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REFLUJO VESICO-URETERAL 
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Paciente del sexo femenino, refe-
renciado a la consulta de Urología 
de nuestro hospital por infecciones 
del tracto urinario recurrentes. En la 
cistouretrografía miccional seriada 
observamos un reflujo vesico-ureteral 
derecho grado V y señales indirectas 
de duplicidad ureteropiélicas, con 
acentuada tortuosidad ureteral. La 
ecografía reno-vesical muestra ure-
terohidronefrosis derecha. Mediante 

Figura 2. UIV –  Exclusión funcional del 
riñón derecho. Desplazamiento de la veji-
ga por la gran dilatación ureteral.

Figura 1. CUMS – Reflujo vesico-ureteral derecho 
polar inferior grado V.  Tortuosidad del uréter por 
compresión extrínseca del uréter superior.

urografía endovenosa detectamos desplazamiento 
de la vejiga a la izquierda y exclusión funcional 
del riñón derecho, con aumento en el tamaño del 
riñón izquierdo. Realizamos cintilograma renal 
con MAG-3 y prueba de furosemida mostrando 
función renal derecha inferior a 10%. Decidimos 
realizar nefroureterectomia total derecha revelan-
do duplicidad y gran dilatación de los uréteres.


