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Resumen

Objetivo docente: Describir los principal es tipos de fistulas vésico-uterinas a través de gjemplos gréficos de
radiologia convencional y ultrasonidos realizadas a pacientes en nuestro hospital.

Revision del tema: Existen tres tipos de fistulas vésico-uterinas. Laclinicavariaentre ellas: 1) Tipo | o sd. de
Y oussef: menuria, amenorreay continencia urinaria; 2) Tipo Il: menuria, flujo menstrual vaginal e
incontinenciaurinaria; 3) -Tipo I11: flujo menstrual vaginal e incontinencia urinaria. Las pruebas de imagen
con las que se puede diagnosticar esta patologia son: cistografia retrégrada, histerosal pingografia, asi como
tomografia computarizada y resonancia magnética en |os casos en |os que es secundaria a patol ogia
neoplésica. La ecografia junto con el estudio Doppler-color ponen de manifiesto ladireccion deflujo dela
comunicacion fistulosa sobre todo ayudadas de maniobras de Vasalva. La mejor forma de realizar una
planificacion terapéutica Optima es conocer exactamente cuales son el origen'y final de esta comunicacion
fistulosay qué parte de cada 6rgano esta en contacto con €l otro (en nuestro caso que parte anatdmica vesical
Se encuentra comunicada con vagina o cérvix uterino) lo cual se establece de forma muy real mediante las
técnicas de imagen comentadas anteriormente. Pondremos ejemplos gréficos a partir de estudios de
radiologia convencional (cistoureterografia retrograda) y US recogidos en nuestro hospital.

Conclusiones: Las técnicas de imagen convencionales son muy Utiles en el estudio de las fistulas vésico-
uterinas permitiendo una planificacion terapéutica optima.
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