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Introducción

El carcinoma urotelial del tracto superior (UTUC) es una 
enfermedad rara que cuenta con el 5% de los cánceres 

uroteliales. (2/100,000 habitantes)

30% UTUC de bajo grado (LG-UTUC)con presentación
papilar

17% de los casos se encuentra tumor vesical
concurrente

The Amsterdam criteria (Lynch syndrome) - Germline
mutations MMR in 9% of patients

Supervivenciaespecíficadel cáncera 5 años<50% y 
<10% en los estadiospT2-3 y pT4 respectivamente.



¿Por donde empezar?



Diagnóstico

Citologías.

TAC- UIV

Ureteropielografía retrógrada 

Ureteroscopia diagnóstica



Diagnostico: Citologia

311 pacientes

Å Citologiavesical
Sensibilidad56% PPV 54%

Å Citologiaselectiva
Sensibilidad71% PPV 53%



Diagnostico: TAC

TAC-UIV: mayor precisión diagnóstica. Sensibilidad 92% especificidad 95%.



Diagnóstico
1. Proyecciones.

2. Reconstrucción 3-D

3. UTUC pelvis renal

4. Procesos benignos 

Pólipo fibroepitelial

Pielouretiritis quística

Papila hipertrofica
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