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Objetivo de aprendizaje

Realizar una revisidon de la clasificacion de Bosniak actualizada en el ano 2019, aclarando
conceptos no definidos de versiones anteriores.
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Revision del tema

Un quiste simple es una lesion bien definida de
_ contenido liquido con una pared delgada (£ 2 mm) y
Bosniak | que no presenta tabiques ni nédulos solidos.

En la ecografia convencional se visualizan como
imagenes anecoicas de paredes delgadas y bordes
regulares.

En la TC se presentan como lesiones hipodensas (<20
UH), bien definidas, con bordes regulares y sin realce
posterior a la administracion del medio de contraste.

Bosniak IIF

En RMN se comportan como imagenes hiperintensas
en secuencias ponderadas en T2 e hipointensas en
aquellas ponderadas en T1, sin realce a la
administracion de gadolinio
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¢ Qué es lo nuevo ?

La clasificacion de Bosniak presenta su ultima actualizacion en el aino 2019 donde comienzan a ser
aplicables otras técnicas de adquisicion de imagenes. La clasificacion actual refuerza conceptos de
antiguas versiones proponiendo:

Evaluar el numero de septos delgados (no mas de Engrosamiento irregular de la pared o
tres o mas de tres, para diferenciar entre quistes septos (Bosniak I11).

Bosniak Il 'y IF).

La diferenciacion entre septos delgados (<2 mm), Engrosamiento nodular de los septos
minimamente engrosados (3 mm) 0 (Bosniak V).

engrosados (=24 mm).




Bosniak |

TC

Bosniak IIF
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Bosniak Il

Bosniak IV

Bosniak Il




Revision del tema

Caracteristica BOSNIAK 1 BOSNIAK 2 BOSNIAK 2F BOSNIAK 3 BOSNIAK 4

| Calcio [ - ++ e .
#Septos - ++ e o
Grosor de A Fino Fino o ME Engrosados Engrosados

septos 6 mural

Realce de A A A o RNM - ++ 0

septos 6 mural Nédulos que
realcen

W<\/ M

% Malignidad 0% 0% 5% 50-70% 95-100%

Ninguno Ninguno Seguimiento Tratamiento Tratamiento
o Tratamiento

La RMI suele precisar mejor los septos, engrosamientos de los mismos y
parietales que la TC y, en casos complejos se debe recurrir siempre a esta técnica
de imagen para la mayor precision en la categorizacion de las masas quisticas
segun la clasificacion de Bosniak
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BOSNIAK |

e Pared lisa, fina y bien definida (<2
mm).

e Fluido simple, homogéneo (-9 a 20
UH).

e Sin septos ni calcificaciones.

La pared puede mejorar después de
la administracion de contraste
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e El liquido dentro del quiste tiene
una intensidad de sefal similar al
LCR tanto en secuencia T1 como
en T2.

e No presenta ningun realce y su
contenido es homogéneo
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e Masas quisticas con tabiques Masas homogéneas

hiperatenuantes (270

delgados (€2 mm) y pocos (1-3) UH) en la TC sin
e Calcificaciones lineales continuas contraste.

o discontinuas (si la calcificacion
es gruesa y nodular, considere la
resonancia magnética antes de

asignar una clase).

® Lesiones densas homogéneas
pero que no experimentan realce
a la administracion de medios de

contraste yodado IV Masas homogéneas sin

realce> 20 UH en el
protocolo de masa renal TC.
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BOSNIAK II

En la imagen T2W, un quiste con 3 tabiques
finos y lisos en la cara medial del rifion
derecho (flecha).

El fluido tiene una alta intensidad de senal
T2W.

En el poste de imagen T1W con gadolinio
hay realce de los tabiques.

J| La lesion se clasifica como un quiste de

Bosniak Il.
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BOSNIAK IIF

e Pared de realce lisa y minimamente engrosada (3
mm).

e Engrosamiento minimo suave (3 mm) de uno o0 mas
tabiques de realce.

e Muchos (24) tabiques lisos y delgados (€2 mm) que
realzan

Las imagenes son T2W axial, una imagen T1W
coronal con fatsat y Gadolinio y finalmente una T2W
coronal.

Hay una lesion quistica dentro del rifidn derecho con
muchos (> 4) tabiques delgados.

Los tabiques se ven mejor en las imagenes axiales.
Los septos no muestran realce.
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BOSNIAK Il

Una o mas paredes o tabigues que son:
Realzar el grueso (=4 mm de ancho).

Realce irregular (mostrando <3 mm
protuberancias convexas con margenes
obtusos).

& CADI2022
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BOSNIAK 1l

o Una o mas paredes o tabiques que son:

e Realce grueso (24 mm de ancho).

e Realce irregular (mostrando <3 mm
protuberancias convexas con margenes
obtusos).

T1Wi+tatsat e Resonancia magnética de un quiste
cortical exofitico en el rindn izquierdo
con pocos tabiques irregulares
engrosados (3 mm)

® Margenes obtusos que realzan

P después del contraste, en consonancia
W con los hallazgos de un quiste de
Bosniak IlI.
T1WI+Gd+fatsat T1WI+Gd+fatsat CADI|2022
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e Uno o0 mas nodulos realzados
e Protuberancia convexa de =24 mm con margenes

obtusos.
e Una protuberancia convexa de cualquier tamano que
tiene margenes agudos.

- /

)

Y TR
“Jdny .

(A} ‘ 4
h..‘“.’,-



413

BOSNIAK IV

e Lasimagenes T2 axial y coronal muestran una
lesion quistica en el polo inferior del rifidn
izquierdo con una pared irregular engrosada.

e Como menos del 25% de la lesion esta
compuesta por tejido sélido, la lesion debe
clasificarse como una masa quistica en lugar
de un tumor renal solido quistico.

e En las imagenes coronales T1 con supresion
de grasa antes y después del contraste se
midié un grosor de pared de mas de 4 mm
(flecha).

e Lalesion se clasificO como una masa quistica

1 Bosniak IV.

T1W+fatsat T1WI+Gd+fatsat
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Conclusion

La clasificacion de Bosniak juega un papel importante
en el diagnostico de las diferentes masas renales,
prediciendo el riesgo de malignidad y sugiriendo un
seguimiento o tratamiento, intentando minimizar la
intervencion de todas aquellas lesiones benignas e
indolentes.




CEMIC 413

Bibliografia

* Bosniak Classification of Cystic Renal Masses, Version 2019: An Update Proposal and Needs Assessment. Silverman SG, Pedrosa |, Ellis JH,
Hindman NM, Schieda N, Smith AD, Remer EM, Shinagare AB, Curci NE, Raman SS, Wells SA, Kaffenberger SD, Wang ZJ, Chandarana H,
Davenport MS. Radiology. 2019 Aug;292(2):475-488

* Bosniak Classification of Cystic Renal Masses, Version 2019: A Pictorial Guide to Clinical Use. Schieda N, Davenport MS, Krishna S, Edney EA,
Pedrosa |, Hindman N, Baroni RH, Curci NE, Shinagare A, Silverman SG. Radiographics. 2021 May-Jun;41(3):814-828

* CTandMRimagingofcysticrenallesionsFrancescoAgnello1l*,DomenicoAlbanol,2,GiuseppeMiccil,GiuseppeDiBuono3,AntoninoAgrusa3,GiuseppeSalvag
giol,SalvatorePardol,GianvincenzoSparacial, TommasoVincenzoBartolottal,4,MassimoMidiril,RobertoLagallalandMassimoGalia .
https://insightsimaging.springeropen.com/track/pdf/10.1186/s13244-019-0826-3.pdf

* PAPELDELRADIOLOGOENELDIAGNOSTICOYCARACTERIZACIONDELOSTUMORESRENALESAutores:GarciaCorrea,Cristian.Sanchez,Maximilian
o.Salas,Florencia.BurbanoValencia,Nathalie.Arjona,Jimena.Bertona,Juan.ClinicaPrivadaVélezSarsfield -
http://congreso.faardit.org.ar/uploads/2019/sordic/1911.pdf

* MasassolidasrenalesTipo:PresentacionElectronicaEducativaAutores:CristinaDelPilarLiberatoCano,MariaJoseCalvoLopez,MacarenaSanchez-
CarpinteroDelLaVega,MarinaSanchez-PorroDelRio,MariaRosarioCamposArena- https://piper.espacio-seram.com/index.php/seram/article/view/510/329

* EIRENALscoreenlaestadificacionprequirargicadetumoresrenales.ActualizacionenradiologiaUseofrenalscoreinthepreoperativestratificationoftumours.Up
dateinradiologyA.C.BenitezMendes,V.L.Pardo,M.E.Sinclair,J.OcantosDepartamentodeDiagndsticoporimagenes,HospitalltalianodeBuenosAires,Ciudad
AutonomadeBuenosAires,Argentinahttps:/ /www.elsevier.es/es-revista-revista-argentina-radiologia-383-articulo-el-renal-score-estadificacion-

prequirurgica-S0048761916300436
CADI2022


https://insightsimaging.springeropen.com/track/pdf/10.1186/s13244-019-0826-3.pdf
http://congreso.faardit.org.ar/uploads/2019/sordic/1911.pdf
https://piper.espacio-seram.com/index.php/seram/article/view/510/329

