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PALABRAS CLAVE Resumen

Vejiga; Introduccion y objetivos: Los calculos vesicales son los mas frecuentes del tracto urinario bajo.
Cistolitiasis; El factor predisponente mas frecuente para la formacion de calculos vesicales es la obstruccion
Calculos vesicales; del tracto de salida. Presentaremos el caso de una paciente con antecedente de traumatismo
Cistolitotomia uretral por fractura de pelvis, derivada con un Mitrofanoff con diagndstico de cistolitiasis
percutanea; multiple con calculos de hasta 1cm.

Vejiga no El objetivo es mostrar la posibilidad de manejo de la cistolitiasis via percutanea en una paciente
neurogénica; con una derivacion urinaria compleja funcionante, procedimiento menos moérbido, con menor
Mitrofanoff; tiempo de recuperacion y con resultados comparables a otras técnicas.

Camisa Amplatz Materiales y métodos: Inicia el procedimiento previa cateterizacion del Mitrofanoff con

sonda Foley 12 Fr, realizando puncion suprapulbica para mediana izquierda a 2cm de la rama
pubica con aguja Chiba; posteriormente se avanzo una guia hidrofilica seguida de varilla
y dilatadores secuenciales de Alken 9Fr-27 Fr y colocacion de camisa Amplatz 28 Fr. Se reti-
raron dilatadores conservando la guia de seguridad y se extrajeron la totalidad de los calculos.
Se ocluyo la herida y se dejo sonda Foley conectada a Cystoflo. El egreso se produjo al primer
dia postoperatorio, y la retirada de la sonda Foley a los 5 dias postoperatorio.

Resultados: No se presentaron complicaciones, el tiempo operatorio fue de 1h, con un dia de
estancia hospitalaria.

La recuperacion fue satisfactoria, con un resultado exitoso en cuanto a la extraccion completa
de los calculos en un solo tiempo quirdrgico.

Conclusiones: La cistolitotomia percutanea es una opcion de manejo, la cual ofrece grandes
ventajas. Debe ser considerada no solo en pacientes con acceso uretral restringido.
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Percutaneous cystolithotomy in a patient with a Mitrofanoff urinary diversion

Abstract

Introduction and objectives: Bladder stones are the most common calculi of the lower genitou-
rinary tract.

The most common predisposing factor is the bladder outlet obstruction.

The present case concerns a patient who suffered urethral trauma after a pelvis fracture,
requiring a Mitrofanoff urinary diversion, and was diagnosed with multiple cystolithiasis up to
1cm.

The objective of these paper is to show the possibility of performing a percutaneous cystolitho-
tomy in a patient with a complex urinary diversion, being an intervention with low morbidity,
and with shorter recovery time and comparable results in terms of stone free percentage rate.
Materials y methods: The procedure starts with a prior Mitrofanoff catheterisation with a Foley
catheter 12. An ultrasound-guided suprapubic left paramedian puncture was performed, follo-
wed by Chiba needle hydrophilic guidewire, stiletto, telescoped Alken dilators 9Fr-22Fr, and
28Fr Amplatz sheath. Once the percutaneous tract is established, the nephroscope and foreign
body forceps were introduced and complete stone removal was achieved. The procedure ended
with the extraction of the Amplatz sheath and occlusion of the wound with gauze dressing, main-
taining the bladder diversion with the Foley catheter to a draining collector system. Discharge
was given at day 1 post-operative, nad the Foley catheter was removed after 5 days.

Results: No complications occurred, the operative time was 1 hour, and 1 day of hospital stay.
Satisfactory recovery with a successful outcome in terms of complete stone removal in only 1
surgery.

Conclusions: Percutaneous cystolithotomy is a management option which offers advantages
comparable with other techniques. It should not just be considered in patients with urethral
restricted access.

© 2015 Sociedad Colombiana de Urologia. Published by Elsevier Espana, S.L.U. All rights reser-

ved.

Introduccion y objetivos

Los calculos vesicales son los litos mas frecuentes del tracto
urinario bajo, siendo el 5% de todos los calculos del
tracto genitourinario’.

Los calculos vesicales pueden ser primarios o secun-
darios, siendo los primarios los que se desarrollan en la
ausencia de cualquier factor anatéomico, funcional o infec-
cioso, y son mas frecuentes en nifilos menores de 10 afos
con un pico de incidencia entre los 2 y los 4 anos; en la
mayoria de los casos son solitarios y una vez son quitados
rara vez se vuelven a presentar. Los calculos secundarios,
por lo general ocurren en hombres mayores de 60 anos
con obstruccion del tracto urinario inferior. El factor pre-
disponente mas frecuente para la formacion de calculos
vesicales en pacientes con vejiga no neurogénica es la obs-
truccion del tracto de salida, en quienes hay un vaciamiento
incompleto de la vejiga asociado a retencion de fragmentos
litidsicos?.

El caso a presentar es el de una paciente de género feme-
nino de 22 afnos con antecedente de traumatismo uretral por
fractura de pelvis secundario a un accidente de transito,
que es derivada con un Mitrofanoff realizado hace 15 anos,
en quien se documento cistolitiasis multiple con calculos de
hasta 1cm, asociado a infecciones urinarias recurrentes.

El objetivo del trabajo es mostrar la posibilidad de
manejo de la cistolitiasis via percutanea en una paciente

joven con una derivacion urinaria compleja funcionante,
procedimiento menos moérbido, con menor tiempo de recu-
peracién y con resultados comparables a otras técnicas en
cuanto a porcentaje libre de calculos.

Materiales y métodos

Se realizo el procedimiento en salas de cirugia bajo aneste-
sia general. Previa cateterizacion del Mitrofanoff con sonda
Foley 12Fr para llenar la vejiga, y de esta forma bajo
guia ecografica tener seguridad del sitio de puncion, pos-
teriormente realizando puncién suprapubica para mediana
izquierda a 2cm de la rama pubica con aguja Chiba, para
luego avanzar la guia hidrofilica seguida de la varilla y dila-
tadores secuenciales de Alken 9Fr-27 Fr y colocacion de la
camisa Amplatz 28Fr. En la figura 1 se aprecia la vision
endoscopica de los litos.

Se retiraron los dilatadores conservando la guia de segu-
ridad, se introdujo el nefroscopio y la pinza de cuerpo
extrano, para realizar la extraccion de la totalidad de los
calculos. En la figura 2 se aprecia la vision endoscopica del
Mitrofanoff y en la figura 3 los litos extraidos.

Se ocluyo la herida con apésito de gasa y se dejo la sonda
Foley conectada a Cystoflo.

Se dio el egreso el primer dia postoperatorio y se retiré
la sonda Foley a los 5 dias postoperatorio.
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Figura 1

Vision endoscopica de calculos vesicales.

Resultados

No se presentaron complicaciones durante el procedi-
miento, el tiempo operatorio fue aproximadamente de 1h,
con un dia de estancia hospitalaria.

La paciente presenté minimo dolor, y la recuperacion fue
satisfactoria con un resultado exitoso en cuanto a la extrac-
cion completa de los calculos en un solo tiempo quirurgico.

Discusion

Los calculos vesicales son los litos mas frecuentes del tracto
urinario bajo, siendo el 5% de todos los calculos del
tracto genitourinario’>.

Los calculos vesicales pueden ser primarios o secun-
darios, siendo los primarios los que se desarrollan en la
ausencia de cualquier factor anatomico, funcional o infec-
cioso. Los calculos secundarios, por lo general, ocurren en
hombres mayores de 60 afos con obstruccion del tracto uri-
nario inferior.

El factor predisponente mas frecuente para la formacion
de calculos vesicales en pacientes con vejiga no neurogénica
es la obstruccion del tracto de salida, en quienes hay un
vaciamiento incompleto de la vejiga asociado a retencion
de fragmentos litiasicos, y ocurre entre el 45% al 79% de
todos los pacientes diagnosticados con litiasis vesical®.

Figura 2  Vision endoscopica del Mitrofanoff.

Litos extraidos.

Figura 3

Existen multiples tratamientos descritos para el manejo
de la cistolitiasis, como la cistolitotomia transuretral, la
cirugia abierta y la cistolitotomia percutanea.

Es importante tener en cuenta todas las opciones de
manejo existentes, evaluar como se adecuan a cada tipo
de paciente en particular, y teniendo en cuenta el caso
presentado se excluia de entrada el abordaje transuretral
dejando como opciones el manejo abierto y percutaneo®°.

La cistolitotomia, con la utilizacion del Holmiun YAG
laser, ha mostrado efectividad en la desintegracion de litos
mayores de 3cm®’.

Sin embargo, es importante tener en cuenta que cuando
nos enfrentamos a pacientes con acceso uretral restringido
el panorama es diferente, haciendo necesaria la implemen-
tacion de otras alternativas quirdrgicas®.

El abordaje percutaneo permite la extraccion de calcu-
los multiples y/o de gran tamafno por medio de un pro-
cedimiento minimamente invasivo con tiempos cortos de
recuperacion y baja morbilidad asociada’. Se evita el acceso
uretral, lo cual debe ser contemplado en algunos casos.

El abordaje percutaneo se ha descrito incluso a un
abordaje cistoscopico simultaneo, con buenas tasas de
extraccion de calculos grandes, y se ha descrito la reali-
zacion de prostatectomia transuretral en el mismo tiempo
quirdrgico, demostrando que no aumenta la estancia hospi-
talaria, ni las complicaciones'®.

La gran mayoria de los reportes en la literatura sobre
la cistolitotomia percutanea son en relacion con calculos
vesicales en pacientes pediatricos, asociados a neovejigas
con intestino'" "2,
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Una de la series mas grandes reporta 74 pacientes en
un periodo de 7 anos, todos manejados con cistolitoto-
mia percutanea y con excelentes resultados en cuanto a
tasa libre de calculos, complicaciones y tiempo de estan-
cia hospitalaria, recomendando de esta forma el abordaje
percutaneo para casos complejos de calculos vesicales en
vejigas reconstruidas’>.

El acceso uretral restringido también plantea un esce-
nario complejo, y se debe tener en cuenta el abordaje
percutaneo, dados los beneficios nombrados.

Conclusiones

La cistolitotomia percutanea es una opcion de manejo de la
litiasis vesical, la cual ofrece grandes ventajas en cuanto a
tiempo de recuperacion, dolor postoperatorio y tasas libres
de calculos equiparables con otras técnicas. Debe ser consi-
derada no solo en pacientes con acceso uretral restringido.
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