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La u re t rogra f í a por rel leno es un m é t o d o ampl i amen te conocido y de 
indiscut ible va lor en el d iagnós t i co de ciertas afecciones i . r o l L a 
t u n i d a d de su práctica i n m e d i a t a m e n t e a una con tus ion de la uretra es sin em 
ba rgo discut ida Pa ra no citar s ino las op in iones ext remas , en Francia , cun de 
h Uro log í a , S a b a d i m la preconiza en f o r m a s . s temáuca mien t ras Couvela . rc 
condena f o r m a l m e n t e su práctica. E n los E E . U U a pesar de la gran can t idad 
de t r a b a j o s que ref le jan la experiencia recogida en la u l t ima cont ienda europea 
v en a cJampqaña de Corea , nos impres iona que el tema ha sido t r a t a d o en f o r m a 
demas iado s impl is ta , en general y no se ha ap rovechado las ven ta j a s de este 

r K U F H e ^ S o o p o r t u n i d a d de t ra ta r una t re in tena de contus iones uretrales 
y c u a n d o p u d i m o s actuar desde el m o m e n t o del b i d e n t e u n a v e z s u d a d o 

el estado de shock s. ex.st ia , e fec tuamos como pr imera o n e n t a c o n una ure t ro 
graf ía , s iguiendo las ideas del a u t o r c i tado en pr imer t e rmino . 

N o hemos t en ido que l amen ta r complicaciones der ivadas del uso de cst , 
m é t o d o lo cual no quiere decir que no puedan presentarse, pero c o m o en tod-> 
p roced imien to d iagnós t ico su aplicación depende de un balance juicioso en re 
íos riesgos que presenta y los beneficios en c u a n t o al d iagnos t ico y t r a t a m i e n t o . 
N o están P o r o t ra parte exentos de pel igro los o t ros mé todos rad io og,eos que 
u t i l iza la Uro log í a el enf isema re t roper i tonea l . la ang .ogra f . a renal, la píelo-
graf ía ascendente y aún la u rogra f í a excretoria . 

Los que se ad jud ican al p roced imien to en las condiciones que nos ocupan 
son d o s ' la infección y la embol ia . P o r lo que respecta al p r imero y no con f i an -
d o e x c us v mente e n ' l a acción de los ant ib iót icos , la penetración del contras te 
p o r la solución de c o n t i n u i d a d uret ra l y su d i fus ión por los espacios celular 
de pelvis y periné repite un c a m i n o ya t r a z a d o por la o r ina y es P " « s a m e n u 
una indicación de abr i r los y avenar los conven ien temente para evi tar la infección 
en cavidad cerrada. En c u a n t o al segundo, r a z o n a n d o sobre la pa to ogia del 
foco con tuso o c u p a d o por un der rame hemát ico o u rohemat i co y con los vasos 
sobre t o d o venosos que lo rodean ya t r ombosados , cons ideramos que la 
pos ib i l idad de en t r ada del med io de cont ras te al to r ren te c i rcula tor io es m . m m a 
v aún m e n o r que en un examen pract icado en una uretra n o r m a l . 

C o n respecto a la u re t rogra f í a practicada en procesos ur inar ios no t r a u m á -
ticos. en 1 9 4 6 . a n a l i z a n d o en un t r a b a j o p resen tado a esta Sociedad con los 
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Dres . García y Casal , el mater ia l de 1 8 0 0 u r e t r o g r a f í a s del Servicio de U r o l o g í a 
de! Hosp i t a l E s p a ñ o l , n o e n c o n t r a m o s n i n g ú n accidente grave ni m o r t a l . 

L a s v e n t a j a s en c a m b i o del m é t o d o son g randes y nos h a n p e r m i t i d o 
or ien ta r la terapéut ica según dos g rupos , en el p r i m e r o en los cuales la u r e t ro -
gra f ía n o mues t ra lesiones uretra les o éstas son m í n i m a s y en los cuales se coloca 
sonda a pe rmanenc ia si hay t r a s t o r n o s a la evacuación u r ina r i a y e v e n t u a l m e n t e 
d rena je del h e m a t o m a . E n el s e g u n d o en los que existe u n a lesión i m p o r t a n t e 
en que p rocedemos a la reparación lo más precoz pos ib le con der ivación h i p o -
gástrica de o r ina previa y u r e t r o r r a f i a en los casos de c o n t u s i ó n de la p o r c i ó n 
perineal , to i le t te del foco y t u b o t u t o r en las de la po rc ión m e m b r a n o s a . 

U t i l i z a m o s para el examen aceite i o d a d o al 2 5 c/c con me jo res r e su l t ados 
que los medios h id roso lub l e s a base de oximet i lce lu losa , ca rgado en u n a je-
r inga c o m ú n de 3 0 a 50 cc. de capacidad de pico grueso al cual a d a p t a m o s un 
Trozo de t u b o de g o m a de u n o s cinco cen t íme t ros c o r t a d o en bisel pa ra fac i l i t a r 
f;u in t roducc ión en el mea to . La m a y o r í a de los exámenes f u e r o n prac t icados 
con por tá t i l para ev i ta r la mov i l i zac ión del paciente o b t e n i e n d o buenas i m á -
genes ya que la elevada dens idad radiológica del con t ras te asegura un buen 
íon t ras t e . 
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