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Descripcion de laimagen

Se trata de paciente masculino de 62 aflos
de edad que presenta cuadro agudo de 2
horas de evolucién con disuria, hematuria,
dolor en hipogastrio y fosas renales bilateral.
Presenta signo de Giordano positivo en
ambas fosas renales. Los examenes
laboratoriales reportan urea de 78mg/dl,
creatinina de 2.67mg/dl, leucocitos totales
de 12.4 con 92% de neutrofilos, calcio sérico
de 9.4mg/dl y antigeno prostatico 2.4 . Se
realiza radiografia simple de abdomen que
revela lesion radiopaca en region vesical,
confirmandose con tomografia
abdominopelvica simple con reconstruccion
en 3 dimensiones.

n

Los litos vesicales afectan predominante a de eleccion esla cistolitotomia.

hombres y representa 5% de los litos
urinarios en general. Los calculos de gran
tamaflo pueden llegar a precipitar una
retencion aguda de orina, reaccion de cuerpo
extrafio e infecciones recurrentes. Los litos
vesicales con un peso mayor de 100 g. son
raros y se piensa que cuando aumentan hasta
cierto tamafio, la irritacion de la vejiga
comienza a disminuir conforme a la
movilidad del lito dentro de ella decrece,
disminuyendo la sintomatologia y
favoreciendo la falta de atencién médica y el
aumento consecuente del tamafio hasta
convertirse en un lito gigante. El tratamiento
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