GARCIA CAMARENA ROSA

iMoDNUC Expediente: 20014
Edad: 49 afos.
Sexo: Femenino
DR(a). SALAZAR GONZALEZ JORGE A
Cita: 13/10/2015 08:05 Hrs.
Impresion: 13/10/2015 14:52 Hrs.
Tiroideo simple Tc-99m Polanco-Lin
Tension Arterial:/ Pulso: /minuto Temperatura: °C Frecuencia Respiratoria:/minuto
Peso: kgs. Talla: mts. Indice de masa corporal:
CIE 10
ESTUDIC: GAMMA GRAMA TIRDIDED
TECNICA:

Posterior a la administracidn de 10 mci de 97T porvia intravenosa se torman imdgenes 20 minutos después de su
concentracion en provecciones: anterior v oblicuas observandose:

DESCRIPOION:
Glandula tiroides en situacian habitual, con bordes irregulares derechos y captacian heterogénea.

Lobulo tiroideo izquierdo, con morfologia ovoidea, de bordes regulares, bien definidos, con discreto incremento de la
captacidn en relacidn a ldbulo cantral ateral v gldndulas salivales. La distribucidn es homogénea, sin observarse zanas de
hipocaptacidn o defecto en su interior.

Lobulo tiroideo derecho, con imagen ovoidea de bordes regulares, bien definidos hacia su polo superior, con adecuada
captacion del material en relacion a glandulas salivales. Ausencia de concentracian del radiotrazador en el resto del labulo
tiroiden.

IMPRESION DIAGNOSTICA:

= BOCIO DIFUSO DEL LOBULO IZOWERDO, COM TEMDEMOIA A NODULACIOMN.

HODULO NORMOCAPTAMTE A& EXPENSAS DEL POLO SUPEROR DEL LOBULO DERECHO.

s AUSENCA DE COMCENTRACION EM POLO INFERIOR DEL LOBULO DERECHO A DESCARTAR LA PRESEMCIA DE NODULO MO
CAPTANTE, SE RECOMIENDA COMPLEMENTACION COM OTRAS TECNICAS DE IMAGEN.

Atentamente,

Or. Jesis Pérez Mava
Especialivha en wedicing ruclear
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