LocalUrology PRUEBAS Y CONSULTAS

Ecografia, TC, RM o estudio nuclear: como elegir laimagen
en urologia

La ecografia, la TC, la RM y la medicina nuclear responden cada una a preguntas diferentes, y la mejor
prueba es la menos engorrosa que pueda modificar la siguiente decision. El protocolo y la eleccién del
contraste importan tanto como el tipo de estudio, y cada hallazgo incidental necesita un responsable
de su seguimiento.

¢Qué estudio de imagen responde a cada
pregunta?
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Figura 46.1. ;Qué herramienta de diagndstico por imagen responde a cada pregunta? La ecografia, la tomografia computarizada, la
resonancia magnética y la medicina nuclear proporcionan informacién diferente; la seleccion depende de la pregunta clinica.

Puntos clave

e Laimagenologia no es una jerarquia donde la RM siempre esté por encima de la TC y la TC por encima
de la ecografia.

e La ecografia evita la radiacion y es util para los rifones, la vejiga, la prostata y el escroto, pero puede
pasar por alto calculos ureterales pequenos.

e La TC es rapida y muy informativa para calculos, traumatismos y masas; el protocolo determina qué
puede responder.

e La RM ofrece informacion detallada de los tejidos blandos sin radiacidn, pero es mas prolongada y
requiere revisar los implantes y el uso de gadolinio.

e El contraste no es inocuo ni siempre peligroso; la decision debe ser individualizada.

e Traiga las imagenes reales, no solo los informes, y sepa quién es responsable del seguimiento de los
hallazgos incidentales.

Preguntas para su urologo

e ;Qué pregunta debe responder este estudio?
e ;Por qué este tipo de imagen y este protocolo son los adecuados?
e ;Como influyen la radiacion, el contraste, los implantes, la funcion renal o el embarazo en la eleccion?




¢ ;Necesita mis imagenes previas, no solo los informes?

e ;Quién dara seguimiento a cualquier hallazgo incidental, y cuando?

Encuentre un urélogo cerca de usted: localurology.com - Adaptado de A Urology Consult in a Book (edicion en espafol), de David
Shusterman, MD, urdlogo certificado. Informacién general, no es consejo médico. Hable con su propio médico sobre su situacion.



