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aciente varon de 74 anos que, en el contexto de una

Hemorragia digestiva alta, se objetiva en estudio
ecografico de abdomen, una masa en epigastrio que se
extiende a mesogastrio compatible con ureterohidrone-
frosis derecha grado IV. No refiere antecedentes de coli-
cos o dolor abdominal previos a este ingreso. No clini-
ca miccional excepto disminucion del calibre de la mic-
cion desde hace unos meses.

A la exploracion, el abdomen es blando y depresible
y a la palpacién profunda se nota una masa en meso- FIGURA 1
gastrio no dolorosa. Ademas, la fosa renal derecha esta
ocupada aunque tampoco es dolorosa a la palpacion.

Se solicita una nueva ecografia que informan de rinén
derecho con multiples quistes, siendo el mayor de unos
17 cm. Litiasis de 19 mm en tercio distal de uréter dere-
cho. Para completar el estudio se solicit6 un T.A.C con
Radiografia de vias urinarias posterior (Figs. 1, 2 y 3)
cuyo informe describe como hidronefrosis grado IV dere-
cha con ausencia de cortical e importante dilatacion de
FIGURA 2
calices y pelvis renal derecha, asi como de uréter hasta
su tercio distal donde se aprecia una litiasis de 19 mm.
El rifién y la via excretora derecha cruzan la linea media
por delante de los grandes vasos.

Se le realiz6 una nefrectomia transperitoneal dere-
cha apreciandose una gran rinén hidronefrético que
cruzaba la linea media por delante de los grandes vasos
y que llegaba a contactar con el polo inferior del rinén
izquierdo teniendo que ser drenado parte de los quis-
tes, saliendo cerca de 2 litros, para su extraccién. Su
irrigacion dependia de una Unica arteria y vena (Fig. 4).

La anatomia patolégica informé de rifién enorme-
mente agrandado de 22 cm x 14 cm x 7 cm. A la seccién
se encuentra una enorme dilatacion del sistema pieloca-
licial observandose focalmente algunos restos de parén-

FIGURA 3
quima renal. También se observa nefroesclerosis hiper-

tensiva en parénquima renal residual con ocasionales
émbolos de colesterol en arteriolas interlobares.
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