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O B S T R U C C I O N U R E T E R O - V E S I C A L 

P O S T - A D E N O M E C T O M I A 

Por el Dr. LUIS MARIA BREA 

C o m o c o n t r i b u c i ó n a¡ t e m a de e n f e r m e d a d e s o b s t r u c t i v a s del cue l lo vesi-
cal, n o s ha p a r e c i d o o p o r t u n o t r ae r a c o n s i d e r a c i ó n de us tedes , d o s casos q u e 
h e m o s t e n i d o o p o r t u n i d a d de t r a t a r de o b s t r u c c i ó n u re t roves ica l p o r t a b i q u e 
in te rves ico p r o s t á t i c o p o s t a d e n o m e c t o m í a . 

L a s h i s t o r i a s c l ín icas de a m b o s e n f e r m o s son s imi la res . 

Historia N1' 3,601. — A . P . A . 5 8 a ñ o s , b o l i v i a n o . E n s e p t i e m b r e de 1 < H 5 . f u e s o m e -

t i d o a u n a a d e n o m e c t o m ía en u n t i e m p o d e j á n d o l e d r e n a j e h i p o g á s t r i c o y u . e t r a l , E s t e 

Ú l t i m o f u e d e j a d o " i i i si tu d u r a n t e } 0 d í a s s in ser r e m o v i d o . l i s d a d o de a l t a c o n su 

ve j iga c e r r a d a , c o n d i s c r e t a p o l a q u i u r i a e i n c o n t i n e n c i a de o r i n a . I .as f e n ó m e n o s d i s u n c o s 

se a c e n t u a r o n p r o g r e s i v a m e n t e h a s t a e n t r a r en r e t e n c i ó n c o m p l e t a de o r i n a y a n t e la i m p o -

s i b i l i d a d de e v a c u a r la v e j i g a p o r c a t e t e r i s m o u r e t r a ! es c i s t o t o m i z a d o el 1'-' de n o v i e m b r e 

del m i s m o a ñ o . E n es tas c o n d i c i o n e s , el 8 de f e b r e r o de 1 9 4 6 . es r g j f l i t i á o al I n s t i t u t o 

M u n i c i p a l d e U r o l o g í a , d o n d e c o m p r o b a m o s la o b s t r u c c i ó n de la u r e t r a p o s t e r i o r q u e es 

i n f r a n q u e a b l e a t o d o i n t e n t o de c a t e t e r i s m o . R a d i o l ó g i c a m e n t e , se o b s e r v a q u e n o h a y 

c u e r p o s e x t r a ñ o s en la c a v i d a d vesical y p o r el e x a m e n u r e t r o — c i s t o g r á í i c ó se ve que. la 

s u b s t a n cía c o n t r a s t e se d e t i e n e u n p o c o p o r e n c i m a del b u l b o u r e t r a l y se i n s i n ú a en f o r m a 

de d e s f i l a d e r o p o r la u r e t r a p o s t e r i o r . P r o c e d i e n d o al r e l l e n o vesical p o r la s o n d a h i p o -

g á s t r i c a n o se a p r e c i a c o m u n i c a c i ó n n i r e l l e n o de la u r e t r a p o s t e r i o r a pesa r de los e s f u e r z o s 

m i c c i o n a l e s . E n u n clissé t o m a d o en o b l i c u a se p u e d e ve r q u e la s u b s t a n c i a o p a c a llega 

h a s t a 1 c m . a p r o x i m a d a m e n t e del c u e l l o ves ica l , desde d o n d e se o b s e r v a c o n n i t i d e z q u e la 

e s t r e c h e z se p r o l o n g a b a s t a el c u e l l o . E l c i s t o g r a m a c o n t r i b u y e a r e s a l t a r la z o n a de u r e t r a 

p o s t e r i o r e s t e n o s a d a . 

E s t a b l e c i d o el d i a g n ó s t i c o de e s t e n o s i s de la u r e t r a p o s t e r i o r p o r t a b i q u e i n t e r v e s i c o -
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p r o s - i á t i c o i n c o m p l e t o . f u l i n t e r v e n i d o el 2 5 d e T c b r e r u d e 1 ( > 4 6 . Se p r o c e d i ó .1 la r e s e c c i ó n 

d e la i i s l i l l a hip<>£ á s i r i c á V u n a v e z a b i e r t a la v e j i g a se p u d o c o m p r o b a r q u e la z o n a del 

r u e l l o , p r e s e n t a b a u n c o l o r b l a n c o n a c a r a d o , d e a s p e c t o e s c l e r o s o , a u n q u e al l a c l o n o e r a 

m u y d u r a . 1:1 o r i l i c í o u r e t r a l n o .se o b s e r v a b a , e s t a n d o r e c m p l a z a d o p 0 r u n a d e p r e s i ó n í n -

f u n d i b u l i l o f m e , l a i n y e c c i ó n d e l í q u i d o p o r la u r e t r a , p e r m i t e c o m p r o b a r la e x i s t e n c i a d e 

u n a c o m u n i c a c i ó n p u n i d o r m e . Se c o l o c a u n p l f f i í | | a m o d o d e g u í a y c o n b i s t u r í e l é c t r i c o se 

p r a c t i c a u n a c u ñ a f o n lo c u a l , se l o g r a el p a s a j e d e u n b e n i q u e ¡ \ 'n 2 4 c o l o c a d ^ p o r la t i r e 

i r a , h a s t a el i n t e r i o r de la c a v i d a d v e s i c a l . Se reseca el t e j i d o F i b r o s o l o m a s t n n p l i a m e n i e 

p o s i b l e d e m a n e r a de c o n s e g u i r u n a m p l i o c a n a l q u e p e r m i t e el f ác i l p a s a j e d e u n a s o n d a 

N ' 1 2 2 q u e ü d e j a a p e r m a n e n c i a . Se c o l o c a u n a s o n d a P e / . z e r a c o d a d a p o r M f p g g a s t r i o v 

se d a p o r t e r m i n a d a la i n t e r v e r t í . i o n . 

D u r a n t e el p o s t o p e r a t o r i o se m a n t u v o u n a i r r i g a c i ó n c o n t i n u a c o n s o l u c i ó n d e á c i d o 

b ó r i c o a! 4 0 p o r m i l d u r a n t e p o c o s d í a s , 

P o s t e r i o r m e n t e se le d i l a t ó c o n be -ñ iques h a s t a el N'-! 5 5 y f u é d a d o d e a l t a en ó p t i m a s 

c o n d i c i o n e s . 

I I ace p o c o t i e m p o , h e m o s t e n i d o o p r t u n i d a d d e v e r l o y c o n p J r ó b a m o s q u e s e g u í a s i n 

n o v e d a d e s , p r a c t i c a n d o d i f a l a c i o n . e s p e r i ó d i c o s . 

//isiaria Ñ" %()Tl: I5, I',). 7 6 a ñ o s , i t a l i a n o O p e r a d o el 2 4 de a g o s t a : d e TIWMi. se le 

p r a c t i c a u n a a d e r t o m c c t o m ía en u n i t i f tMpil p o r v í a t ves ica l c o n la t é c n i c a efe' I ' r e y e r - M a r i ó n . 

P s t u v o b i e n u n a t e m p o r a d a y c o m e n z ó c o n d i s u r i a c a r a c t e r i z a d a p o r e s f u e r z o en l a s m i c c k í -

n e s , q u e I uc d i i n í e n i n n d o p r o g r e s i v a m e n t e testa c n í r . w en r e t e n c i ó n c o m p l e t a . A n t e la i m -

p o s i b i l i d a d de c o n s e g u i r la e v a e u a r i ó n ves ica l p o r c a l - e t e r i s m o u r e t r a l , es c i s t o S t c m i z a d o él 

1 7 de j u l i o de l c o r r i e n t e a ñ o . C o m o a p e s a r d e las r e p e l i d a s t e n t a t i v a s e f e c t u a d a s p a r a 

l o g r a r ía p e r m e a b i l i d a d u r e t r a l n o se lo;.',ra é x i t o . n o s es r e m i t i d o p a r a , su c a t á r n i e n - t o . 

N o s o t r o s c o m p r o b a m o s q u e e lect i v . t m m t c p o r v í a u : el-ral n o se p o d í a v e n c e r el o b s t á c u l o 

qui> p r e s e n t a b a en la u r i t r n p o s t e r i o r . con. n i n g ú n c a t é t e r . R a d i o l ó g i c a m e n t e , p u d i m o s e v i -

d e n c i a r u n " s t o k " en u r e t r a p o s t e r i o r ni> c o n s i g u i é n d o s e el p a s a j e d e l l i q u i d o d e c o n t r a s t e a 

la c a v i d a d ves i ca l . 

C o n el d i a g n o s t i c o d e t a b i q u e i n t e rve . s i co p r o s i a l t c o c o m p l e t o , lo i n l e r v e n i r n o s el 9 d e 

a g e s t o u l t i m o . Se 1c resecó la l v s t u i a b i p o g as i r ica y a b i e r t a la c a v i d a d ves i ca l se p u d o 

c o t t i p r o b a r q u e el cOpi lo se p r e s e n t a b a al e x a m e n c o m o u n a d e p r e s i ó n e n f o r m a d e c u n o , 

t o t a l m e n t e o c l u i d o y l a p i z a d a p o r m u c o s a , n o p e r m i t i e n d o el p a s a j e de l l í q u i d o q u e se 

i n y e c t ó p o r la u r e t r a , C o n t a r t o d i g i t a l m r e p a r a la p u n í a de u n b e n i q i l é . c o l o c a d o en la 

u r e t r a a t r a v é s del t a b i q u e l o r m á d o del cuello. . p a r a e n t o n c e s . Con b i s t u r í e l é c t r i c o l a b r a r u n 

t ú n e l 1 n i v e l de la d e p r e s i ó n c e r v i c a l b a s t a l l e g a r al b e n i q u e . q u e se hace p r o g r e s a r al i n t e -

r i o r d e la c a v i d a d . S e r m x . i el t e j i d o l ibróse» q u e c o n s t i t u í a d e u b i q u e lo m á s a m p l i a m e n t e 

p o s i b l e y en casi su t o t a l i d a d , q u e d a n d o asi u n a a m p l i a c o m u n i c a c i ó n i n f u n d í b u l i f o r m e . S e 

c o l o c a u n a s o n d a I í g u e r o a A l c o r t a a d o b l e c o n í e n t e p o r v í a r e t r ó g r a d a y .se c i e r r a n fedsa», 

I• :s p l a n o s h a s t a p i e l . 

S e i n s t a l ó la i r r i g a < n ó n C o n t i n u a p r i m e r » c o n s o l u c i ó n de c i l r a t o n e u l r o d e s o d i o al 1 </, 

y d e s p u é s c o n s o l u c i ó n d e r i v a n o l al 1 p o r d i e z m i l , 

J . l p o s t o p e r a t o r i o , f u é a b s o l u t a m e n t e n o r m a l y la s o n d a se r e t i r ó a los 2 0 d í a s , i n i -

c i á n d o s e u n a d i l a t a c i ó n p o r b e n i q u e , h a s t a el W 5 6 q u e p a s a b a c o n e n t e r a f a c i l i d a d . S i 
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estas c o n d i c i o n e s , f u é d a d o de a l ia con la r e c o m e n d a c i ó n de c o n t i n u a r c o n ¡,i d i l a t a c i ó n p j í 

u n t i e m p o p r u d e n c i a l . 

C o n respecto a la pa togenia de este t ipo de ure t rocérvicopat ía postacleno-
mectomía , por f o r m a c i ó n de un t ab ique in tervésicoprostá t ico creemos, que una 
de las causas a la cual noso t ros le a s ignamos p r imord i a l impor t anc i a , es la 
o rgan izac ión e invas ión po r t e j ido f ib roso de los restos mucosos y capsulares 
que quedan en la " l o g e " después de la exéresis del a d e n o m a . 

Es así. que el proceso va progres ivamente e s t r angu l ando la luz de la ure-
tra poster ior has ta llegar a su to ta l oc lus ión. Y es en este sen t ido que soste-
nemos la necesidad de una cuidadosa " t o i l e t t e " opera tor ia para e l iminar todos 
los restos capsulares y co lga jos mucosos antes de dar p o r f i na l i z ada la in ter -
vención, como p r o f i l a x i s de accidentes obs t ruc t ivos a le jados . 

E l d iagnós t ico n o ofrece d i f icu l tad a lguna estableciéndose con claridad por 
los da tos anamnés ícos y el examen del en f e rmo , q u e d a n d o p l e n a m e n t e certi-
f icado, p o r la u re t rogra f í a que siempre es convenien te comple ta r l a con un cisto-
g r a m a por re l leno para t ra tar de evidenciar el espesor del t ab ique intervesico 
pros tá t ico . 

E n c u a n t o a la conduc ta terapéutica h e m o s desechado los in ten tos de 
p e r f o r a r el t a b i q u e con m a n i o b r a s c ruentas uretrales., que se hacen a ciegas y 
que n o están exentas de pel igro. 

N o hemos prac t icado el " l o r a g e " tal cual lo propicia l . uvs . pues en tende-
m o s que n o ofrece v e n t a j a s ciertas sobre el t r a t a m i e n t o qu i rú rg ico a "cielo 
a b i e r t o " . 

N o s o t r o s d a m o s preferencia a la vía t ransversal a "cielo ab i e r to " ap l icando 
la técnica de F igueroa Alcor ta para la adenomec tomia , por las siguientes r azo -
nes : 

1" T o d a la in te rvención se hace b a j o el con t ro l de la vista. 

2- Se puede así resecar t o d o el t e j ido f ib roso , que cons t i tuye el tabique, 
c o m o sí se t r a ta ra de una cervicectomía circular por esclerosis del cuello. 

3" Se procede a una cuidadosa hemostas ia y " t o i l e t t e " de la " l o g e " neo-

f o r m a d a , 

4- La colocación de una sonda uretral a dob le corr iente permite el cierre 
de t o d o s los p l a n o s y la irrigación p e r m a n e n t e pos topera to r ia de la 
región in te rven ida con soluciones ant isépticas. 

5" C o n c o m i t a n t e m e n t e se t ra ta la f í s tu la h ipogás t r ica y cualquier o t ra 
afección qu i rúrg ica de la vej iga de que el e n f e r m o sea p o r t a d o r . 
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P a r a concluir con esta breve c o m u n i c a c i ó n q u e 110 t iene más asp i rac ión 
que la ele c o n t r i b u i r a enr iquecer la casuíst ica nac iona l , d e b e m o s m a n i f e s t a r que 
t enemos el c o n v e n c i m i e n t o de que la f o r m a c i ó n de t ab iques intervésicos p r o s -
tá t icos p o s t a d e n o m e c t o m í a es u n a e n t i d a d noso lógica que está l l a m a d a si n o 
a desaparecer, a presentarse só lo po r excepción con la apl icación de las m o d e r -
nas técnicas ope ra to r i a s y c o n c e p t u a m o s que el t r a t a m i e n t o de elección es el 
qu i rú rg ico po r vía t ransvesical a "cielo a b i e r t o " . 


