diferencial del rifién derecho
del 2,9%. Se realiz6 nefrectomia derecha simple
con correcta evolucion postoperatoria.




