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347/79 - UNA DUPLICIDAD OCULTA HASTA LA EDAD ADULTA
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Resumen

Descripcion del caso: Paciente de 40 afios, con infecciones de orina de repeticién desde lainfancia. Presenta
varios episodios a afio de dolor y tumefaccion testicular asociado a secrecion uretral y molestias al orinar. Se
inicia estudio y tratamiento en atencién primaria con respuesta parcial y se deriva a urologia.

Exploracion y pruebas complementarias: En pene presenta minimo orificio ciego en zonade frenilloy se
palpan 2 nddulos a nivel perineal con pediculo en la base de pene. Secrecion uretral escasa. Hemogramay
bioquimica normal es. Estudio de enfermedades de transmision sexual negativo. Urocultivos negativos.
Cultivo de secrecion uretral: flora grammpositiva mixta. Cistoscopia: 2 induraciones anivel de uretra
peneana. Ecografia de pene: en tercio medio del pene dos placas calcificadas, de 6-7. Resonancia magnética:
lesion de aspecto quistico en laraiz del pene, compatible con quiste de glandula de Cowper. Cistouretrografia
(CUMYS): sin estenosis con extravasacion de contraste condicionando una doble via. Uretroscopia: tabique a
la altura de angulo peneoescrotal que corresponde a uretra accesoria.

Orientacion diagnostica: 1. Duplicidad uretral incompleta. 2. Litiasis en laluz de uretra atrésica. 3. Glandula
de Cowper quistificada.

Diagnostico diferencial: 1. Infecciones de orina de repeticion. 2. Hipospadias. 3. Prostatitis. 4. Uretritis.

Comentario final: Laduplicacion uretral es una malformacidn congénita de muy escasa frecuencia, su
diagndstico en e adulto todavia més. Aunque su incidenciareal es desconocida se ha descrito en no més de
500 casos; La mayoria se diagnostican en edad pediéatrica aunque todavia algunos caso en la edad adulta. La
forma de presentacion més frecuente es la existencia de un doble meato uretral. Otras manifestaciones
incluyen infecciones urinarias de repeticion, reflujo vesicoureteral, incontinencia, o goteo perineal durante la
miccion. El tratamiento debera ser individualizado y dependera del tipo de duplicidad, de laclinica que
provoque y de la coexistencia de otras malformaciones.
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