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OBJETIVOS

1. Revision del uso adecuado de las tecnologias de diagnéstico por imagen por

ecografia en la patologia uroldgica.

Identificacién de los criterios, indicaciones y estdndares de adecuacién de
ecografia en la patologia urolégica mas prevalente.

Contribuir a la elaboracién y difusiéon de un protocolo de uso adecuado que
permita identificar las técnicas de diagnéstico por imagen mas adecuadas que
deben ser utilizadas en determinadas situaciones clinicas de patologia urolégica en
Atenci6n primaria.

INDICACIONES
1. Dolor abdominal sugestivo de COLICO NEFRITICO en pacientes con:

e Sospecha de sepsis, fiebre > 38.5°C, signos de shock o de infeccion séptica.
e Riesgo de deterioro irreversible de la funcién renal, subsidiario de drenaje
urgente:
i. Rifidn Unico o trasplantado.
ii. Insuficiencia renal previa.
iii. Sospecha de obstruccion ureteral bilateral.
e No respuesta a la analgesia y tratamiento antiemético, dependiendo de la
valoracién clinica.
e Recurrencia brusca del dolor grave a pesar de la analgesia inicial.
e Sintomas digestivos (nauseas y vomitos) pertinaces.
e Diagnéstico de colico nefritico incierto, especialmente en varones de mas
de 60 anos, con dolor izquierdo (para descartar sindrome aértico agudo).

PIELONEFRITIS AGUDA COMPLICADA, para descartar la presencia de
alteraciones anatémicas, signos de obstruccién (con o sin litiasis) o abscesos
renales.
Criterios de Infeccién urinaria complicada: Urocultivo positivo + uno o mas de los
siguientes factores:
e Presencia de sonda permanente, endoprotesis o férula (uretral, ureteral,
renal), o uso de sondaje vesical intermitente.
e Orina residual postmiccional> 100 ml.
e Uropatia obstructiva de cualquier etiologia, por ejemplo, lesiones quimicas
o por irradacion del uroepitelio.
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Infeccidn urinaria peri y postoperatorias.

Insuficiencia y trasplante renal, diabetes mellitus e inmunodeficiencias.
Obstruccion de la salida vesical (incluida la vejiga neurégena), calculos y
tumores.

Reflujo vesicoureteral u otras anomalias funcionales.

Modificaciones de las vias urinarias, como un asa o reservorio ileal.

3. Pacientes que presenten sintomas del tracto urinario inferior (STUI).

Hipertrofia benigna de prostata:
i. Valoracion del tamafio protatico en pacientes en los que éste tenga
implicaciones terapéutica (STUI moderados a graves).
ii. Valoracion del residuo potsmiccional: >100-150 ml indica
disfuncién vesical.
Sospecha de residuo postmiccional patolégico.
Sospecha de uropatia obstructiva.
Sospecha de patologia neuropatica.
Sintomatologia grave.
Macro o microhematuria.
Globo vesical.
Antecedentes de urolitiasis.

4. En pacientes con INSUFICIENCIA RENAL para valoracién de estructura renal
y descartar presencia de patologia obstructiva en:

ERC progresiva (disminucién del FG>5ml/min/1.73m2 en un afio).
Hematuria macroscopica o albuminuria persistente.
Sintomatologia de obstruccién del tracto urinario

Edad> 15 afios e historia familiar de rifiones poliquisticos.

Estadio 4 6 5. Valorar previamente comorbilidades asociadas.

ERC con proteinuria.

Infecciones urinarias de repeticiéon con participacion renal.

5. Patologia TESTICULAR

Patologia escrotal aguda (torsion testicular)
Diferenciar hernia de hidrocele
Localizacién de teste no descendido
Estudio de masas

6. Patologia TRAUMATICA
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