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Examen:  ECOTOMOGRAFÍA ABDOMINAL Y PELVIANA FEMENINA.    

INFORME:    
 
Con antecedentes de derrame pericárdico y moderado a severo derrame pleural izquierdo por insuficiencia 

cardíaca. 

La vena cava inferior presenta dilatación con calibre de 21mm, a 30mm de la unión cavoatrial con mayor dilatación 

hacia distal, leve derrame pericárdico y moderado a severo derrame pleural izquierdo que se asocia a leve 

aumento del calibre de venas suprahepáticas. 

Hígado con tamaño y ecogenicidad normales. Imagen quística hepática derecha, con aspecto simple y de 15mm. 

Vía biliar intra y extrahepática con calibre normal, midiendo 5mm en el colédoco. Vesícula escasamente distendida, 

con paredes ecogénicas y levemente engrosadas, sin identificar cálculos en estas condiciones. 

Áreas visibles de páncreas sin alteraciones, siendo parcialmente visualizada su porción caudal por interposición de 

gas. Aorta levemente elongada y de calibre normal, con placas de ateroma. Bazo con tamaño y estructura 

conservados. 

El riñón derecho mide 105mm y el izquierdo 93mm, con estructura cortical de aspecto normal. El riñón izquierdo 

muestra leve descenso en región lumbar. Algunas imágenes quísticas corticales renales derechas, con aspecto 

simple y hasta 15mm. No se evidencia cálculos ni dilatación de los sistemas excretores. 

Vejiga escasamente distendida, con paredes irregulares y finas, contenido homogéneo. El volumen premiccional 

corresponde a 76cm³, sin residuo postmiccional. 

Útero atrófico y en anteversión, con diámetro mayor de 47mm, estructura homogénea y línea endometrial no 

visualizada. No se observa nódulos. En regiones anexiales no se pesquisa los ovarios ni imágenes patológicas. 

IMPRESIÓN DIAGNÓSTICA: 

Signos de insuficiencia cardíaca con derrame pericárdico, derrame pleural izquierdo y aumento del calibre de 

venas cava inferior y suprahepáticas. 

Distensión vesical parcial. 

Leve descenso del riñón izquierdo y tamaño renal izquierdo en límite inferior de la normalidad. 

Algunas imágenes quísticas corticales renales derechos, con aspecto simple. 

Ateromatosis aórtica. 

Imagen quística hepática, con aspecto simple. 

Distensión vesical parcial vesicular sugerente de vesícula escleroatrófica. 
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