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ALIZADO DE ECOGRAFIA DIAGNOSTICA

FECHA: 07/02/2025

PACIENTE: NORALBA ORDONEZ MARTINEZ
CEDULA: 27277546

EDAD: 50 aiios

ECOGRAFIA DE TIROIDES.

Se realizd ecografia de la gléndula tiroides utilizando transductor lineal multifocal y
multifrecuencia, asociado a un sistema Doppler.

HALLAZGOS:
Correcta definicion del istmo, de ecogenicidad y aspecto conservado, mide 2.7 mm.

Lobulo tiroideo derecho, mide 1.9 x 1.1 x 2.7 cm en longitudinal, anteroposterior y
transverso, respectivamente, para un volumen de 3.3 cc, heterogénea con multiples
imagenes nodulares de forma, tamafio y eco estructura variable siendo la mayor de 4.1 x
5.8mm, hipoecoica, con centro ecogenico en su interior.

Lobulo tiroideo izquierdo, mide 1.4 x 1.3 x 2.5 ¢cm en longitudinal, anteroposterior vy
transverso, respectivamente, para un volumen de 2.5 cc, con imagenes nodulares de
similiares caracteristicas descritas anteriormente siendo la mayor 6.3 x 4.5 mm.

Al analisis con Doppler color la glandula tiroides tiene vascularidad conservada
cualitativamente.

Se observan adenopatias de aspecto inflamatorio en ambas cadenas cervicales, que
conservan su hilio graso.

CONCLUSION:

-Glandula tiroides heterogenea dada por micronodulos descritos de aspecto quistico, a
considerar tiroiditis de Hashimoto.
-TIRADS 3

(El presente informe no constituye un diagnostico final. Este serd emitido por su médico tras la correlacion de los hallazgos de
este estudio de imagen con la historia clinica integral y, si procedieran, control evolutivo y/o pruebas complementarias
adicionales).

Dra. MARIA FERNANb ARROYO CAGUASANGO
Md. Especialista Radiologta e Imdgenes Diagnosticas
T.P 113586
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ECOGRAFIA DE TEJIDOS BLANDOS DE CUELLO.

Se realizd ecografia de los tejidos blandos utilizando transductor lineal multifocal y
multifrecuencia, asociado a un sistema Doppler.

HALLAZGOS:

Se realiza barrido ecografico a nivel del cuello, sitio referido, observando multiples imagenes
de adenopatias en ambas cadenas cervicales, de tamafio variable, que conservan su
configuracion habitual y presencia de hilio central, distribuidas asi:

Cadena cervical derecha, miden 6.2x3.1mm, 6.3x3.1mm, 5.0x2.3mm

Cadena cervical izquierda, miden 8.6x5.4mm, 6.5x4.8mm, 11.6x5.1mm

Apreciando adyacente a la glandula submaxilar derecha la presencia de glanglio cervical de
gran tamafio, ovalado, bien definido, presenta hilio central el cual capta al flujo doppler
color central, la cual mide 22.0 x 9.6 mm, presenta dolor al paso del trasductor.

Glandulas submaxilares, simétricas sin evidencia de alteraciones en su ecogenicidad

Piel luce hiper ecogenica no engrosada.

Tejido celular subcutaneo de ecogenicidad y grosor conservado, sin evidencia de
colecciones ni masas.

Planos musculares conservan su patron fibrilar sin evidencia de lesiones.
CONCLUSION:

-Adenopatias de aspecto inflamatorio en ambas cadenas cervicales a predominio izquierdo.
-Ganglio reactivo cervical derecho.

(El presente informe no constituye un diagnostico final. Este serd emitido por su médico tras la correlacién de los hallazgos de este
estudio de imagen con la historia clinica integral y, si procedieran, control evolutivo y/o pruebas complementarias adicionales.)
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