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DIAGNOSTICO ECOGRAFICO PRENATAL DEL RINON MULTIQUISTICO
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INTRODUCCION:
La displasia renal multiquistica es una anomalia relativamente frecuente en el recién nacido, con una incidencia aproximada de un caso por
cada 4.300 recién nacidos vivos (1-3). Es una anomalia del desarrollo en la que el parénquima renal es sustituido por tejido no funcionante,
habitualmente quistes no comunicados (1). Previo al uso de la ecografia prenatal, se detectaban ante el hallazgos de una masa abdominal,
pero el uso de dicha ecografia ha permitido detectarlos a partir de la semana 15 de gestacion (4). El seguimiento ecografico suele ser
suficiente si la apariencia es tipica (5), aunque el prondstico siempre viene determinado por la integridad del parénquima contralateral,
siendo las formas bilaterales incompatibles con la vida (6).
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DESCRIPCION DEL CASO:
Gestante de 34 afios, G2/P1. En ecografia de primer primer trimestre ( 13 semanas de
gestacion), hallazgo de translucencia nucal (TN)de 7 milimetros (percentil>99). Se realiza
biopsia de vellosidades coriales: QFPCR con resultado diploide para cromosomas 21, 13y
XY para los sexuales, siendo no informativo para cromosoma 18. Array normal. En
ecografia de segundo trimestre (20 semanas de edad gestacional), hallazgo de rinon
derecho de aspecto multiquistico de 30x20x24 milimetros, no hiperecogénico, que ocupa
casi la mitad derecha del abdomen. Rindn izquierdo de aspecto normal. TN de 9.5
milimetros.
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Imagen2: ecografia prenatal en semana 20 . Rindn derecho multiquistico de30x20 milimetro. Imagen 3: ecografia prenatal en la semana 20. Rindn derecho multiquistico.

COMENTARIOS:
La ecografia prenatal permite identificar el rindn multiquistico de forma temprana, como en el caso de nuestra paciente.

Es muy importante valorar el rindn contralateral, ya que el prondstico varia radicalmente.

La displasia renal multiquistica es una alteracién cambiante, ya que los quistes pueden involucionar, por lo que se debe realizar
seguimiento ecografico.
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