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. Mujer de 30 afios con ascitis, derrame pleural y tumor de ovario. RM: lesién sélida bien definida que compromete el ovario

izquierdo, muestra sefial intermedia en T1, hipointensa en T2, isointensa con el masculo y leve realce al contraste. ¢ Cual
es el diagnostico mas probable?

A. Fibroma de ovario C. Quiste paraovarico
B. Quiste dermoide D. Cuerpo liteo

. Nifia de 4 afios, con dolor y distension abdominal. Examen clinico masa abdominal palpable y presion arterial elevada.
TC: masa solida suprarrenal derecha con areas quisticas, realce heterogéneo, engloba a la arteria renal, cruza la linea
media, comprime y desplaza al rifion ipsilateral. 4 Cual es el diagnéstico mas probable?
A. Tumor de Wilms C. Linfoma de Hodgkin
B. Neuroblastoma D. Nefroblastoma

. Mujer de 30 afios sufre caida por escaleras. TC contrastado: en el parénquima del bazo se observa areas moteadas de
baja atenuacién a predominio del polo inferior, el diagnostico mas probable es ...... de bazo.
A. contusién C. hematoma subcapsular
B. laceraci6n D. hematoma intraparenquimal

. Tanto en los examenes de Ecografia, TC y RM, se ejecutan cortes sobre el eje largo del corazén. ;Cuéles son las

estructuras que estamos buscando visualizar principalmente?

A. Ventriculo derecho, ventriculo izquierdo y sus respectivas vélvulas
B. Ambos ventriculos y ambas auriculas

C. Ventriculo derecho y aorta ascendente

D. Ventriculo izquierdo, valvula aértica y aorta ascendente

. Un nifio jugando futbol sufre caida sobre el antebrazo generando dolor y tumefaccion. Rx: fractura que afecta solamente
a una parte de la cortical manteniendo indemne la otra parte, produciéndose una inclinacién hacia el lado donde esta la
cortical completa; segun estos datos. ;Qué tipo de fractura se esta describiendo?

A. Tallo verde C. Rodete
B. Incurvacién plastica D. Completa

. Lactante menor femenino, nacida de parto podalico, al examen clinico muestra asimetria de pliegues gluteos. Eco de
caderas: cobertura acetabular del 60%, angulo alfa de 55°. ; Cual es el diagnostico mas probable en la cadera?
A. Inestable C. Luxada
B. Subluxada D. Inmadura

. Paciente de 50 afios fumador, con tos y disnea cronica. TC térax: patrén en "vidrio esmerilado” con fibrosis en bases
pulmonares. ;Cual es la neumonia mas probable?

A. Intersticial linfoide C. Intersticial descamativa
B. Organizativa criptogenética D. Intersticial usual
. En artritis reumatoide es necesario contar con el mas potente predictor de valoracion prondstica de la evolucion de
la lesion articular. ; Qué se espera encontrar en la RM?
A. Aumento del espacio articular C. Edema 6seo
B. Osteofitos D. Formacién de quiste sinovial
. ¢Cual es la intensidad del nodulo de regeneracién siderdtico en las secuencias T1y T2 en la cirrosis hepatica?
A. Hipointenso e hiperintenso C. Hipointenso e hipointenso
B. Hiperintenso e hiperintenso D. Isointenso e hipointenso
Varén de 40 afios con dolor en ambas manos. Rx: tumefaccion fusiforme de las partes blandas de los dedos. Densidad

radiolégica conservada. Reduccion uniforme del espacio articular. Erosiones "en lapiz en copa". ; Qué tipo de artritis es
mas probable?

A. Gotosa C. Psoriasica

B. Reumatoide D. Deposito de cristales

06 de setiembre de 2026 oooOm Pagina 1 de 10



1.

12.

13.

14.

15.

16.

17.

18.

19.

20.

Concurso Nacional de Admisién al Residentado Médico 2026 SubEspecialidad — Radiologia

¢ Cudl es caracteristica de los efectos deterministas producidos por la radiacion?

A. Dependen de la dosis recibida C. Dependen de la dosis absorbida

B. Son hereditarios D. Producen mutaciones

En un paciente sintomatico por hemangioma vertebral. ;Cual es un criterio radiolégico de agresividad para realizar
una vertebroplastia?

A. Extensién parcial del cuerpo vertebral C. Localizacion dorsal central

B. Disminuci6n del tamafio del cuerpo vertebral D. Cortical 6sea indemne

Paciente de 60 afios con tos y disnea cronica. TC de torax: quistes "en panal" y patrén reticular periférico subpleural de
predominio basal. ;Cuél es el diagndstico mas probable?

A. Fibroelastosis pleuropulmonar C. Neumonia organizativa

B. Neumonia intersticial descamativa D. Neumonia intersticial usual

En la uropatia obstructiva supravesical. ;Cémo se llama el tratamiento que consiste en el implante de un drenaje

percutaneo en la via urinaria dilatada?

A. Nefrostomia C. Talla vesical
B. Ureterostomia D. Cistectomia
Varén de 40 afios con dolor intenso en epigastrio de 48 horas de duracién.TC abdominal: aumento difuso del volumen

del pancreas con realce levemente heterogéneo, tejido graso adyacente con incremento de densidad. ¢Cual es el
diagndstico mas probable?

A. Carcinoma pancreético C. Absceso pancreatico

B. Pancreatitis cronica D. Pancreatitis aguda

En RM la secuencia que se obtiene con T1 largos, suprime el liquido libre y se utiliza fundamentalmente en la evaluacién
de la sustancia blanca del cerebro, corresponde a la secuencia ........

A. STIR. C. FLAIR.

B. eco de gradiente. D. inversion-recuperacion.

Mujer de 60 afios con cancer de mama triple negativo recibi6 quimioterapia neoadyuvante. RM control: no se identifica

imagen tumoral, ni restriccion a la difusién, ni realce vascular en la secuencia dinamica (respuesta completa al tratamiento
por imagen). ¢, Cual es su clasificacion Bl -RADS?

A 2 C.6

B. 4 D. 1

Muijer de 30 afios durante chequeo preventivo la ecografia de mama incidentalmente evidenci6 en axila un nédulo solido
de 7 mm, hipoecogénico de contornos irregulares y con vascularidad periférica. ¢ Cual es el tipo de biopsia a realizar?
A. BAV C. BAAF

B. Localizacidn con arpén D. Quirdrgica

En el Sindrome de Budd-Chiari. ¢ Cuél es un signo especifico en ecografia Doppler?

A. Infartos hepaticos C. Flujo portal enlentecido

B. Trombo en una o0 mas venas suprahepaticas D. Flujo portal invertido

Lactante varén de 5 meses con aumento del perimetro abdominal. RM: masa hepatica circunscrita, quistica con areas

solidas que realzan con el contraste, en T1 heterogénea a predominio hipointensa y en T2 heterogénea a predominio
hiperintensa. s Cual es el diagnostico méas probable?

A. Hamartoma mesenquimal C. Sarcoma embrionario

B. Rabdomiosarcoma D. Hepatoblastoma
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Mujer de 75 afios, diabética, obesa, desencadena sindrome de malabsorcion. RM: pancreas con alta sefial en T1y T2,
pérdida de la sefial de intensidad en secuencia de supresién grasa, sin restriccion a la difusion, no realza al contraste.
¢ Cudl es el diagnostico mas probable?

A. Pancreatitis intersticial C. Necrosis encapsulada

B. Infiltracion grasa D. Pancreatitis crénica focal

RN pretérmino de 1400 g, con distension abdominal, vomitos, diarrea y sangre en heces. ;Cual es el signo ecografico
mas precoz que confirma el probable diagnostico?

A. Presencia de peristalsis C. Pared intestinal engrosada

B. Gas portal D. Neumoperitoneo

Paciente de 70 afios hipertenso no controlado. Acude a emergencia por cefalea intensa.TC: imagen redondeada oval
hiperdensa con fino halo hipodenso de localizacion intraparenquimatosa a nivel del putamen y el cortex insular derecho.
¢ Cual es el diagndstico mas probable?

A. Hematoma subdural C. Hemorragia subaracnoidea

B. Hematoma epidural D. Hemorragia intracerebral

Varén de 60 afos con antecedente de exposicion al asbesto. Rx de tdrax: calcificaciones pleurales, opacidad en periferia

del Iébulo inferior derecho con broncograma aéreo, seudocavitacién y ovillo broncovascular. ; Cual es el tipo de atelectasia
mas probable?

A. Segmentaria C. Redonda

B. Cicatricial D. Subsegmentaria

En osteoma osteoide. ;Cual es la técnica de eleccién para confirmar la presencia del nido dentro de la zona de
engrosamiento cortical?

A.RM C. Rx

B. Eco D.TC

En el examen de PET/CT, de pacientes con diagnéstico de NM de préstata, en los que se sospecha recidiva local. 4 Cual
es el radiotrazador mas apropiado?

A. F-18 PSMA C. TC-99

B. F-18 glucosa D. TC-99 MAA

Mujer de 30 afios con tumor palpable en parétida. RM: nodulo solido de contornos circunscritos, hiperintenso en T2, en

la secuencia dindmica con contraste tiene realce intenso y progresivo con ausencia de lavado. ;Cual es el diagnéstico
mas probable?

A. Linfoma C. Adenoma pleomorfo

B. Tumor de Warthin D. Sialoadenitis

En una angioTC, cobra mayor importancia la fase que permite obtener mejor opacificacion de los vasos en un tiempo de
15 a 20 segundos. ¢,Cual fase cumple estos requisitos?

A. Portal C. Arterial tardia

B. Arterial precoz D. Venosa

Muijer de 55 afios sufre accidente de transito, consulta por dolor toracico. TC: opacidad alveolar de localizacion periférica

en el l6bulo inferior derecho, sin broncograma aéreo. No derrame pleural. Control tomografico a los cuatro dias muestra
ausencia de opacidad alveolar. ;Cual es el diagndstico mas probable?

A. Laceracion pulmonar C. Atelectasia

B. Neumonia D. Contusion pulmonar

En fractura de la region lateral del hueso temporal. ; Qué pares craneales se pueden lesionar?
A. Vily Vil C.IXyX

B.lyll D. Xlyl
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En un traumatismo de fosa craneal media. ;Qué pares craneales se pueden lesionar?
A llly IV C. Vily Vi
B.lyIX D. Xy Xl

Varén de 20 afios consulta por traumatismo abdominal cerrado por accidente de transito. TC: en el higado se observan
multiples imagenes lineales irregulares intraparenquimatosas hipodensas que no realzan al contraste, que entran en
contacto con la superficie capsular hepatica. 4 Cual es el diagnostico mas probable?

A. Hematoma subcapsular C. Hematoma intrahepatico
B. Laceracién D. Absceso hepatico
RN que presenta de forma repentina vémitos biliosos y distension abdominal. Rx: signos de obstruccién intestinal alta.

Eco: asas intestinales y mesenterio alrededor de la arteria mesenterica superior y asa proximal dilatada. ¢Cual es el
diagnostico mas probable?

A. Mal rotacion intestinal C. Membrana duodenal
B. Estenosis hipertrofica del piloro D. Volvulo de intestino medio
Varén de 60 afios, con fatiga, anorexia, pérdida de peso, hematuria, dolor en flanco izquierdo. Examen clinico: hidrocele.

TC: masa retroperitoneal de tejido blando isodensa con el tejido muscular, realza con el contraste, rodea a la aorta
abdominal se extiende al hilio renal izquierdo, engloba la arteria renal y al uréter ipsilateral. ;Cual es el diagnéstico mas
probable?

A. Fibrosis retroperitoneal C. Sarcoma

B. Linfoma no Hodgkin D. Metastasis

Varén de 25 afios, sufre traumatismo toracico penetrante. Rx: banda radiollicida continua que rodea la silueta cardiaca y
que no se extiende por encima de la raiz de los grandes vasos. ¢ Cual es el diagnostico mas probable?

A. Neumopericardio C. Neumotdrax

B. Neumomediastino D. Enfisema intersticial

La dosis limite maxima de radiacién anual recomendada para los radidlogos expuestos a radiacion ionizante es ..........
mSV.

A1 C. 100

B. 20 D. 0.1

Segun los criterios de la Sociedad Internacional de Radiélogos Toracicos (Sociedad de Fleischner) estipulados para el

seguimiento del nédulo pulmonar solitario sélido; en un nédulo sin calcificacion de 7mm, detectado de forma accidental
en un paciente de alto riesgo. ¢ Cuantos meses deben trascurrir para realizar TC de control?

A. 18-24 C. 6-12
B.1-5 D. 24-48
Muijer de 50 afios, con antecedente de NM de mama tratado, asintomatica. TC: nddulo suprarrenal derecho hipodenso

(10UH), realza con la sustancia de contraste y lavado més del 50%. RM: nddulo hipointenso con la técnica de fuera de
fase. ¢ Cuél es el diagnostico méas probable?

A. Metastasis C. Hiperplasia pseudotumoral
B. Adenoma D. Mielolipoma
Paciente de 20 afios durante el ejercicio refiere dolor como un "tirdn" en la region posterior de la pierna, con impotencia

funcional que se recupera al reposo. RM: rotura parcial de fibras, separacion de la fascia y extensa area hiperintensa en
T2. ;Cuél es el grado de lesion miotendinosa?

Al C. I

B. Il D. IV

¢ Cudl es la indicacién mas frecuente de derivacion portocava transyugular percutanea?

A. Ascitis refractaria C. Hemorragia por varices gastroesofagicas
B. Coledocolitiasis D. Hepatoma lobar
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En el estudio de RM del abdomen con contraste hepatoespecifico. ;Cual es la sefial que muestran las estructuras
vasculares del higado?

A. Hiperintensa C. De vacio

B. Isointensa D. Hipointensa

En un estudio de TC contrastado. ;,Cual es la fase mas importante para el rastreo de metastasis hepatica?

A. Arterial C. Equilibrio

B. Portal D. Tardia

Muijer de 45 afios, obesa, con dolor en hipocondrio derecho y epigastrio, nausea y vémitos. Eco: Litiasis vesicular. Se
realiza RM. ;Cudl es la intensidad de los calculos pigmentarios en las secuencias de T1y T2?

A. Hipointenso e hipointenso C. Hiperintenso e hipointenso

B. Hipointenso e hiperintenso D. Hiperintenso e hiperintenso

¢ Cudl es el factor relacionado en la reaccién adversa por toxicidad de los medios de contraste iodados?

A. Histamina C. Fibrindlisis

B. Mastocitos D. Osmolaridad

En un estudio de RM: nodulo hepatico hipointenso en T1 e hiperintenso en T2, en la fase arterial muestra un anillo
hipervascular y en las fases portal y tardia es hipovascular. ; Cual es el diagnostico mas probable?

A. Hepatocarcinoma C. Metastasis

B. Adenoma D. Hemangioma

Mujer de 60 afios con dolor intenso en hipogastrio de 3 dias de evolucion y febricula, sin sintomatologia gastrointestinal.

Antecedente de histerectomia hace 2 afios. TC abdomen: Masa ovoide con densidad heterogénea de tejido graso, mas
denso que la grasa mesentérica y subcutanea, localizada por detras de la pared abdominal anterior a nivel de la cicatriz
post quirlrgica. ¢ Cual es el diagndstico mas probable?

A. Liposarcoma C. Fibrosarcoma
B. Infarto omental segmentario D. Hernia de pared abdominal
En un paciente con sospecha de tromboembolismo pulmonar, con aumento de dimero Dy estudio de Angio TC no

concluyente por la presencia de multiples artefactos por movimiento. ;Cual es el estudio de imagenes a realizar para
decidir uso de anticoagulantes?

A. Gammagrafia de ventilacién-perfusion C. Angio RM

B. Venografia con tomografia D. Eco Doppler de miembros inferiores

Paciente de 50 afios, sufre contusién en region costal con sospecha de neumotorax. Rx de térax PA: normal. ;Cual es la
proyeccidn radiografica adicional a solicitar?

A. Espiracion C. Oblicua

B. Lordética D. Transtoracica

La resolucion espacial es la capacidad que tiene un examen por imagenes para distinguir una lesion .......

A. pequena. C. movil.

B. contrastada. D. sélida.

Mujer de 63 afios, dolor lumbar, disuria, hematuria. TC; multiples imagenes hipodensas (20UH), en los senos renales,

que no se comunican entre si, no realzan con la sustancia de contraste y no se opacifican en la fase tardia. Con estos
datos. ¢ Cual es el diagnostico mas probable?

A. Hidronefrosis bilateral C. Quistes parapielicos

B. Pelvis extrarrenal D. Pieloureteritis quistica

06 de setiembre de 2026 oooOm Pagina 5 de 10



51.

52.

53.

54.

55.

56.

57.

58.

59.

60.

Concurso Nacional de Admisién al Residentado Médico 2026 SubEspecialidad — Radiologia

Una TC de macizo facial muestra masa localizada en meato medio que provoca obstruccién de la unidad osteomeatal,
se pide una RM para ampliacion de estudio: en T2 y T1 con gadolineo y supresion grasa, muestran un patron de
"circunvoluciones cerebriformes". ; Cudl es el diagndstico mas probable?

A. Angiofibroma nasofaringeo C. Carcinoma nasosinusual

B. Papiloma invertido D. Pdlipo nasal

Durante la realizacion de un estudio tomogréafico del cerebro se visualiza una imagen en anillo constantemente. ¢ Cual es
el significado de este artefacto de imagen?

A. Efecto aliasing por rotacién del tubo C. Metal en la vestimenta del paciente

B. Movimiento excesivo del paciente D. Falla de la calibracion del detector

¢ Cual es el tipo de mamografia generada a partir del conjunto de datos, obtenidos de la mamografia 3D sin dosis adicional
de rayos X?

A. Analégica C. Indirecta

B. Directa D. Sintetizada

Varon de 20 afios, sufre accidente de transito, presenta dolor lumbar. TC contrastado: defecto lineal hipodenso en el
parénquima renal izquierdo, que no compromete el sistema colector. ;Cual es el diagndstico mas probable?

A. Laceracion C. Hematoma subcapsular

B. Contusién D. Hematoma perirrenal

Mujer de 50 afios diabética con antecedente de uso cronico de analgésicos. Urografia excretora: formacion de

cavitaciones "suspendidas" llenas de contraste con deformidad del céliz adyacente en la fase excretora. ;Cual es el
diagnostico mas probable?

A. Hidronefrosis C. Necrosis papilar

B. Megacaliosis D. Necrosis tubular aguda

¢ Cual es el método indicado para detectar fracturas ocultas por estrés?

A. RX C.TC

B. RM D. Centellograma

Muijer de 30 afios con dolor en fosa iliaca derecha, nausea y vomitos, se sospecha diverticulitis. ; Cual es el mejor método
para su diagnostico?

A.RM C.TC

B. US D. RX

Segun protocolo de estudio de pancreas con RM. ;Cuantos segundos tras la administracion del contraste endovenoso
se obtiene la fase pancreatica?

A. 45 C. 70

B. 65 D. 35

¢ Qué ventaja se encuentra en los estudios de medicina nuclear?

A. Permite conocer la resolucion anatémica C. Discrimina densidades

B. No emiten radiacién D. Evalta fenémenos fisiolégicos

La embolizacién de las arterias uterinas es un procedimiento de radiologia intervencionista. ¢ Cual es contraindicacion
relativa para realizarla?

A. Alergia grave al contraste yodado C. Antecedente de cancer pélvico

B. Insuficiencia renal D. Infeccion pélvica
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Varén de 65 afios, recibe tratamiento crénico con anticoagulante por TVP, consulta por dolor abdominal agudo y masa
palpable en la pared abdominal anterior. Eco: masa compleja heterogénea y rotura de fibras musculares. TC: masa de
alta densidad en el musculo recto anterior derecho con extravasacion de la sustancia de contraste.  Cual es el diagndstico
mas probable?

A. Seroma C. Hematoma

B. Absceso D. Diéstasis

¢ Cudl es la intensidad en T1 de un higado normal?

A. Isointenso en relacion con el pancreas C. Hiperintenso en relacion con el pancreas

B. Hipointenso en relacién a la corteza renal D. Hipointenso en relacion con el bazo

En una Rx de térax. ¢,Cual es un signo directo de bronquiectasia?

A. Engrosamiento de pared bronquial C. Imagen en "dedo de guante"

B. Dilatacion bronquial D. Quistes con niveles hidroaéreos

Una Rx de torax PA que muestra una opacidad en la base pulmonar que no borra la silueta cardiaca, nos indica que la
opacidad es ........ con respecto al corazon.

A. oblicua C. posterior

B. anterior D. lateral

¢, Cual es el hallazgo mamografico tipico en la cicatriz post operatoria luego de la explantacion de un implante mamario?
A. Calcificaciones pleomorficas C. Engrosamiento de piel

B. Asimetria D. Distorsién de la arquitectura

Varén de 15 afios con antecedente de otomastoiditis. RMN: Lesion en el I6bulo frontal con capsula hipointensa en T2 que

realza en T1 con contraste, restriccion a la difusién en su interior, espectroscopia pico marcado de lipidos-lactato y edema
perilesional. ; Cual es el diagndstico mas probable?

A. Absceso C. Hematoma en resolucion
B. Glioblastoma D. Lesién desmielinizante
Mujer de 60 afios. Antecedente familiar de madre con NM de mama. RM de mama: lesién no masa con distribucion

segmentaria y patrén de realce interno en anillo. ;Cual es el tipo de carcinoma mas probable?

A. Medular C. Ductal in situ
B. Ductal invasivo D. Papilar
Recién nacido a término de madre diabética, presenta estertores pulmonares, aleteo nasal, retraccién costal, taquipnea

y cianosis. Rx: pulmones pequefios, opacidades finas granulares con broncograma aéreo hasta la periferia. ;Cual es el
diagnostico mas probable?

A. Taquipnea transitoria C. Sindrome de distrés respiratoria tipo 1
B. Sindrome de aspiracién meconial D. Neumonia neonatal
Caracteristicamente la RM de sacro puede mostrar imagenes ovaladas bien circunscritas, alojadas en las emergencias

radiculares sacras, siendo en T1 hipointensas, en T2 y STIR son hiperintensas no realzan con el contraste y no restringen
a la difusién recibiendo el nombre de ...

A. sindrome de Morel-Lavallée. C. quistes de Tarlov.

B. enfermedad del seno pilonidal. D. siliconoma.

El gadolinio es un metal potencialmente toxico que se usa como medio de contraste al modificar la sefial de intensidad
en RM. ¢ Qué tipo de reaccion adversa se produce cuando se libera de su agente quelante?

A. Amiloidosis diseminada C. Fibrosis sistémica nefrogénica

B. Broncoespasmo severo D. Insuficiencia cardiaca congestiva
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¢ Cual es el método de imagenes de eleccion para diagnosticar la osificacion periférica de una miositis osificante por rotura
muscular?

A. RM C.TC

B. Eco D. Rx

El estudio de PET/CT con glucosa marcada es el método mas sensible y especifico para diferenciar entre un nédulo
pulmonar benigno de uno maligno, este método NO esta indicado en nodulos...........

A. espiculados. C. menores de 5mm.

B. de localizacion periférica. D. con calcificacion anular.

Nifio de 3 afios con infecciones urinarias recurrentes. Cistouretrografia retrograda miccional seriada: uréter tortuoso
moderadamente dilatado, angulos de los fornices abombados, pero se define la papila. ¢ Cual es el grado de reflujo vésico
ureteral?

Al C.Iv

B. IlI D.V

En un paciente con infarto isquémico cerebral en fase inicial la RM muestra en la region frontoparietotemporal derecho

una extensa area cortico subcortical hiperintensa en T2 con restriccion a la difusion, representativo de edema. ;Qué tipo
de edema es el descrito?

A. Vasogénico C. Intramiélico

B. Intersticial D. Citotoxico

¢ Cual es el método de imagen de eleccion en la isquemia mesentérica aguda?

A. Ecografia C. Tomografia

B. Resonancia D. Radiografia

Paciente de 20 afios con sindrome disentérico desde hace una semana dolor en cuadrante inferior derecho.TC abdomen:

engrosamiento asimétrico de la pared ileocélica con pliegues hipertréficos y realce al contraste, estriaciones de la grasa
pericolica y ganglios adyacentes con realce en su periferia y centros hipodensos. ¢ Cual es el diagnéstico mas probable?

A. Carcinoma velloso C. Colitis tuberculosa
B. Linfoma Hodgkin D. Absceso colonico
. ¢ En qué fase tomogréfica se evalua mejor las lesiones tumorales fibrosas?
A. Arterial C. Equilibrio
B. Portal D. Venosa
¢ Cual es un signo ecografico caracteristico de colecistitis crénica?
A. Edema de pared C. Liquido perivesicular
B. Dilatacion de la vesicula biliar D. Murphy ecografico negativo
¢ Cual es la secuencia de RM que permite diferenciar un NM de endometrio del endometrio normal?
AT C.T2
B. Difusion D. T1 contrastado
Mujer de 55 afios en tratamiento con clindamicina por tres semanas, acude por diarrea. TC abdomen: engrosamiento y

realce de las paredes del colon en todos sus segmentos, el contraste oral se encuentra atrapado en todos los pliegues
haustrales gruesos y produce el "signo del acordedn". ; Cuél es el diagndstico mas probable?

A. Colitis pseudomenbranosa C. Linfoma
B. Adenocarcinoma de colon D. Diverticulitis
Nifio de 9 afios sufre traumatismo craneal severo. Se solicita TC con la sospecha de sangrado subdural, esperando

encontrar caracteristicamente una imagen hiperdensa en forma de ...
A. masa. C. redondeada.
B. biconvexa. D. semiluna.
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En la técnica de RM, con tiempo de relajacion tisular longitudinal. ¢ Cual es la secuencia que se utiliza para evaluar mejor
el detalle anatomico?

A T2 C. Espectroscopia

B. Flujo rapido D. T1

En el cuello infrahiodeo. 4 Cual es el espacio donde se ubica la glandula tiroides?

A. Visceral C. Retrofaringeo

B. Carotideo D. Perivertebral

Mujer de 50 afos diabética. Post operada de peritonitis con distension abdominal y ruidos hidroaéreos ausentes. Estudio

de imagenes muestra: dilatacién de cadmara gastrica, asas intestinales gruesas y delgadas con mudiltiples niveles
hidroaéreos y aire en ampolla rectal. ; Cual es el diagnostico mas probable?

A. Obstruccion de asa gruesa C. Obstruccion de asa delgada

B. Asa centinela D. lleo paralitico generalizado

¢;Cual es el patron de flujo Doppler en los vasos distales a una estenosis arterial grave?

A. Trifasico C. Tardus-parvus

B. Elevacién del pico sistolico D. Turbulento

En un estudio de arteriografia periférica de miembros inferiores, en uno de ellos se detecta estenosis concéntrica la cual

Se asume, en primera instancia, que se debe a ......

A. infiltracién tumoral. C. placa de ateroma.

B. vasculitis. D. compresion extrinseca.
En Uro TC. ;Cual es un signo directo de litiasis renal?

A. Dilatacién del sistema colector C. Engrosamiento perirrenal
B. Nefromegalia homolateral D. Imagen hiperdensa

¢ Cual es la complicacion mas frecuente de la rotura muscular?

A. Recidiva C. Sindrome compartimental
B. Hernia muscular D. Mionecrosis Célcica

Muijer de 65 afios con cefalea intensa y fotofobia. TC: imagenes lineales finas hiperdensas localizadas en el interior de
los surcos cerebrales superficiales, cisternas basales y la cisura de Silvio. Segun este informe tomografico. ¢ Cual es el
diagnostico mas probable?

A. Hematoma epidural C. Hemorragia subaracnoidea

B. Hematoma subdural D. Hemorragia intracerebral

Mujer de 40 afios, diabética. Presenta dolor lumbar y fiebre. Uro TC: rifidn izquierdo con leve aumento de tamafio y realce
heterogéneo del parénquima con zonas en "cufia" de menor realce. ;Cual es el diagnéstico méas probable?

A. Pielonefritis enfisematosa C. Pielonefritis aguda

B. Pielonefritis cronica D. Absceso renal

En el control ecografico del embarazo que se realiza entre la semana 11y 14. ; Qué estructura se debe evaluar para
detectar tempranamente anomalias cromosomicas?

A. Placenta C. Corddn umbilical

B. Pliegue nucal D. Cara fetal

Nifio de 6 afos con retraso en el desarrollo de su edad dsea, presenta dolor en cadera derecha que se irradia al muslo.

Se diagnostica enfermedad de Perthes. Rx: incremento de la densidad, aplanamiento y fractura subcondral anterolateral
de la epifisis femoral. RM: enT2 hipointensidad epifisiaria central del fémur. ; En qué estadio se encuentra la enfermedad?
A. Fragmentacion C. Esclerosis

B. Regeneracion D. Secuelas
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Muijer de 70 afios, con infecciones urinarias recurrentes y hematuria. TC: multiples y pequefias imagenes por defecto de
relleno en la pelvis renal y uréter izquierdo. Deformidad de los pequefios célices. ¢ Cual es el diagnostico mas probable?
A. Tumor urotelial C. Calculos radiolucidos

B. Pieloureteritis quistica D. Coagulos

¢ Cudl es el hallazgo radiologico mas caracteristico que permite sospechar afectacion de pared toracica por una neoplasia
pulmonar?

A. Angulo agudo del tumor con la superficie pleural C. Engrosamiento pleural adyacente
B. Hipodensidad de la grasa extrapleural D. Simetria de tejidos blandos
Mujer de 40 afios acude a su chequeo anual. Informe de TC: higado con multiples nédulos hipodensos distribuidos en

forma uniforme, en todo el parénquima que no realzan al contraste, miden en promedio 10mm. Colangiorresonancia: T1
hipointenso, T2 hiperintenso con aspecto de "cielo estrellado". Con esos datos de imagenes. ¢ Cual es el diagnostico?

A. Metéstasis de mama C. Carcinoma fibrolamelar
B. Hamartoma biliar multiple D. Microabscesos multiples
Adolescente de 14 afios sufre fuerte accidente de transito. Se realiza de inmediato una TC cerebral la que informa imagen

hiperdensa extraaxial circunscrita de forma biconvexa, homogénea, que no cruza las suturas del craneo y se asocia a
trazo de fractura lineal a nivel del hueso occipital derecho. ;Cuél es el diagnostico mas probable?

A. Hematoma subdural C. Hemorragia Intracerebral

B. Hemorragia cerebelar D. Hematoma epidural

En el nifio maltratado, hay lesiones 6seas muchas de ellas son estadisticamente mal valoradas. ¢ Cuél es una fractura
muy especifica orientadora de maltrato?

A. Clavicula C. Lineal de la calota

B. Apdfisis espinosa D. De pelvis

Varén de 65 afios, con antecedente de pancreatitis a repeticion y diagnostico reciente de DM, presenta dolor abdominal,

pérdida de peso. RM: dilatacién del conducto pancreatico principal y de sus ramas con aspecto de "brotes" con baja sefial
en T1y alta sefial en T2, sin realce al contraste endovenoso. Con los datos recogidos de la RM. ;Cual es el diagndstico
mas probable?

A. Neoplasia mucinosa intraductal papilar C. Cistoadenocarcinoma mucinoso

B. Neoplasia quistica serosa D. Neoplasia papilar sélido quistica

Varén de 15 afios con dolor en rodilla derecha. Rx de rodilla: lesién litica ovalada de contornos bien definidos con anillo
escleroso de 2cm en epifisis proximal de tibia. Con estos datos. ¢, Cual es el diagnostico mas probable?

A. Osteoma C. Condroblastoma

B. Osteoblastoma D. Osteosarcoma

En los pacientes que presentan tatuajes en la piel, sometidos a RM. ; Qué tipo de energia se debe tener en cuenta en la
radioproteccion?

A. Radiofrecuencia C. lonizante

B. Campo magnético D. Fotonica
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