Resposta Revisor A

· Caso muito interessante e passível de ser publicado pelas imagens bonitas e invulgares do empiema do coto ureteral. Porém, o texto sugere uma prévia heminefrectomia esquerda, quando as imagens parecem demonstrar ter sido à direita, com um RE perfeitamente preservado. Haverá confusão na lateralidade ou é o texto que não é claro, tendo sido feita heminefrectomia direita + ureterectomia parcial à esquerda?
R: Na realidade foi efectuada uma nefrectomia polar superior esquerda, foi uma incorrecção minha e já procedi à sua correcção no texto principal. 
Nesta imagem de TC penso que será mais fácil visualizar essa “ausência” do pólo renal esquerdo.
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· A imagem 6282-1 apresenta 3 formações correspondentes ao corte transversal do ureter serpiginoso, enquanto que a figura 6281-2 apresenta só duas. Todas elas devem ser assinaladas com setas discretas (uma para cada formação).
R: Efectuada a alteração sugerida e assinaladas as mesmas.

· Pergunto ainda o que representa, na imagem 6282-1, a formação supra vesical de aparente parede espessada? Simples ansa intestinal ou também porção justa-vesical do coto ureteral? Se for este o caso, deverá ser-lhe feita referência na legenda da imagem e também apontado. Na dúvida, sugiro análise com colegas de imagiologia.

R: Segundo os colegas de imagiologia, a estrutura supravesical à esquerda é compatível com o ovário esquerdo. 
Resposta revisor B

· O documento apresenta-se muito resumido nomeadamente nas considerações relativas à discussão da entidade clínica sendo a revisão extremamente curta (duas linhas), referências bibliográficas idem (duas). 
R: Dadas as limitações em termos de número de palavras permitidas neste tipo de submissão, foi-me bastante difícil efectuar a discussão de tudo o que desejava. 

Pela raridade do caso, e por ser a imagem o “centro” da discussão, optei por privilegiar a história, exame objectivo e resultados de exames complementares.
· As figuras não estão corretamente legendadas não sendo adequadamente colocadas setas nas estruturas a descrever (empiema).

R: Efectuada a alteração sugerida e assinaladas as mesmas.
· Não é feita discussão de diag. diferencial...
R: Essa omissão deve-se à razão já referida anteriormente na primeira resposta. 
· …nem sendo apresentadas imagens de ecografia 

R: Esta doente foi transferida de outra instituição, não estando disponíveis para consulta as imagens da ecografia, apenas foram enviadas as imagens da tomografia computorizada. 

