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Motivo Esame: 

ESAMI:
TC TORACE (senza e con contrasto)
TC ADDOME INF. (senza e con contrasto)
TC ADDOME SUP. (senza e con contrasto)
TC CEREBRALE (senza e con contrasto) *

Referto: 

Q.C. follow-up in paziente sottoposto a CT neoadiuvante e a cistectomia con linfectomia lombo-
aortica per carcinoma uroteliale.

Esame TC dell'encefalo, del torace, addome e della pelvi eseguito senza e con mdc iodato (120 ml 
di Iomeron 350   mg/ml), completato con ricostruzioni MPR sul piano coronale e sagittale.
Si confronta con precedente del 27/9/16 eseguito in altra sede.

TORACE: reperti immodificati, in particolare non si rileva la comparsa di lesioni focali sospette per 
secondarietà.
Manifestazioni di enfisema centrolobulare. Non versamento pleuro-pericardico né linfonodi il-
mediastinici significativamente aumentati di dimensioni.

ADDOME-PELVI: in ambito pelvico, subito al di sotto della biforcazione iliaca destra, si rileva 
comparsa di neoformazione solida, a densità disomogenea e caratterizzata da c.e., con morfologia 
"a clessidra", con componente superiore delle dimensioni assiali di 43 x 50 mm circa  ed inferiore 
di 43 x 32 mm ed estensione cranio caudale complessiva di 90 mm circa.
Tale lesione circonda l'arteria iliaca esterna dx e contatta ampiamente l'arteria iliaca interna 
omolaterale, non presenta piano di clivaggio con il sigma che decorre anteriormente e con il 
muscolo ileopsoas dx, come per infiltrazione. Non riconoscibile le vena iliaca comune. Coesiste 
idro-ureteronefrosi bilaterale, in relazione a compressione degli ureteri da parte della suddetta 
massa . Sincrone le fasi cortico-midollare e nefrografica, mentre la fase urogrfica si ottiene solo 
nell'acquisizione piu tardiva (15 minuti).
Linfonodi sotto-paracentimetrici sono apprezzabili in sede otturatoria dx e in corrispondenza del 
tessuto adiposo mesenterico ain FID .
Non alterazioni della morfodensitometria del fegato, della milza, dei surreni e del pancreas. Litiasi 
della colecisti.
Non falde fluide addomino-pelviche.
Decorso retroaortico della vena renale sn quale variante anatomica.
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ENCEFALO:Non stravasi ematici acuti sia in sede intraparenchimale che sottotecale e 
subaracnoidale.
Ipodensità diffusa della sostanza bianca sovratentoriale su base vascolare ischemica cronica.
Normali le cavità ventricolo-cisternali in considerazione dell'età della paziente.
In asse le strutture della linea mediana.
Non idrocefalo.
Calcificazione ateromasica dell'arteria vertebrale sn.
Normale lo splancnocranio esaminato così come l'orecchio medio e la mastoide bilateralmente.
Dopo m.d.c. non si osservano impregnazioni patologiche sia a carico parenchimale che meningeo.

CONCLUSIONI: i reperti descritti in ambito pelvico depongono per recidiva locoregionale di 
malattia con coinvolgimento dell'ansa anastomostica in paziente sottoposto a cistectomia radicale 
con uretero-ileocutaneostomia.
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