
FISTULAS UROGENITALES 
Preguntas Dr. LOC-KHA llT.- �l' h:n 1·,•,·il,i,lo ,-i,u•o prl'guntas. Lu pri1111 ra ,!,• rll:1, dice así: ¡ 1•6mo podría ,.,·itarst' la \'ejig:1 nl'urúg'na nt6nira cu las .unplia, ,•.tirpuriones ele l:is operariones dt' umpliaR reseccionrs g,•uítales ,·on ext'nsa> �:iuglio-1·(•lnlo-li11fo-arlrneetomía,? l'reg1111ta 1lt•l Prof. llanu1•l Ro,lríguez L.pr:-. Dr. 08('.\ 11 HOl>Hl<H'EZ LOPEZ.-1':m•1·t•rí:1 qnt• ['0t· la dd1·n1ti11:u·i111 1h• L-,� técniens ni�1uas, que inrlu.vt•u un \":tt·ianiPnto t·o1nph•to d� la vís't,ra eo11 lns atn11\sfrrus celulnres, linf:,ti'ns �- nerviosas q111• la l'll\ºIIPlven, tou I l 1'1111· 1:1t111ento de clue las si,•nhrns ll<'O)ll:,sil'as 1•st:111 llllll'ho 111:'is :di:, d1• lo 1¡u1• s•· p1, sumt• nnntomopa tológicam,•ntt', 'lll<• las t11t11h·as pl;111tcail:1s pu I lt>rrt•110 11.• amplitud q111• til'nr, por c.km¡,lo, l'll l:t adnalí,l:111 <'sta t·irugía radit:tl tlt> I 111·oplas111a genitnl, no purdt'n ,•vit:11· tl,· 11i11?111t:1 111:1m•ra l:1 l'l 'l'arit111 d1• la y1•.ii· ga atónica. 1'0110 qu'd:t u11 po,·o librado a lo 1¡11,· PI sisP111:1 nnt<'11101110 ,·1•sic·al ¡m!>cl:t <:ar ele por si, y l'sto 1•omo se eompn·ndc- t•s, si no imposil,!t• ,t,, av:1111:1 1· ¡11·1•­,-i:1me11t', por lo menos una il1eógnitn rl t> 1lifí1·il soluritm. l)p 111010 r¡n,• 1nr:1 ha�er In téC'ni,·a tnl c·o1110 s(• planll-a, tal 1·01110 s,• <lt•s Hihe, y tal <'01110 los <¡u1• la h:tu ,·rl'ado han 111•nsado <¡u,• ti<'lll' ntilitla<l. t•it>t·la· 111,•nte no ,·enos c·úmo ¡>Ul•dt• ohvinrs,• 1•1 proltl1•1ua postNior dt• las ,·,•jigas atóuitas. En 1•1 funlamc•nto propio dt• la tv1·11ita pst,í 1•;:1 Jimpi<•za profunda. t•,:mplc-ta ,lt· las vaiJ1:1s <¡U<' lle,·:111 las das ,]¡, 1·011<l11<·1·i1í11. adl•111:1s <11• tu,lo, Ir,· linfúti .. os y los :nnglios r¡u,, :d,nrtnn el tl'jiclo ,•¡•lular. ,•01110 pasa p11 lac·i: ugía del rC'eto, <¡ut• t:imlti-11 har,• una 1·01Hli1·it'1n n1•n·ios:1 <IP psi a n:1111n!t•z:1 1•11 la ,·ejign. De llHllll'l':I qur ln eonl!'st:H·iún s<'rÍa •1m• por 1•l nonn•nto, :1trnii·n1l11s,· 1·,tl'iet:1me11f¡, a la ortodoxi:1 t,··,·nitn, 110 ha_,- posihilidnó 1h• 1•,-it:n las ,·.-jiga, atí,ui'aS. Lo '[lit' p11rdr CJJJl'llnr tlt> 1·1·en¡wr:1<·i(111 1•st:'1 liltn,lo a lo qn,• ,.¡ sis­tf\lll:i :1ntcí11onu JHH"<l:i l:11·, �- llail:l 1n:"1s. Dr. �L\STEL llODRICl'E, LOl'EZ.- En rPalidad, pstoy satisft>eho c·on la rPs¡mrsta. Lo que pn•tenclí f11P n1•a1· nu ambiente d1• nrlara1•ió11 drl pro• h!'mn, c•omplejo ¡,rnltlemn, <Jnc• S<' no� erra a lo� gincc.loios qnt• rsta111os ac·• tunndo c11 esta eirugín d<' n,·attznda, p:1n dar 1111:1 n,a.vor nm¡rlitud :i las rifras de las cstalístieas ,lrl 111•oplasma gl'nital, , 11 la 1•xén•sis ampli� lp todo lo •11;e presumihll'lll'llle puP<la 1•stn1· t,wndo por la i11vasib11 1tPo¡rlúsic·a f[Ul' �,· lli·f,nrdp .. 011 tant:1 f:11·ilid:1d. 
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8abpmos, ¡fec·tinllllC'lltl•, los que hacemos la c·ingia mús radical, que tl•nP• raos que anastr"l' con t•l tejido linf:itico todos los elementos nerviosos de la Yejiga, y que por lo tanto en el futuro tendremos ,·ejigas atónicas, vejigas l!liP se tn11sfonnan en n�rd:,dl'ros sac·us fibrosos; y si queremos ser Ycraces c:on lo c¡ut> I:1s técnicas dt> la cirugía ele aninc:e, e11 las extirpaciones amplias. v·,•,•011izan :«·tnallllt'llt<', JI() l(>Jl(•lllOS m:',s l'{'llll'dio que• haecr eso. l'ur t'SO pn•guut,.l,a " los 111·ólogos qué situ:1ci611 podía plantParsc cu c•stas n·,iigns, y s,• u1t• l'Ont-�tí, lo tJUt· surgía de la. ])l'l•gunta, es decir, que todo qu,'­tln librado a lo qui• la Yejiga pueda dar de por sí, que desgraciadam,·nte es 1o1uv po¡•u. .Es posihle que c·ua11do tengamos, por d descubrimiento etiológico d,• lo <1ue es l'l r:'tntt'r, Ja l'Ondncta terapéntira 'ficaz, específica del mismo, y 1k,iemos 11,• lado las radiaeionC's y las inkrYcn(•ioncs de cxércsis, C'ntonccs l;;s ,·osas ,·a111l1il'11. �Ii, ntras h:i-;i111os 11:1tla m:'1s ,¡ne Jo actual como terapén­t!(•fl, que l'S dt> t'IHt't'{eneln, o d(· l'X�l'C>sis amplia, 11u tenen1os 1ufts 1·r1nedio ,,1a soportar ,•stt• tipo dt• \'l•jig:ts l'll 11111,ÍN<'S ljll(• UC'S]'\l'S <11' 11ll:l Pllft•l'llll'tlatl 1,1uy �t'i-i�- 1 tl('Jl('ll t:�:1 se(•ta)l:t. lli·. LOl'l\ 11.-\ H'l'.- ;,. im·it:i al llr. �l:1,i:1110 .:, que· ,•ontestt> l'•ta ¡J1·t•gu11ta q11,, hi.o l'I ]Jr. Ad1:1r,l: 1><·lig1·us •JU(• ti¡•11,• t•l 11réfr1· en 1•! tm·so de• las histt•n'<'· tomías tufoh•s, :1nll' ,.¡ Jll'l'lt•udido :dej:,mit·ntu ,l,.J ur6tc>r al traceionnr [ útero. l>r. ;TA,J\;O,- E11 n•nlidad, cst,1 lHPguuta ol>ligaría H diYidir las his•lp•·,•domías totalt-s, •·ot'l'it•ntl's, <lP las histl'l'l'<·tumías total¡•s t•n l'l <·11rso <lP las UlH"l'a1·iont1i p11sn11eli:1tl:1s. Yo )o 11:ll'Í:1 así, poi-qul' treo q11p e1 pt-ligro (Illl' ti11 lll· l'I ur,•t,•r ,•11 l'I ¡•ut·su tll' una hislt0n·,·to111ía total, ps llllt�· poc•o, SÍPlll]ll'C qut• l'I c·in1j:1no Sl' a,instL• a l:i tPc·tli<·a c•on·t•eta, Sl1!Úll <'l'l'U yo. l'r{'O qu,· In tniN•ión del úturo 110 aeeJ'l•a 1•1 urétel' n la pinzn, y por COI>· si( 11ie11te ,•l ¡wligru 110 est:'1 ¡•11 Pl t'stin111ie11to dl'l útcn. La forma de evit:ir c·l ur'ln t•s lJ0llt'I' al dt'st11hi1•rto l:t rcgiÍn y según s(• eoloqu.- la pinza. Gen,•· ral111e11t>, t·tDIIHlo Sl' hat,• 1:, l1istl'n'(·tonía tot;il se lill<'ra la ¡,arte terminal d,· los to,los a,. la ttlt't'Ílla, y hay tirujanus <¡UL' colo<·an la pinza eon la con· 1·,•1·i,l:11l hat·ia acl'nlro. Yo ja111:'ts la eoloeo así, si110 ron la conrnvidad hada :,fuen, ,i11nto al plano v:igi11:1!, y L'II ,·sa fonnn r•l urétt-1· <>stú pr:icticnmcnte Slguro y garantido. ll t· 111an,•1·a qu,,, l n rc•:1Jidnd, pl 1•c>ligro pn la histrrcrtomín totnl 110 C'll· s:•nthacla, 110 .1 xiste si se ltctl·en l:1s c·os:is í•urrt•c·tanwntr, y c•n10 qur• l:t tr:ieeibu ,1,,: últ•ro no a(•t•r(•:1 Pll absoluto al urétc•r. Ahora, l'l'l'tJ qne ¡•J ¡>l'lig1·0 ,le-! uréter rn 1:ts histpreetomíns ensanc•h:11las. l'st', 1•11 t•I url'll'r �-u xta n'sirn 1; ¡,en !"1�· un t ip111po d., la 11 isten•etomía tola 1 ,•11s:tll('hacla <¡ut• parn mí cs fundameutal, y que si se h:t<'e pinzamiento de vaso3 l'l, u11 terrt'no exanglie, dondr t•l uré.rr· ;r Y' pt} rft•(•t.aluent(1 y donde no se huct• en un rampo llc•no de sa11gre. }�se t'S el tiempo al que le doy mús importanei:, el,• toda la opNación e11sa11cliada y (•s ('! tiuupo de ligadun nislida del petlíeu· In ,·cnoso de• n'torno, \'é�h•outerino. Es un pC'dículo ,·c•noso pequ�io )'UXtave· si,•:il qnc si 110 se cortn -porque g, ncnlmentl' ('l que haCl' la openición >n· sa11c;l,ada s,• JJl'(•oc•upa <lt' otn, c•osa, y con PS0 no rinra la fuPnt!' de sangre d1'l -176-



rampo opentorio- pul'de dar lug:H a eomplirnciones. ('unndo s!'pan l,1 ,·,,jiga d'I plano útcrovagiual, estú '�e pedfeulu ,·enoso de 1·etorno qnp requier<• un ti<•mpo especinl; se liga partieularm�ntc y se hace, ,•ntunees, en un eampu to• t:dmentc exangüe. Por tanto, t•I uréter est:í a la Yista, a mcrl'Cd d1:l l'iruj:mo y no se trabaja en un campo que tit>nP 1111:1 sL•1·ie ck ineo;n·eni:ntes. R(•pito que a mi jui(•io Sí' l'S c•l til'mpo m:"1s impurtantt' <le tod:i la opt'· 1·:ic·i">n. Lo importnnte es -1 plano �-uxt:1n•siC"nl. Qui>1·0 t•x¡,resa1· que a llli juicio c•s intPresnntc la pregunta clesta(•anlo los dus tiempos illlport:mtl'S. 1>0111inantlo ,·se tiempo, ,-1 uréter ,•st:1 ;1 salYo. Xo sé> si rou ,•sto q1wd:i s:itisf:H·tori:1111,•nte t'ont'stada l:1 p1•pguntn. Dr. ACHAHD. Yo formulf ,·sta pr<'gunt:i ¡,orqut' todaYÍ:1 krmos en !ns lihns dí1sic·os qu,· l'u:mdo uno tr:1l'<•io11a l'l út,·n Pn d 1·111·so dl' lns histr•,·,,, .. t�1111ías totuh.•s, pl uréter Sl\ :il.•jn, uo se !l'er(':l, y L•�o 110 L'8 así. Los (Jllt' tl 111•111os l'Xperien<·ia en l•Sta 'ingía -yo h<' tr:1haj:ido 1,astant<", t:tml,i(•11, t•ll ,,¡ <·adÍIYcr frest·o- ht•111os Íl'nitlo o¡,ort1111icl:11l n11,·h:1s H'f•PS d,• n•1· <¡u,• l'Sll uo se' pndur·c•, y qu,, por lo t:tuto 110 ha�· qut• 1·011fiar <'11 el ps<>udo ul<',Í:l· miento cou la tracd(m tlt'l útero lwcia aniha ,porq11e 110 se produ('irt, y un s<' produce por uu:1 raz(u, muy spneilla, y111• la vemos l'll <'I 1•111-su a,, l:1 h iste-1·,-ctomía mn¡,liad:1; (Jll' t•n la t•ncnrijatla tl,•I 1u•ftpr y 1:1 11tt> ri1 1:1 h:,y u11:i S<'· ri<• tJ¡, ll'ae!os que· sal,l•IIIOS bi,•11 jlll' tc-11p111os q11,• labrar 1111 ,·,•nladero tún<'l para t!t•s¡•t•g:n l'l urétl'r tlt• "'º' tradu� q11,• rocl,•an, u (JU<' est:"tn í't'rta tl<' 1:i n.•rina, misn10 tl>SJHH�s 1ll' st•c•t·iuu:1<.la la utpr)1 1a 1 'tllL' s,lH lo� {fllP no pern1itt·n 
P�P ah_�jatui(•11to. Esl' fu,• t'l 111oti\'o pri1H'i¡,al <1,, b pn•g,mta, po1·q11,· 111,is ,l,· 1111:1 ,·c•z hP­mos tt11Lidu upodunitl:1cl tlt\ t•0Jl\'t�rs:1r 1•11 las l'lÍllÍ<.·:11 �i11t1 (•ol(1-i1·:1.¡ sohl'P ('�t11 Ít\))1:l. D1·. LOCKIIAHT.- La sigui<'utc• [ll'<''Unta la rontrst:1r:"1 l'l Tl1·. Ho11111•,·n· 1·1·-1·e: ,•11 la ,·irngía d,• lus h111101•ps iuduídos, ; :ironsP_jan 1·ealizar ¡,] r-:1t1•h•­ris1110 JH'(•yio del urHl•r ! Fin1a 'I Tlr. Achnrd. Dr. BOXXECAHHEl!E.-- Eu l:1 ,-in1gí,, <ll' los t11mo1·,s s{• :it•o11s.•.in rrnli­Zal' t!l rnteteri�mo pr�vio, porqtH' l'H cip1•tos c-:i;us, ('11 qur• uno piPn;<1 qu(' pu'dan hah'r difieultacks ,•n ¡•uantu n la ,xtc-11sió11 ,ll' la tumoraeicín, ¡mc·dl' ser muy útil y herH'fil'ioso hacer el t•:iteterismo, pero siu ol\·idnr que sirmprl' <'s 1111n 111aniuhra c¡ue no sr ¡medc• pruLligar t·ua11du 110 hay una 11tilidad e,·i­deute, porque tiene sus riesgos de infeceión del aparato urinario alto. Ahora. sieruprr qnc uno piense c¡ue ¡rnednn habi-r difieultad's sob1•p tolo rn los ensos dt• los tumores malignos, es decir, de los 11poplasmas que in,·aden el ligamt•uto :111eho, en esos easos pu!'d<• !>nrr una eit•rt:i utilidad, pero 'n ortos easos, si se puede prescindir d!' ella, es mejor, a mi m:in-ra de Yl'r. Por supuesto q11e todo esto no se ¡nedl' hacer en términos generales, porque dl'pe11der'1 taml,i-11 de la habilidad del cinjano que i11 te1Tt'ndr:i ese caso. Por 'jcmplo, a un prin· t·ipinnte, a 1111 c·injauo que recién comienza se le puede aronscjar el catet(•­rismo pr<•Yio: 1111 (•injn110 m:'1s expel'imentndo, compn•1Hler", t¡U(' 110 tendri 111•--177-
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r,•sidail t,il Yl'Z o 1•stal'Ú In eundi,•io111•s .¡,, <lisl't'l'llil' Pll ,¡u' l':lSOS lH'lirú la 
t·olnhota-ión dc.\1 ut'6logo pat'a que haga �u t·ateterisn10 �outo guín, y en qu­
e,isos polrít prescindir de él. 

Dr. iTA,J AXO.- Voy :i rl'ft'1·i1· una ohs1•1·Yal'il11 pr:ll'ti,·:1 c¡ur pan•re muy 
11:lllal l>t•1·0 qn,• ,•s fruto 1h• la {'Xpl'rienti;,. 

En los t11mo1·1•� inl'luídos c•n t•I lig:im,•uto aneho -dejo l'l uro¡,lasm:i; h:i· 
hlo d,, los tun,ores 1·orrieutes. tumores inl'lnídos, <¡uistPs iurlnídos, fo1 mariu­
H!'s pnrnYnginalC's, doll!h• .. 1 eiruj:1110 ti'•tt• c1uc• lespreudT, dt'spegnr, derolar. 
l,;,rl'1· 1111 elh·.ij,, e 11 plt'llO li ;amrnto. y •h•spurs ¡ut• saen PI tumor quedn la 
hoj;1 posterior tll'l lignmento ancho, que ha qu>dndo drrolnda. E:ntonres, s<• 
tirucl1• :i ¡writoniznr y lo importante ,,, que el ur>tp1• <¡ue<la pegado :i l:1 hoja 
¡,osh•1·ior ch 1 ligamrnto ancho, �· rl cirujano qul' ha ,·isto "pisear" el urét¡,1· 
dice: t,•rr11inú la operación, y r11to11ces h:ice 111:1 peritonizaei6n. Se oh·ida dt• 
1¡u,• l'I urétel' est:'1 pegado a la hojn posterior dl'I ligam,•nto :rneho; �- tunnln 
hi,•¡• un sur.i<'t, que yo 110 lo hago mt<, porqn<' no peritonizo 111:ts el lecho 
sino qu¡• hago nua ¡,eritonizud6n para cYitar tSOS torrimientos de sangr<' qui' 
h:icen qnl' el n,cdio un h,•matoma haeia arriba. qur S' nielYcn :i la serosa 
p<'ro ¡uP 110 que!ru I nl'laustndos dentro dr la prritoniz:1ción, cuando haría 
yo l'I surj.rt, unn vez vi el uréter, me <1ued� muy tanquilo -rra la primcr.i 
openeión que haeín en mi ,·ida, c·on t-1 Tll'. ('arle\'nro- hirr la peritonizaci6n 
.,· :1garr, ¡•n t•I urHer, en la ,·uelta; hizo una hidroncfrosi� r¡uc felizmentP 
marc·J,ó hiPn. f'pro quiero dPeir qur cuando se hacen t11mo1·es inrlníclos en p] 
ligamrntu anrho, los c¡ur ¡,eritoniz11n tic11rn qur l<'lWr t'II rnenta qut• b hoja 
qnr •1ucdn flotando ticn<' el uréter pega1lo. 

llr. L('('KII.\ H'I'.- Al Dr. Ilughes lo vamos a inYitar para qu,• contPstL• 
111 pregunta fonnulnda por l'I Dr. José Aguen,•, ,¡ue eonsiste t•n lo siguiente: 
qué rxperiencia hny e11 la electroco:igulació11 por vía intra,·esical, pn las pr· 
q,,eñas fístnlHA vÍ>si1·o"aginnl<'s. 

llr. Hl'GIIES.- �:ste es un tl'lll:1 hiru dC' la 1•speeialilad, y �-o did:1 CJUt' 
uosolros tenC'mos una r<'latin1 lnt•ua experiencia !'11 t'8t' prohkma, a t•o11didt',11 
ch• qui• pueda ,·011s,•guirsc junto l'OII l:1 clcrtroro:igul:1eic'm endoscópicn 1111 iln·· 
uajr por cateterismo de los uréteres. 

Tenemos tres l'nfermas eundns poi' electrocoagulaciún en fístulas peque• 
iins, c•omo es lógico. En primer lugar, lo ,¡ue te11emos en ruent:i es el tnm:uio 
dP In fístula. Si c•s un:1 fístula pequ.ñ:1, �·o ,lirín 1111:1 fístnla qu,• ,•n,losclpi• 
c·ame11!e <'S mts o menos <1,·1 tam:1io clPI asn de 'Dagulnei6n, y pntonct•s uno 
,·r qur el pfocto el<' la coagulacic',n <•s qtH' la fístula sr retrae y qurda romo 
11mbilica,l:1. Pen l'SO no Ps suficirnte si no s,, J>ll'd<' c·ons<'guil' lldPmÍs pi 
rlrennjr d,·l aparnto urinario :11tu por meilio clC' sondas. 

Xosotros ,•m¡,pz:1111os ¡,or roloc•a1· el 1lí:1 antes un:1 sonda de 111:1tl'l'ial pl'1s• 
tico <jll<• In fijamos al mu�lo y a<IPm:'1s n 1111:1 soll(la dl' Foll,·y. l)' 111:inf'l':1 
•tul' sahpmos qup r¡nela hit•11 fijarla y que• 110 st• 111up,·('. La sonda <lrrn:1; la
sonda rs un•tenl, drena. amplin111<'11t.<' �- d1·c•na la r:tsi totali1ln<l ,¡,. la orin:1.
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.\ 1 ,]í:, sigt1i<'III<' l1:1ep111os la r·o:1gulaticín. EH t•sl:ls condir-io11L•s tenrn1os In•, 
enfermas y unn n,,� c¡ur tt-uín 1111a fístul:, bnst:nte grande y que se ha r>· 
traído y rc>dueielo h:,st:llllt'. 

Con10 es Júgito, l's un:1 situ:1c·i(,n d(• :ihsoluta ran1z:1 en"ontrnr rsH� fístu· 
las qur- pueclrn s,•1· trnt:idns ,lt-.�clP l'l put1to ,¡,, \'istn rudoseipi,•o. 

Dr. AGl'EHlll•'.. 1'110 ,¡,, los "ª�"' qup l,p tenido, just:1mente f tfe con l'l 
1>1·. IIughes, _r <lrspu,;s tu,·,, otn c·nH el IJr. Peluffo, c¡ue t·urú totnlmente. Son 
dos r·asos dt• rx1writ>11<•in, y t-ngo un;1 imp1·-1sif,n t:111 huPna, que 11u 1 Jlftl'lt•it,
que ndía 1:i 1"'11ª ocu1i:1r11os r]p ellos.

Dr. l.O('KIIAHT.- El Dr . .  \1·h:1rd pn•gunta cp1t; rx¡,p1·it•1wia tirnrt1 lo.s 
t·rlatorrs t·n fístt1las ,ninari:is t•ll la- rir11gía ,tel pnl:1¡,so. 

Dr. BOTTAHO.-- PHsonaJn1t•11tp 110 h p tcnidÓ ningún n<'c-idcnte en open­
clas directamente ¡,or mí, pl'l'o <1t11• tun• opol'tunidad le o¡wr:ir t1na fístuln que• 
"" l!al,í:1 origin:ulo p11 1111:1 ,.,if('rmn opPr:id:1 dp un pnlapso y Hn vnciamicnt,i 
c·on)idC't•. El'a un:1 fístuln C'hir:i y hnja. E11 Ps:1s ronrlic·iollL'S, l'l':1 un,1 fístul:1 
(jll<' l]pvnha tr's o c·uatro llll'st'8 el,• p,•oluL·ión, l[ tH• parPeí:i qu,· h:11,ia mt•jondo 
:ilgo "º" la souda a ¡wrnia1H•neia y c-011 :ilgún toque té>(li<·u que Sl' le hahh 
l1N·ho nnterionnPute, no, (!reidimos :, tra t:i ria. 1[ ,,jor dirho, llegrí a nuestra, 
u1:1nos en l'SP momc·11to. 

Como hal,ía u11:1 (llnsti:1 h'c·ha, no u,e parPció pnall'nte ahord:,;·la por ví:1 
Ynginnl, porque 11:il,l'iamos tuiido CJUL' dPshnct•1· rn pal'tP lo qnP st• h:1hí:, hc•cho 
Pu la prim'ra operaC'icin. Entone•es, la al,onl:uuos por ,·ía L'IH1ose·é,pfra, por vín 
Pndo,·rsic-a 1: h irimos un lncn dc-oln 111 it'nto ,k l:i ,·ejiga. su tu n pn rlos _planos. 
l"'PYÍO <lN•olamiento d, l tnyPrto fistuloso: r('l'nllll0s, dt•,in11Clo n11,1 sonda hipo­
gústriea. una so11da YPsir:1 l. llp modo qnc dcjano" un dohl p drc•naje. ,\ los 
<liPz días •<' t·Plil'nnu l:1s sondas y la fístula ('<'"Ó por pl'illll'ra intenei'in. 

Es;1 es la lnic·:, 1•xprrienrin <¡np t<'ngn d,• fístnl:1s posto¡,en1tori:1s rn 
pt'(1lnpsos. 

l.-. LOCJ<JI.\HT. Qnl'd:1 l:1 última ¡11·Pgn11ta, <J ttl' es l1echa direet;1111e•ntr• 
a mí po,· el Pnf. ,\m.ri,·o �túJ.ik. Dier así: teniendo como C'l'iterio persona'. 
que es ventnjoso C\"it,1r las sond:is urptpraJes ,•n pel'mniieneia en In urétc-l'Oris­
lcneostomín, dt•sp;1rí:1 c·onoeel' l:1 opi11ic'111 sol11·c el 11so cl l' In misma. 

J�ste es 1111 viP.io pnl,len::, que t•n rP:tlid:1d tiene ¡,:ntidal'ios de los clos 
bandos . En geupr:JI, ,•11 el mumPnto :ll·lnal, 111·pdominan los que• pieusan qnr• 
SI' dehc dej:,1· un ,-atelet·ismo, pPro yo l'l't•n('l'do 111u�- hirn una discusión quL' 
t.i,·e opol'tu11icl:1cl di' oír ent1·c dos dr los mPjO l't•s urólogos d,, Europa, Puig­
\'l•t·t, dt• Es1mria, �- ('onY,•lait·e. Pt·ecisumrutp tlisl'utían PSle trma, y tlos antori­
cladt•s (•01110 son Pilos, clisPnlínn tot:ilmPntr. El ¡,riml'l'O, de-í:. quc• jam:'ts h:1hí;1 
({lll' po111•1· una sondn o un tutol' t·naudo s,· lt,wía nnn plasti:1 rn ¡-J npnrato
urinario; r <•I srgullllo clprín c¡,w siL·mpn•. Tan 1·s así LJLte terminal,a de opera,·
1111:1 litinsis nn'tenl y (,] mismo, pu l:1 mps·1 ele 01wraeionr�. puso t'l eitosropio
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pxplorndo1· y pasó un:i sonda ureteral pan que c11 el postoper:itorio de :iquelln 
Jitinsis ureteral quP,lan una sonda como elemento permnncnte que mnntu,·icru 
<'l c:ilibre y por lo tanto la permenbilidnd de la vfa. 

Ha;v, adcm:,s, una cosa que 'S muy cierta. Las viejas sondas ureternles. 
,¡ue se usaban hnsta !tace relati,·amcnte poco tiempo, eran muy ]lCligrosns. 
Frecuentem<'ntc se rebl:rncJ.ecían, se tapal,an y cntoucrs a Yl'CL'S Na muc:l,o 
peor dejarlas que sacarlas o que no ponerlas. 

Eu C'! 111omnto :ictual, cou las soudas <l<' mat<>rial plfrstieo, el 11rohlc111a 
sp h:i oh,·iado; 1w1·0 de cnalquipr 111ancn la pr'guutn ,·icnp mu�· bi<'n porque 
precisan11,nte -y ya lo dije cuando liic,• el rPlato- esas sondas tieneu gran 
IL'nd,•ncia igual :i t:iparse. lle illí LlU<' 1:, vigilanci:i dchc ser no digo de hora 
a hora, ¡>Pro por lo menos <lelw S{'r h!'ch:l por nn ¡wrsonnl muy cspcrir11i.ado. 
En los dos últimos ensos me he decidido por haeer l:1\'ados -Jo n1eln1 a re· 
petir porque me pnrece le interés- de In sonda pl:,stica, ton una soln<• ií,11 
ck hinlnrouidasa dos veces por día, aparte dP la hialuronidnsa ¡,o,· YÍa pare11-
tp1•al, y do) ad'mús, d-e acuerdo cou la reacción de la orin:1, o la tendencia 
:1 prcripitariín Lle fosfatos u otras snles, el régimen corrcspondiP11te. Por Pj<'m· 
plo, si h:1�· tendencia a precipitar los fosfatos, <lictn cetógenn, y asocio :id<'· 
111:1s esa medicación, que ahuri se' usa tanto, el :,eido ncPtilsnlicíli<'o, ¡n{' pn psr 
sentido parece ser d,, efil'ac·ia <'11 la profilaxis <h' la litiasis urinaria. 

Dr. STABTLE.- El motin, dr lfl pr<'gnnta, ,·s que n1L• hahí:1 fonnndo Pl 
rriterio de que en las uréterocistoneostomí:is, por lo menos por la 'Xperir1u·in 
\H'rsonnl, siempre tn,·c• la surrt.' de <tU<' tom:non todas pc1· prima, y nunr:1 usa-
111os sonda a perma1wncir1, mientras que en el úuiro caso qu,· IL'ngo <le una 
anastomosis ténninot<>rn,inal l'll unn fístuln alta, (JU' por lo tanto no ,•1·a fa,·11-
rable para ltaee,· una n(•oimplautaeiún, hicimos un:, sutura 1lir<'da tí•rminotrr­
minn\ con nun sonda n permanencin y uos fue• 111uy hicn. 

Esa es mi experiencia personal, y desPah,i trnt>r est<' nsunto fl la clisru­
sión, porque creo que nn carece de interés. Discusión 

Dr. LOC'KHA HT.- Habiendo t<'nninado la parte de pr<'guntns, pnqnmos 
a la diseusiún. Tiene la palihra el Dr . \lirizzi. 

D 1·. 1HR1ZZI.- Yo no tengo nada que agrega1· n las eonsiderarionrs que 
hnn hecho los rclatorc•s sobre las fístulas ,·ésicovaginales. limplementc qui,•ro 
hacer algunas cmrsideraC'iones en hase a unn modesta experiencia pNsonal, so­
hr' un tipo de fístula yésicou1·etrovnginal, que son fístulr,s intratables por nll'· 
dio le las técnicas comunes. 

Desde luego que hay un primer gnpo qtu' las ha estudiado muy bien 
el Dr. 1farey, que ha dado directiva�, y yo creo que es:i es precisnmrntr la 
,•ondueta que conviene seguir; y la pxpericncia h:i demostrado que los resulta­
dos son satisfartorios: el cierre de, la vejiga por vía vaginal con eitostomía; 
�- después, en nn segundo tie111po, hncer un:i "neouretn" y dejar una sonda. 
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Esa fístula queda después romo neourctn, la cual se rpitcliza -si po<le­
nos utilizar el verbo "epitclizar"- y los cnfcrnos en realidad dejan de serlo 
para quedar totalmente cura<los. 

Si uno kc las memorias <le la Escuela le Marióu, los resultados son 
rxcelcntes. 

Desde luego, yo simpkmentc, cono cinjnno general, rcr-uerlo una enfor­
ni:, joven, que a raíz de u11 parto, tu,·o una físt nin de l'8ta rlnsc y qur fue 
intern•nidn º""º Yecrs e11 distint:,s partes. Yo la tom, ¡•u conlicio110s desC's· 
p<'nntes y felizmente se consiguió el eierrc ele la Yejiga por YÍa hnjn, con 
fístnln supr:1púhi,·:i. Eso sí, durantr todo 'l postopcratorio sr 111:ntun1 aspi­
r:ición continun d,• l;i y¡•jig:,. La sutura vrsical rur, por primcn intención y 
,·omo lo indicn �larión, dcspu's di' unas tres u cuatro semanas se hizo 11eo111·c· 
tra. se rolol'6 un:1 sonda a pernaneneia, que cst11,·o una sen:111:1 �- ni retir:irl.i 
csb enferma siguió perfectamente biru �· lleva J'ª ,·:it•ios ;iios. 

Estr problema, desde Juego, estít cnsi rcsu'lto, pen lo mús g1·a,·e se da 
en :iqu'llas fístltlns cu qur 110 <'S posible <·errar por vía ,·aginal, .,· son esa, 
fístulns que hnn motin1do ronsider:icion¡•s de té,·11iras en rstos últimos ticm· 
pos. Como yo h•11ía 1111 prohl(•nta dr este ti!'o, mr entrc,·isté <·on u11O <le los 
,·iruj:1110s y c·omproh' <111(' su técniea eonsistt• en sutunr prolí,iamc11tc la ,·e,iiga 
a un asa. :i un segmento dr íko, que luego sitTe <·ono un•tra. .ntonc·es, se 
haet· un:i plastia <Jlll' sl'ría 1111:i ílt•twistnurctroplastia. Así le ll:1111an ellos. )rs­
c]p l1wgo, lo cscuch�, r eon,o tt•11ía 111i prol,IPma ilc poner e11 la pr:u·tiea esa 
t{•eniea, le dije <¡itc• dt•sp:, ría ro11oeer los resultados, �- me di.il'ru11 que tenían 
seis upcndos y pronto se \'ali a pnblirar los resultados. 

�e p11hli,·:111 l:1s histori;is ,·líni,·as ." los rcsult,1dos son (•stos: sPis ,•asos: 
dos mm•rtos, �- <le los cuatro n•st:,nh•s uno fue satisfactorio �- los clcm{is 
m:ilos. En r•o11ser·nt•n,·i:1, 1111 pnlJl('t11:1 ¡,:n·oro,o, y ,•sta ,,s una rst:idístiea el,· 
rt>gion,•s afri<·:Lllas, rloude p:ll'eee qnp son <·omnucs todo; estos .ksga1·ros mo11s-
1 nosos, l'Omo le llamau :ilguuos. l'nr c•so derlaro que c•sa t>enica 110 llll' 
satisfizo. 

Entonc·,·s v111O la ¡mhliea1·i611 de 8:1lnti11i, 'Jlll' inteu1;, el tierl"(• d,• la n·· 
,ii ::1 por da n1gín:il �· por \'Ía alta, ll' modo de ,.oJo,·ar " la ,·ejiga t•n ¡H1si· 
c·ión extrnperitont•al, ¡,an ha,·er <Jlll' la pa1•¡,d su¡,e1·ior ele l:1 ,·e,iign se hnc·e 
:i 11trrior �- la :ntrrior, inr1·io1·.. Y eomo sl' ha lterho 1111 dt•sp1·e1Hlin1ientu pre 
l"io ¡,nr ,·agiua mu�· difíeil, si sP eonsigue ¡•I l'Olg:1.io pntonees se pucdl' hae<'r 
1111:1 sutnr:, perfecta en tn·s pl:,nos �- hast:1 se pued¡• tenet· a la \'isla los meatos 
nreteralcs, porcrue ese es el gr:111 1wligro ch• pstns fístulas. 

En d C'ierre de la Yrjiga �-o 110 1·1·c•o qu,, se pnerl:, resistir una brcch:i 
n·sieal h:i.ia al !'ierre, c•o11 Pst:i téC'nira conhinada. Pero a mi modo le "l'r, 
1111:i rle l:1s (•onlirione.� indispensahks rs 1:i aspiración conti11ua l1nsta tanto se 
l1:1g:i el seg1111do tiempo . 

• \hora, l'll nnnto al s1·gu<lo tiempo, Salntini aeonscja abrirse p:1so por 
los tejidos laterales co11 pi11zas en forma roma, llegar al fondo <le la ycjiga �­
¡nsar 1111 tuho grueso, del tanaio del 111eiic¡nc, nel grosor del meñique, y de• 
jarlo ahí durante un tiempo m:ís o menos largo. Desde luL'go, eso es posihll' 
si hay s11fid(•ntc tela retro1mbian:i p:ll'a hacer n11 IÍnl'l del grosor del 111cíi--181-



que, t'ül'l'iendo el riesgo de ,¡11<' s� forme una nucn, fístuln, de <'aer en la Ya· giln, que cn mi caso. Era uw1 pneil'nte en la que ltalií,i hahidn d>stru,•eii'111 tofal de la uretra. ,!el euellu y de p;irt,, ele] trígouu. Entonces le !,ice ,.¡ ¡ni­icr tiempo por vín 1•0111hinadn y frlizme11tc c111·ó por primt'l';1 intención gn· t•ias a fo aspiración <'ontinua. Pel'O :, bR ílos o trcs scnia11:1s ,·ono aconsejab, Sabatiui para liacer esta ucouretr:1 y si fnPn n,·,·l',nrio ltondar t> I p11his, lo cual no rlcja de ser un:1 complirnci611, no tení:i t'l:i sufi('icnte, cu realidad nn habí11 pnrrd antC'rior e],. ,·;,ginn, el <·ut•llo uterino estaba casi t'll eontaeto (•on d pnhis. la pared posterior del puhis 110 tenía tejido; no h:1hí11 ,,hsolut:1nH'1tft• nada por donde alJ1·irse p:1s0. :, lo t'llal s,, "{regal,a ln posición :1lt:1 de b njiga. ¿ Qué hac·er enton<·es ,·011 una fí�1ul:, ,uprn¡,úl,i,·" ': ¡,:1,,.n11 !ns n11•sps, s,· formó una litiasis Yesicnl. ,·on {l('l,o ,·il,·1110, qu(' hubo que s,.c,11·. y C'u:11 110 serí:, 11,i sor¡Hl'S:t :ll ,•rd10 de dos ains ,¡<' t'Sper,1r, e11 qu,• l'sos ll•.iido� ntro• puhinks, como si huhi,•1·a11 1·c·:,·nt>r:1Clo, �-:, 11<1 1¡ued:il1:1 un:, lH•ndi<lurn. 8 ino r¡n<' �·a hnl.Jía suficicnt,• tria para p,,der li:1(•c•r l'I tú11pJ. Y t'" estl' ,·:isu �-o 11·1 adué como Sabnti11i, sino que• st'(UÍ ,.¡ 111·u,•,•<li111iP11to dt· �lnri<>11: perfor' ,•011 111, tronr y roloqné 11n1 soll(la Ji, �- 1•11 los 1lí:,s si :uil'lltl'S, dPspn(•s !,, rrti­nr esa soncfo, S<' p1Hlo dil:1t"r �- llc•yar a 1111 !:1. A esta cnfl'rma ,,¡ spg11ndo tiempo sp !,• hizo h"tc e11,1tro meses. L:t fís• tnla SUfll'H]lÚbiea (•uró ,,· �·o ('l'CO <¡tH' es posible q11e t'nganos éxito. D,•sd<' ln<'go, spr:, a l,asp de dilatar t..mponriamt>nte, �- 11Pg:irú nn mo111<•nto l'll q111.• t·se trnyc·rto pod1·,, qdt01iznrs,· y qnNlar p1Jto11.-.. , ,·01110 un:t fístula pt'l'mnnrntc•. En 1·,•alidarl. ,•stos pn,·ic•ntl's Pstún :il loonlP cll'I ,11idclio; cst:'111 ('ll sitna­�ión <lesC'spcrnd:i. Por tnnto., ha�· qup ir :, l:i impl,inta1•ión de 1ir>tcrcs. lo nwl a \'PCes l'S un png,11·(• a ,•orto pinzo. [lp modo que si es posihle restituir ln funl'i{,n JJOl'lH�il. :iuu nn11do s(1n :i t•Xp(•Hs;1; d(' dil.1t:1eió11 tPn1¡101·arin duraut0-un tiPnipo n1:ís o llH'llO,_ largo, flehe1 h.'l('Pr:•H1
; prl'o lo <JUt• yo 1111isi(•r:1 l'(1eaJ(•ar, solon• todo lo siguie11tc-, C'S qu" C'II los prinrros tiC'mpns 110 !,:,�· qut• tlesespl'rar: si 110 lwr sufif'irnte te,iiflo rptropuhj.n10 po,•o :1 pot·o, si sP <.'!p€ra seinanas. mese� y hast:i aios, ¡,n<'rle llcg,.1· pl n1onH'11tn oportnno .,11 r¡ne s<' ¡,11eda l1:1e,•1· l,1 neo111·,•tr,1. l◄:11 Sllnla, lloi t·os:is n1p p¡i1·eet•1t n mí c·sPll<.·i:tlC's parn e.tns fístuh1.� iutrn­tablPs: pl'Ílll't'u, <·t•n·:11' la '',Íi;a ntiliznnclo la \'Ía ,•omhin:,<l;i nl'Ollst'.iarl:i por Hahntini; H'gHIHlo. p:1r:1 ohtf'Hl'r la .·111·:1 por pri1111r:1 inPndón, la as¡,in:ititl11 ('Ontinu:, dunntl' qninrP ílias y C'l nso de :1ntihi6tieos: tel'<'l't'O. esperar p] tiem• pu oportnno, no ;,tenerse n la frc·hn 1¡11p d:1 Snhntini, le e!1:1tro o ,·inc·o s,•­m,nas. ii rs ncc'sario, Psp<•t·ar ,·:nios lll'S<'S, ba�t:i olot<'nl'r suficiente tejido 1etnp11bi:1110 para que pvnnita un trayerto sufid,•ntl'mente am]'lio <111r dl' 1lila· ta(' ÍOll('S :HJe('[Ul{Jn s. (),·. Lüt'Kll.\RT.- L:, �Io,1 ,-011�ifl<'r;1 qn,, el t,•111:1 h;1 sido disn1tido am plian1P11te y que todos hPmos recibido rnst•i;111zns s1m1ancnte interesantes. lll' 11,odo <Jllc' sp pcrrnit,• ;igndetI' a todos su analJlt' eolahonrió11. 8ohrc• tolo nl llr. �firi.zi. quP h:1 presentfülo 1111 ,•:1so t1111 interesante. 
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