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INTRODUCCION

La hematuria microscépica es un hallazgo comun.Se define como la presencia de 1 a 10 gldbulos rojos /campo en el estudio de orina. La
microhematuria cambia el escenario clinico del paciente, debido a que del 2 al 10% de los pacientes con hematuria pueden presentan un
cancer uroldgico.

CASO CLINICO

Mujer 84 afios.Fibrilacion auricular en tratamiento con Rivaroxaban. HTA, hernia de hiato.
Metrorragia post-menopausica por pdlipo endometrial.. En analiticas periédicas se detecta microhematuria en el estudio de elemental y
sedimento , en ocasiones asociado a bacteriuria y clinica miccional, por lo que se pautaban diferentes antibiéticos con buena respuesta al
tratamiento ,siendo los urocultivos posteriores negativos. En los Ultimos estudios aumento de la hematuria, por lo que se solicita estudio
ecografico, evidencidndose lesidn parietal vegetante de aproximadamente 28 mm , de naturaleza ecografica sdélida y ecoestructura
homogénea, correlacionable con lesidon neoformativa vesical.
Derivada al servicio de Urologia, ingresa para intervencion quirdrgica: RTU ( reseccidn transuretral ) de vejiga.

Anatomia patoldgica :carcinoma urotelial infiltrante, que infiltra muscular.

ESTRATEGIA DE ACTUACION

Existen diferentes causas que pueden explicar la hematuria microscdpica asintomatica, variando desde patologias leves, hasta lesiones
malignas. En primer lugar hay que realizar un nuevo examen de orina para confirmar el diagndstico. Asimismo debemos diferenciar cual
es el tipo de hematuria: glomerular, no glomerular o incierta, ya que esto determina el posterior manejo.
Diagndstico diferencial: litiasis, pielonefritis , enfermedad poliquistica , cistitis , uretritis , pdlipos benignos de vejiga , cancer de vejiga ,
anticoagulacion no controlada, contaminacion por sangrado vaginal.
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