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Resumen

Objetivos docentes: Revision de los posibles hallazgos en una urografia intravenosa (UIV),
haciendo especial énfasis en aquellas patologias en las que la urografia intravenosa es de eleccion y
no seria necesario recurrir a técnicas complementarias.

Revision del tema: La UIV es una “técnica clasica”, el diagnostico se basa en el analisis de la
excrecion de contraste yodado introducido mediante la canalizacion de una vena periférica. En los
ultimos anos, ha visto desplazada por las nuevas técnicas, que permiten una vision mas
“generalizada” de las posibles patologias de los pacientes. Todo esto influye en que tanto los
radidlogos como los diferentes especialistas, prefieren la utilizacién de la tomografia computarizada
(TC) o incluso la resonancia magnética (RM), debido a una vision mas amplia de la anatomia y un
mayor detalle de la posible patologia. La UIV presenta ventajas respecto a otras técnicas, menor
coste, simplicidad y escasos requerimientos técnicos. Y desde el punto de vista diagndstico se valora
de forma dinamica el sistema excretor con una menor radiacion que la TC. Se realiza una revisién de
los posibles diagndsticos detectables en una urografia intravenosa, basandonos en los casos
observados en nuestro hospital en los ultimos afos, siendo su aproximacion diagndstica mediante
UIV o incluso su diagnéstico definitivo.

Conclusiones: En la actualidad es tentador usar TC o RM, debido a su alta resolucion y mas “facil
interpretacion”. Sin embargo no se deberia descartar las “técnicas clasicas” con efectividad
demostrada.
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