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Falor e importancia de la urografia de excrecion en la clinica
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Se debe sefialar en primera instancia, la
verdadera importancia que adquiere la
auténtica integracion de la clinica con la
radiologia, y en el caso particular, con la
urologia radioldgica. La radiologia ha rea-
lizado progresos fabulosos permitiendo vi-
sualizar detalles vasculares cada vez mas
finos, asi como mediante la radioscopia te-
levisada, realizar el estudio dinamico de
un aparato complejo como el sistema uri-
nario.

La U.E. es seguramente uno de los exd-
menes radioldgicos mds importantes de la
medicina.

El perfeccionamiento de los medios de
contraste (triyodados) y su inocuidad
-—una complicaciéon fatal en 100.000 casos—
y sobre todo la posibilidad del estudio di-
namico desde el comando de la T.V. per-
mite hacer estudios completisimos. Todo
el sistema urinario puede ser analizado en
sus diversos sectores mediante seriografias,
films y placas obtenidas en la situacion se-
leccionada.

Esto no significa que la U.E. sea un
examen de rutina. Cada vez que se soli-
cita un estudio urografico debe ser total-
mente justificado, especificAndose cual es
el sector que interesa mas. Es obvio que
un examen sistematico y parcializado de
todos los segmentos del aparato urinario
implicaria un exceso de examenes con la
expresion econ6mica consiguiente y un
abarrotamiento de los consultorios radiolé-
gicos que no darian a basto para la aten-
ciobn de exdmenes que requieren mucho
tiempo.

La U.E. por mucho tiempo no se consi-
deraba indicada en diversas circunstancias
clinicas.
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Sin embargo, en el momento actual se
puede realizar en las siguientes circuns-
tancias:

1°) En los traumatizados, una vez que
han salido del estado de shock.

29) En los enfermos con reaccion perito-
neal, pero sin realizar la compresion
abdominal.

3°) En el embarazo, en casos perfectamen-
te indicados —anuria calculosa, etc—
y se puede obtener una placa de pie
a los 20 minutos, pudiendo agregarse
protecciéon de la zona fetal.

4°2) En las mielomatosis. Pueden produ-
cirse dos situaciones: en una ya existe
el diagnostico y si fuera necesario se
puede hacer igualmente la U.E. me-
diante hidratacion simultanea, o bien
no se ha hecho el diagndstico, pero
existe la albuminuria que exige un
estudio previo de orientacion diag-
nostica.

59) Se puede realizar en la mesa de ope-
raciones, cuando operando por ejem-
plo una ruptura de rinén, se desea
conocer el estado del otro rifion.

6°) En el lactante.

79) Aun en los casos de insuficiencia
renal, con 1 gr. 6 1,5 gr. de urea en
el suero se puede realizar !a U.E. por
infusion siempre que no haya ademas
insuficiencia hepatica.

En el Congreso de Cirugia se trata la
U.E. relacionada con los cuadros agudos
del abdomen, y el estudio de las tumefac-
ciones de hipocondrio e hipogastrio.

La importancia de la U.E. se extiende
a otros sectores de la clinica:

1°) Medicina general.
a) Insuficiencia renal.
b) Hipertension arterial, pielonefri-
tis nefrovascular.



29)

39)

c) Sindromes infecciosos indetermi-

nados, pielonefritis, cancer de
rifndn.

d) Diabetes, pionefrosis, necrosis
papilar.

e) Insuficiencia hepdtica por cancer
de rin6én sin metastasis hepati-
cas, que cura después de la ne-
frectomia.

f) Sindromes paraneopldsicos, can-
cer de rinon.

Pediatria.

a) Vientres tumorales.

b) Estados infecciosos indetermina-
dos, pielonefritis asociada o no a
malformaciones congénitas.

Neurologia. En todos los parapléjicos
vy cada vez que se sospecha una ve-

49)

39)
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jiga meurogénica con o sin reflujo
ureteral.

Endocrinologia. Hiperparatiroidismo,
sindromes suprarrenales (feocromoci-
toma, Cushing, carcinoma de supra-
rrenal).

Ginecologia. Imprescindible en todos
los procesos pelvianos expansivos.
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