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RESUMEN

La Fluoroscopia Digital es un estudio radiologico en tiempo real usado en el estudio de
Urografia de eliminacién para detectar estructuras en movimientos el cual permite la
visualizacion de organos que forman el sistema urinario a través de un contraste yodado
aplicado por via intravenosa. El proposito de esta investigacion es analizar la utilidad del
fluoroscopia digital como técnica radiologica aplicada a la urografia de eliminacion como
principal estudio para el diagnostico de diferentes enfermedades del sistema urinario. Esta
investigacion monografica esta basada en un disefio descriptivo documental. Los resultados
muestran la importancia y la utilidad para los pacientes y el personal de Salud.
Concluyendo que una mejor calidad en la imagen depende de una unidad de Fluoroscopio
Digital el cual consiste de dos componentes esenciales, los cuales son un amplificador de
imagen y una video cdmara ajustado al monitor por medio de un dispositivo éptico el cual
ayuda a proyectar la imagen en tiempo real, editarla y guardarla en cualquier formato
digital para ser usado por el personal médico.

Palabras claves; Urografia de Eliminacion, Fluoroscopia Digital, Vias Urinarias.
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ABSTRACT

Digital Fluoroscopy is a radiological in real-time test, used in the excretory urography
study to detect structures in motion which allows the visualization the organs that form the
urinary system through the contrast iodinated applied intravenously. The purpose of this
research is to analyze the utility of the digital fluoroscopy like a radiological technique
applied to excretory urography as a main study for diagnosis of different diseases of the
urinary system. This monographic research is based in a descriptive documentary design.
Results show the importance and utility for patients and health staff. Concluding that a
better image quality depends of fluoroscopy equipment unit which consists of two essential
components, which are an amplifier image and video camera adjusted to display across an
optical device, which helps to project real-time image edit and store this one in any digital
mode for being used by medical staff.

Keywords; Excretory Urography, Digital Fluoroscopy, Urinary Tract.



INTRODUCCION

Las infecciones que se presentan en el tracto urinario, constituyen a una de las mas frecuentes
en la atencion primaria de salud y en el medio intrahospitalario, se puede presentar a cualquier
edad, siendo mas frecuentes en pacientes de sexo femenino, la cual se estima un 10-30% que
presentan infeccion del tracto urinario, teniendo en cuenta que no solo las mujeres padecen de
esto, sino también en un 5% en pacientes de sexo masculinos, cabe destacar que no solo se

presenta este tipo de infecciones sino que ademas existen diferentes patologias.

Si algunos de los 6rganos que componen el tracto urinario no funcionan de manera correcta es
cuando se debe tener en cuenta de que algo esta pasando con dicho sistema, ya que cualquier
descuido puede derivar enfermedades, como por ejemplo; patologias en el tracto urinario;
Litiasis o calculos y tumor, e infecciones como cistitis y pielonefritis. Esto se presenta tanto en
personas sanas como asociadas a diferentes enfermedades, y puede ser consecuencia de
diversas causas en el cual su identificacion, cuantificacion y adecuado tratamiento desde el
punto de vista asistencial han sido muy escasos, a pesar de que se trata de un problema clinico

relevante, tanto por su prevalencia como por sus relaciones econdémicas e higiénicas.

Es por ello, que se plantea la urografia de eliminacion como un estudio radioldgico con
contraste que permite la exploracion de diversas secciones de las vias urinarias y detectar
alteraciones desde los rifiones, uréteres y vejiga, detectando asi las patologias antes
mencionadas. Este diagnostico se puede llevar a cabo a través de diferentes exploraciones
radiologicas como el Rayos X convencional, donde el tiempo de duracion es mayor, las
imagenes se muestran estaticas en peliculas radiograficas y el paciente recibe altas dosis de
radiacion y la fluoroscopia digital; un estudio moderno para la observacion de la anatomia en

tiempo real.

En éste propdsito se desea conocer la técnica de fluoroscopia digital, aplicada al estudio de
urografia de eliminacion, ya que esta permite observar imagenes del cuerpo en vivo, mediante
una cdmara de video; del mismo modo que reduce el tiempo de exposicion del paciente. Es
por ello que, en este sentido, el objetivo general de esta investigacion es; Analizar la

Fluoroscopia digital como técnica radioldgica aplicada a la urografia de eliminacion, mediante
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los objetivos especificos los cuales son; Definir sistema urinario; el estudio de urografia de
eliminacion y la técnica radiolégica de fluoroscopia digital; ademéas describir los
procedimientos con relacion a la fluoroscopia digital como técnica radiologica aplicada en el
estudio de urografia de eliminacién; y por ultimo, Diferenciar radiologia convencional y

fluoroscopia digital en el estudio de urografia de eliminacion.

Cabe destacar, que la presente investigacion desea dar respuesta a la importancia de la utilidad
de la técnica de fluoroscopia en el estudio de urografia de eliminacidn, la cual es relevante en
el &ambito de la salud puesto que, esta dirigida especialmente al pro del bienestar de la salud de
los pacientes, los cuales estaran sometidos a este estudio con la técnica radioldgica, lo que
permite realizar el procedimiento de una manera menos invasiva y también la observacion de
imagenes nitidas para un buen diagndstico. En cuanto a los aportes institucionales estos
mismos van dirigidos a todas aquellas instituciones que de alguna manera u otra se interesen
en apoyar el andlisis de la Fluoroscopia digital en la urografia de eliminacion, y asi aportar
conocimiento para la formacion de futuros técnicos imagenologos. Se indica asi mismo que
ésta investigacion se ejecuta bajo un disefio tipo documental descriptivo con modalidad

monografico.



Sistema Urinario, Urografia De Eliminacion y Fluoroscopia Digital

El sistema urinario consta de dos rifiones, dos sistemas pielocaliciales, dos uréteres, vejiga
urinaria y uretra. Los rifiones, contienen sustancias de desecho que son excretadas por las vias
urinarias, esto se encuentran ubicados en la parte inferior y a ambos lados de la columna
vertebral; a nivel de L3, tienen forma de un grano de color rojizo y con un peso aproximado de
150 gramos, cada uno. EIl sistema pielocalicial; es el conjunto de cavidades del rifibn que
acumulan y filtran la orina, en el seno renal se observa un amplia cavidad llamada pelvis renal.
El borde de la misma contiene extensiones en forma de célices; se localizan 2 o 3 calices
mayores y 8 a 18 calices menores. Cada uno de los célices menores recibe la orina de los
conductos colectores de las piramides y la envia a los célices mayores. De estos, la orina pasa
a la pelvis renal y sale por el uréter para ir a la vejiga y expulsarse al exterior a través de la

uretra.’

Los uréteres son dos tubos pequefios, cada uno proviene de un rifién, mide unos 40 cm de
largo y 0,3 de espesor, aproximadamente. Estos se ocupan de conducir la orina desde los
rifiones hasta la vejiga urinaria; este transporte lo hace por contracciones periddicas
permitiendo que en veinticinco segundos, toda la orina acumulada en el uréter sea vertida en la
vejiga. El trayecto ureteral presenta cuatro segmentos que son la porcion abdominal; que nace
a la altura de la tercera vértebra lumbar (L3) y discurre paralelo a los cuerpos vertebrales L3,
L4 y L5 ademas la porcion sacro iliaca; donde el uréter desciende por la aleta sacra y por la
articulacion sacro iliaca antes de cruzar por delante de los vasos iliacos, también la porcion
pélvica; que el hombre pasa por detras de las vesicula seminales y del conducto deferente y en
la mujer el uréter esta debajo de los ovarios, del ligamento ancho y discurre a corta distancia
del cuello uterino como también los fondos de la vagina, de igual manera se presenta la

porcién vesical; donde el uréter penetra la pared posterior de la vejiga de forma oblicua.*

La vejiga urinaria es un saco formado de fibra membranosa muscular que se encuentra en el
fondo de la cavidad pélvica y permite almacenar orina y que la misma sea expulsada hacia el
exterior. La uretra se halla ubicada debajo de la vejiga urinaria que se extiende desde el cuello

de la misma, hasta el meato urinario externo y sirve de conducto de salida de la orina.?



La unidad funcional del rifidn es la nefrona, formada por un ramillete de capilares conocido
como el glomérulo y un tubo largo y estrecho, llamado el tabulo renal, que se origina como un
bulbo llamado cépsulas Bowman. Cada rifion contiene alrededor de un millén de estas, donde
el glomérulo recibe la sangre y hace posible mediante las células del tdbulo renal, la
reabsorcion selectiva de moléculas del filtrado y secreta otras moléculas en é1.2

El sistema urinario cumple maltiples funciones; la cual es la liberacion de hormonas; como la
eritropoyetina que ayuda en la formacion de glébulos rojos, también se produce renina que
participa en la regulacion de la presion arterial, esto cuenta con la funcion de filtrado y
excrecion; ya que filtra los productos metabdlicos de desecho y el exceso de sodio, de urea y
de agua de la sangre lo cuales son excretados del cuerpo por la orina, y grandes cantidades de
agua junto a ciertos elementos como la glucosa, y aminoacidos que son devueltos a la sangre a
través de capilares peritubulares, contribuyendo asi a la regulacion del medio interno. La orina
se forma en la nefrona y pasa por los conductos colectores a la pelvis renal que es

esencialmente un embudo.*

Segun un estudio en el 2012, sobre las infecciones urinarias en pacientes pediatricos
independientemente de su edad y sexo, asociados a malformaciones del tracto urinario, en el
que concluye que al someterlo a una serie de estudios no invasivos, se obtuvo resultados
inmediatos sobre una gran incidencia de malformaciones en el tracto urinario relacionados con

infecciones y patologias.”

Es por todo lo anterior, que debido a las distintas funciones que cumple el aparato urinario se
explica la presencia de frecuentes patologias en el tracto urinario, resaltando las mas comunes;
litiasis renal, enfermedad producida por la presencia de calculos en el interior de los rifiones,
uréteres o vejiga. La cistitis, el cual es la infeccion bacteriana de las vias urinarias bajas que
incluye la vejiga y uretra. La pielonefritis, infeccion de las vias urinarias altas que ha
alcanzado a la pelvis renal donde los microorganismo ascienden desde la vejiga al parénquima
renal y el Tumor, es una enfermedad que afecta al urotelio, puede ser limitada afectando con
pocos implantes del tumor como el rifion (calices, pelvis renal, uréter, generalizada) y también

puede ser distribuidas por toda la longitud del tracto urinario.®



Partiendo de lo anterior, la urografia de eliminacion es un estudio permite apreciar cada una de
las secciones del tracto urinario; por ejemplo: la situacién de un rifion (normal, ectopico), su
tamafio (normal, hiper o hipotréfico) y su funcionalismo (si excreta o no el medio de

contrastes); también se puede observar la forma y el tamafio de los grupos caliciales.’

El farmaco utilizado como medio de contraste es yodado hidrosoluble, un contraste positivo
que atentan los rayos x como también los tejidos blandos, observandose radiopacos
(brillantes), siendo administrado por via endovenosa y se caracteriza por expandirse en forma
difusa a través del espacio extracelular. Con dicho contraste existe la posibilidad de que
ocurran reacciones adversas tales como nauseas, vomitos, urticaria y picazén en algunos
pacientes con antecedentes alérgicos y/o asmatico. Por lo tanto resulta necesario indagar a los
paciente antes de realizar dicho estudio, buscando antecedentes, reacciones previas a
medicamentos, los posibles riesgos y beneficios del estudio como también el tipo de contrastes
utilizado para que el mismo pueda dar o no su consentimiento, ademas de que debe ser

informado acerca de posibles riesgos y reacciones alérgicas.”®

Ademas de reacciones graves de hipersensibilidad al medio de contrastes, existen algunas
otras condiciones en las que los riesgos o inconvenientes de la urografia de eliminacién
pueden ser superiores a sus beneficiados diagndsticos; por ejemplo en el embarazo, debe
evitarse la radiacion del feto, siendo preferible posponer el urograma hasta cuatro meses
después del parto, en el caso de las mujeres fértil, en las que el embarazo es posible, solo debe
realizarse el estudio en los 10 primeros dias del ciclo menstrual, a menos que exista una
indicacion clinica. En estos casos el médico en conjunto con el técnico radiélogo son quienes

decidiran la realizacion o la omision del estudio.”®

En la investigacion realizada en el 2012, se traté sobre la defecografia para diagnosticar
afecciones del suelo pélvico con la modalidad de fluoroscopia digital, donde se concluye que
es un método eficaz para detectar alteraciones funcionales y morfoldgicas del suelo pélvico y

ano rectales, donde dicha técnica aporta los datos requeridos para un diagnéstico correcto.’

Es alli donde, se recomienda el uso del fluoroscopio digital en el estudio de urografia de
eliminacion, ya que es un equipo compuesto por el tubo intensificador de imagen de Rayos X,

la cual es un dispositivo electrénico que recibe luz visible y lo intensifica. El intensificador de
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imagen incorpora en la salida; una camara CCD (dispositivos de carga acoplada), Estos a su
vez estan acoplados a la pantalla mediante el dispositivo Optico y tiene como misién proyectar
la imagen de salida del intensificador hacia la cAmara de television donde es transformada en
sefial eléctrica o sefial de video, lo que permite que las iméagenes sean grabadas y reproducidas
en un monitor permitiendo consultar casi inmediatamente antes de continuar con otro proceso
de la exploracion o tratamiento.'® También permite manipular las imagenes para mejorar la
calidad de las mismas e imprimirlas en peliculas radiograficas o formato digital (CD, DVD);

asi como también ser enviado por via email o almacenados en dispositivos portatil, y otros.™

Actualmente el fluoroscopio digital, posee un detector de panel plano que reemplaza al
intensificador de imagen, ya que estos detectores por ser mas sensibles a los Rayos X y tener
mejor resolucion temporal, producen una imagen con menor exposicion y reduciendo
considerablemente la distorsién producida por los movimientos del paciente.’® De igual
manera, el fluoroscopio digital puede ser aplicado de dos formas distintas el fluoroscopio
continuo (modo cine), donde el equipo emite radiacion de forma continua, para lograr una
buena calidad de imagen. La tasa de imagenes que se genera es la correspondiente al sistema
de video utilizado cuando es necesario revisar y archivar las imagenes, cuando se requiere el
andlisis de las mismas o series de imagenes, por lo que se genera mayor resolucién adecuadas
para la interpretacion diagnosticas; y el fluoroscopio pulsado, donde la exposicion se obtiene
en pulsos cortos de 25-30 fotogramas por segundos y es utilizada cuando se desea localizar

una zona de interés particular para luego hacer una radiograffa.*?
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Procedimientos del Estudio De Urografia de Eliminacion Aplicando La Técnica

Radioldgica De Fluoroscopia digital

La urografia de eliminacion se mantiene como un estudio de primera eleccion para el
diagnostico de patologias en el tracto urinario. Los procedimientos de aplicacion de la técnica
radioldgica de la fluoroscopia digital en dicho estudio se analizan a continuacion basando los
siguientes procedimientos en la investigacion realizada por el Instituto Nacional de
Enfermedades Respiratorias y su Manual de Procedimientos Técnicos en Fluoroscopia del

Departamento de Imagenologia y de otros documentos que hacen referencia al tema.™

Antes de realizar el estudio de urografia de eliminacion, es necesario que el paciente tenga una
preparacion previa, la cual inicia con dieta y laxantes el dia anterior, para limpiar tanto el
intestino delgado como el intestino grueso, lo que evita la interposicion de heces y aparicion
de imégenes no deseadas que alterarian el resultado y calidad del estudio, para la realizacion
del mismo se recomienda estar en ayunas. Es alli donde el radidlogo procede a analizar la
historia clinica del paciente y verificar si es alérgico al medio de contraste radiologico que se
aplica en este estudio, posteriormente el paciente debera firmar un consentimiento el cual es
un requisito imprescindible para su realizacion.**™**

El estudio comienza posicionando al paciente sobre la mesa radiolégica en decubito supino
con los brazos a los costados del cuerpo, para la realizacion de una radiografia simple de
abdomen, la cual se realiza antes del suministro del medio de contraste. La misma permite
controlar los parametros técnicos, ademas ayuda a observar si el paciente presenta algunas
patologias como calcificaciones, litiasis, estenosis. Luego se procede a la aplicacion del medio
de contraste lodado hidrosoluble el cual debe ser inyectado via intravenosa lentamente bajo
supervision medica, éste es transportado por el torrente sanguineo y se acumula en los rifiones
y en el tracto urinario, y al observarse en la cdmara de video se muestran las imagenes
radiopacas.**°

Es importante indicar que el tiempo de eliminacion del contraste va a depender tanto del
funcionamiento renal y de las vias excretoras. Cuando el medio de contraste se acumula en los
rifiones, aproximadamente a los cinco minutos de haber sido inyectado el contraste se procede

a aplicar la técnica radiolégica de fluoroscopia digital, en su modalidad cine, esto permite
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suprimir los intervalos de tiempo empleados en la urografia de eliminacion con Rayos X
convencional. Se observa en tiempo real el recorrido del contraste desde los uréteres hasta la
vejiga. Durante este proceso se realizan varias radiografias, en diferentes proyecciones y
anotando el tiempo en que fueron adquiridas desde la inyeccion del contraste, por ejemplo:
inmediata, 1 min, 3min, y al término de cada estudio, se realizara una seleccion de las

imagenes mas demostrativas.**

Manteniendo la modalidad cine, durante todo el estudio las proyecciones que se aplican son
las siguientes: proyeccion antero posterior AP, donde se sitGa el rayo central al plano del
detector, entrando por el plano sagital medio a nivel de las crestas iliacas o a la altura de L3,
esto mostrara la funcion y el tamafio de los rifiones. Proyeccion oblicuas derechas e izquierdas,
para observar una perspectiva diferente de ambos rifiones, la pelvis renal y los uréteres. Una
vez que el contraste se visualiza en la vejiga se procede a realizar una proyeccion AP en
decubito supino y en bipedestacion, la cual permite ver la vejiga con replecion completa,
evaluar sus contornos y contenidos. Concluida la toma de imagenes principales se completa el
estudio con una radiografia post-miccional con el paciente en decubito supino o bipedestacion
en AP
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Diferencia Entre Radiologia Convencional y Fluoroscopia Digital En EI Estudio de

Urografia de Eliminacion

En el campo de la imagenologia, es muy importante las tres reglas fundamentales de
proteccion contra toda fuente de radiacién; distancia, blindaje y tiempo. El tiempo de duracion
del estudio de urografia de eliminacion con radiologia convencional es mayor ya que consta de
un tiempo preestablecido en cada seccion de radiografia, que no permite observar
directamente el paso de contraste yodado por el sistema urinario. El paciente es sometido a
altas dosis de radiacion en cada disparo e irradia los 6rganos adyacentes al sistema urinario

que por su ubicacién no se le puede brindar proteccién contra la radiacién.*®

A diferencia de realizar dicho estudio con un equipo de fluoroscopio digital se encuentran
como beneficios; imagenes de alta calidad, baja dosis de radiacion debido al intensificador de
imagen que hace posible la magnificacion de las mismas, que junto a la camara de video se
pueden observar estructuras en movimiento en tiempo real y asi precisar detalles o hallazgos y
acortar la duracion del estudio, y debido a una serie de parametros radiologicos éptimos,
permite observar el recorrido del contrastes una vez que ha ingresado al sistema por via
intravenosa. En cuanto a calidad de imagen se puede decir que los estudios realizados con
fluoroscopio digital, se tiene mucho mas campo ganado en cuanto a modificar las imagenes
(brillo, contraste, texto, cortar, ampliar, distorsion); son muy beneficiosas a comparacion de
realizarlo con un equipo de Rayos X convencional ya que de eso depende en la calidad de la
placa radiografica y quimicos de la reveladora, tomando en cuenta los movimientos
involuntarios del cuerpo que distorsionaria la imagen o movimientos no adecuado del

paciente.™

También cabe destacar que los tipos de almacenaje son muy diferentes ya que con un equipo
de radiologia convencional, las placas poseen una vida media corta y al estar expuesta a
diferentes factores como humedad y calor, con el tiempo tiende a ser deteriorada. Si el estudio
se dafia por cualquier motivo no hay respaldo del mismo. En cambio con un equipo digital
tendra opcion de ser impresa en peliculas radiograficas y guardarlas en cualquier tipo de

dispositivo de almacenaje bien sea CD, DVD, pendrive o tener resguardo en el disco duro.™
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Gracias al desarrollo de nuevas tecnologias como la internet; existes diferentes modalidades
como lo es la tele radiologia que es un sistema que trasmite las imagenes radioldgicas de una
ubicacion geografica a otra a traves de diferentes redes de comunicacion para los propdsitos
diagndsticos ya que es una excelente via, que permite el facil acceso a ellas como también las
famosas redes sociales (e-mails, whatsapp, PIN) y las conocidas interconsultas para pedir
opiniones entre los diferentes especialistas, como también aportan conocimientos beneficiosos

para fines educativos.'’
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CONCLUSION Y RECOMENDACION

Resulta claro que el sistema urinario, es uno de los mecanismos esenciales en el cuerpo
humano ya que se encarga de la excrecion de los desechos del organismo, debido a las
distintas funciones especificas que cumplen cada uno de sus elementos y si por algin motivo
uno de ellos no funciona correctamente se da la posibilidad de derivarse patologias, las cuales
son diagnosticadas por el estudio llamado Urografia de eliminacion, empleado en medicina
para observar los 6rganos en movimiento de dicho sistema por medio de un equipo llamado
fluoroscopio digital, en el que se observan las imagenes en tiempos real gracias a su camara de
video. Es importante destacar que todos estos aspectos teodricos fueron tomados para la

correcta ejecucion de ésta investigacion.

Por ello se hace necesario, el procedimiento del estudio de urografia de eliminacion el cual se
rige por un protocolo que realiza el médico radidlogo, el cual se basa en el buen
posicionamiento del paciente sobre la mesa radiologica para obtener una buena vision de la
anatomia del sistema urinario y asi brindar un buen diagnostico, ademas se debe tener en
cuenta una buena relacion médico paciente ya que es muy importante para el éxito de este

estudio.

Por altimo, entender la fluoroscopia digital como técnica radiolégica en el estudio de urografia
de eliminacion, es muy importante para el diagnostico de muchas patologias en el sistema
urinario ya que ésta evalla el funcionamiento de los érganos en tiempo real y el recorrido del
medio del contraste, es necesario saber que ésta modalidad radiologica permite acortar la
duracion del estudio y brinda una imagen de calidad, ademas es importante decir que la
fluoroscopia digital permite el facil acceso a las conocidas redes sociales ayudando a los
médicos y técnicos radidlogos en la busqueda de diferentes opiniones para los propdsitos

diagndsticos.

Por tal motivo, se sugiere que en aquellos centros de diagnostico por imagenes donde exista la
capacidad econdmica para adquirir un equipo de fluoroscopio digital, no dude en obtenerlo ya
que proporciona excelentes resultados, no solo de urografia de eliminacién, sino también en
diferentes estudios especiales como digestivo (Esofagograma, colangiopancreatografia

retrograda endoscopica, transito intestinal, colon por enema, entre otros); uroldgico (urografia

15



de eliminacion, cistografia miccional, reflujo vesicoureteral, entre otros); de igual manera se
puede realizar como apoyo en estudios de intraoperatorio y histerosalpingografia, se sabe que
estos tipos de estudio son altamente costosos, pero este tipo de equipo de fluoroscopia digital
brinda la capacidad de obtener buen resultado por su calidad de la imagen, la cual es
beneficios tanto para el médico como para los pacientes de adquirir un estudio con mas

eficacia y rapidez.
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