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La angiografia renal permite valorar la funcién renal potencial, factor su-
mamente importante en la eleccidn del correcto criterio quirdrgico.

Si la funciZn es buena la obstruccién puede ser controlada por una ope-
racién conservadora, pero si la angiografia renal evidencia una atrofia extensiva
del parénquima y los vasos, la nefrectomia deberia ser la terapéutica racional.

En una condicién como la obstruccién uretérica unilateral, la pielografia
puede dar una impresién confundente acerca del estado funcional del rifién,
situacién encontrada a menude en la cirugia urolégica. Dichas obstrucciones
pueden ser debidas a: 1) litiasis; 2) estenosis ureteral; 3) tumor vesical con
perturbaciin de la luz del ostium; 4) a una estrangulacién quiriirgica del uré-
ter, etc. '

En todas estas condiciones con obstruccién completa del uréter la excre-
sion renal cesa. La remocion del obstaculo a tierapo es sequida por recupera-
cién de la funcién, pero si el mismo persiste sc producira dafio parenquimatoso
irreversible con marcada disminucién de la funcién renal.

La arteriografia renal se ha mostrado muy atil para la valoracién de la
misma, demostrando que la fecuperacién estard condicionada por la premura
con que se actiia frente al factor agresivo, cuyos parametros seran el calibre
de la arteria renal y de sus ramas y el aspecto de su nefrograma.

Experimentalmente se ha comprobado que el calibre arterial y el efecto
nefrografico disminuyen gradualmente en la obstruccién ureteral unilateral,
después que él mismo ha sido ocluido durante 30 dias, aproximadamente, cons-
tatandose que el calibre vascular era sélo la mitad de su diametro original, Si
dentro de este lapso de tiempo se consigue eliminar el factor obstrutivo, hay
gran posibilidad de recuperacién de la arteria rena) en cuanto a su calibre se
refiere y por consiguiente a la funcién del 6rgano. Estas observaciones experi-
mentales generales asociada a la valoracion clinica sugieren las siguientes con-
clusiones: a) el calibre de la arteria renal y de sus ramas intrarrenales es una
buena medida para apreciar la funciZn renal; b) si el calibre de la arteria renal
es normal el rifion es capaz de recuperar su funcién en cuanto sea eliminado
el obstaculo; c) si el calibre de la arteria renal es menor del 50 % de lo normal
la pérdida de la funcién debe considerarse como permanente, por lo que la
remosién del obstaculo no determinara la reversibilidad del proceso.

Descripcion radiolégica: La arteria renal es usualmente desplazada en una
curva hacia arriba cuando hay una pelvis renal dilatada; las ramas intrarrenales
son marcadamente elongadas y dislocadas alrededor de los perfiles cavitarios.
Cuando se hace el timming de las exposiciones debe ser recordado que la face
nefrograltica aparece mas tardiamente sobre un rificn hidronefrético que sobre
el otro normal y que esto es a menudo de corta duracion.

En casos de uronefrosis de larga data la densidad del parénquima en la
faz nefrografica es sélo ligeramente aumentada y en destrucciones extensas
puede no existir.
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Conclusiones

La funcién renal reducida en largo tiempo conduce a la atrofia del siste-
ma vascular, por lo que las alteraciones del sistema arterial renal pueden par-
cialmente reflejar la capacidad de la funcion del érgano.

El angicnefrograma de la hidronefrosis estd caracterizadc por estiramien-
to y desplazamiento de los vasos en el seno renal, con una reduccién del cali-
bre y el nitmerc de los mismos de acuerdo al grade de la uronefrosis. La faz
nefregrafica nes permitira apreciar falta de homogeneidad en la densidad del
contraste. correspondiendo el débito de la misma al detcriore del parénguima
renal producido pcr el proceso hidronefrdtico.

Arieriografia renal. Disminucién de calibre, elongacion y reduccion del
aamero d. arteriolas en rifion derecho por hidronefrosis

Faz nelrogrilica. Falta de homogeneidad de la drnsid-d del contraste
vorrespendiente a Ias geodas hidronefréi cas



