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Traumatic break of ureteral stent

J.M. Abascal Junquera�, M. Hevia Suárez, J.M. Abascal Garcı́a y
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Figura 1 – Rotura del extremo piélico en el mismo acto que

obligó a colocar nuevo doble J izquierdo.

Figura 2 – Retirada del extremo piélico del catéter doble J con

incrustación mediante acceso percutáneo, tras intento sin

éxito en el mismo acto de retirada vı́a retrógada con

ureterorrenoscopio.

Figuras 1 y 2 – La urografı́a intravenosa muestra ambos riñones intrapélvicos que captan y eliminan contraste, y una imagen

litiásica en uréter proximal derecho de aproximadamente 5mm que provoca mı́nima extasia pielocalicial. El TAC confirma

estos hallazgos.
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