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Pélipo pedunculado de la uretra posterior

Revision de la literatura y presentacion de 1 caso

Par los Dres.:

Fraxcisco Fosc ALpaya,® Maxono Garcia SuiArez®®

Fong Aldama, F. et al. Pélipe peduncalade de la waretra posterior, Kecision de la literatora x

presendneian de | ocgse. Hev Culy Ped 460 5, 1974,

Se prezenta 1 easo de polipo peduncolade de Ja uretra posterior que causa obstroccién urinaria,
siemdo fsta una patologia poco frecuente. Se revisa la literatura mundial en la que ¢ ercuen-
tran pocos informes, Nuestro caso constituve ol septima publicado en nuesteo pais. ED trans-
wiewtes del msme siempre es quirdrgico, mediante cirugin abderta o endescopica.

Los polipos pedunculados de la uretra
Jeslerior son poco comunes. Fstas raras
tumeraciones benignas han zido reporta-
ilas vomo causa de obstruccion del tracle
wrinario inferior (Fig. 1).0.+342

Verdaderamente esta patologia es bas.
lante infrecuente cn los nifies. En la lite-
ratura mundial son pocos los informes gue
existen.”

Camphefl’ sefiala un cazo de un nifo
de 6 afios cuyo sintoma prinripa] era una
vnuresis noclurng v tenia un palipe que
tomala parte de la uretra anlerior ¥y pos-
ferinr.

Randall en 1913, en una revision de
pilipos benignos de la uretra masculina,

Especialista e ler. grode  de  urclogio.
Jete el servivio de urologin del hospital pe-
diatrive docente  “Eliseo XMoel Camane™, Ma-
fameas,

Especialista de 2do, gradoe de radiologia,
woele radiulm:‘ia del Hospinal Pe.
deitrice docente “Eliseo  MNoel Camafo”, Ma-
Farens,

reporta b oeasos de estox polipoz en adul-
tos, habiendo sido tratadoz endoscopica-
mente con buenos resultados.

Seont, Coflins v Singer” reportaros en
1938 olro caso de un palipo pedunculad,
de la uretra posterior que fue extirpado
suprapibicamente,

Posteriormente Stefliens describe 5 casos
de varones cuyas edades oscilan entre 5 v
0 anos. Kjelberg, en la serie gque publica
de tumores benignos de la uretra. sdlo
Illenf.‘iuna. LLLLI

Baghdassarian v Calloan® publican ou
:u lrabajo realizade en ¢l John: Hopkin
Hospital. ¢l hallazgo de un solo pdlipo de
ureira posterior en 1 300 uretrocistagrafias
realizadas.

En la literatura nacional selamente exi--
ten reportados 2 casos en 1961 por Osorie
Aeosta,™ 1 eazo por Paredes Vila'' en
1969 v 5 casos de los cuales forman parie
loz doz publicades en 1961, por Zabala



Fig. | —Esquema def polipe peduncidado. A Viste sagital, B) Vista superior.

Resell v ealaboradores, dados a conocer en
Li Tra. lornada Nacional de Radiolosia on
1374,

Nuesleo caso constituve el Tmo. caso de
la literatura nacional.

Fl cazo de mavor edad. 35 anos. es ol
pulilicade en 1901 por Bareie v Simms”

Lo verdadero palipo pedoncalade esta
capslituide por un talle que internamente
vetd formado por tejide conective con vasos
~anguineos voen ocasiones asociade a i
bras  pmesculares  li=as:  cohriendo  estos
elenentos prescnta un epitelio transicional
con gmas de hiperplasia foeal v metapla-
g ezcamosa, Pl lamano de los mismos es
variable. ol de nuestro caso tenfa un dia-
metre mavor de 2.5 om,

=u etioloria o= dizeutida, 2 sugiere que

puacten ser congénilos, (Mros aulores va-

loran Ta pasibilidad de que sean  ocasio-
nadas por epitelio aberrante de las células
prostalicas.

[IEL

la sintomatelogia dinica esta dada por
un  =indrome  wrinario bajo.  obstructivao,

vromieo, ¢l cual puede legar a la agudiza

cifm, rranifesiade por la retencidon  com-
pleta de orina. A estos sintomas se le:
mitedde sobreanadir la fielire prodocto de
la infeccidn wrinaria asociada, Han zide
1:-|:u|l.-'|||n.- ol R :'-i'nl:umu:a T l?l t.‘:ll'll]'(‘;-i"

o b,

Fl examen fisico no aporta grandes da-
tos, a execpeion e Jas aleraciones  del
“lwrra de aring v la existencia o no de
al.

wlabie vt

[ exndewenes radiolégicos <on de verda.
dera nportancia. voen particular la uretro-
vistorralin miecional, la que nos senhalard
datns romo: defeclo de leno de la uretra
pusterion, dilatacion de la misma, patala.

eias azociadaz, ele.

Fl wrograma  descendente nos revelara
la integridad el tracto urinario superior
L [T |'"‘|rﬁ demostrar, en ocaslone:, cuin-

R CP. B
SeericwensOeTueer 19548



du el polipo es zrande v emerze a través
del ruelle vesical, asi como la existencia
de e defecto de llena a diche nivel.

El estudio endoscapico. en caso de po-
deese realizar, nos aporlavd dalos come:
toane el mismo, su relacion con el vern
mantanun, localizacion de su pediculo, et

El diagnéstico difcrencial de esta alee-
vion s¢ hard con olras causzas que ocasio-
nan ohstruecion urinaria en el nifio como
sevian: las valvas de uretra posterior, hi-
pertrofia congenita del cuello vesical, hi-
pertrafia del veru montanun, ete.

Fl tratamiento de esta palologia es qui-
virgico, pudiéndose realizar mediane ciclo
abierio o endoscopicamente.

En nuestro caso al jzual que en la ma-
voria de los reportados on la literatura, se
utilizg la via transvesical con incisidn lon-
citwdinal de la wretra.

REPFORTE DEL CAsSO

FIrLL. 4 afios de edad: HC, 1853 Hos=pital
Pedidtrico Docente “Elisco Noel Camafin™ de
Matanzas: sexo masculino; razs hlanca.

Motive de ingrese: Relencidén completa de
arinm.

HEA Ingresado de urgencia por retencion
rompleta de orina, refiere la madre que desde
hare 6 meses aproximadamentle viene notando
que ¢l nifo presenta dificultad para realizar la
miccion. Polaguiuria diurna cada 30 minutos v
fichre de 38°C en ocasiones. Hoy se le agodizd
diche  cuadro, presentande  retencidn completa
agwida de orina, por lo cual es ingresado.

RGP
Seericwpne-Ocrusne. 1874

AP Nacio a los B meses,

Kxamen fisico: En ¢l cuerpo de guardia e le
hallé globo vesical. wretra permeable a sonda
de balon No. 8, exirayendoze 250 co de orinas
turbiaz X, Mucosas ligeramente hipocoloreadas.
Examen de laboratorio:

Hg—109 g

Hio.—33%5.

Leucograma — normal.

Parcial de orina — demucstra wna leucociloria.
Urocultive — Escherichia Coli 100000 col, por
mil.

Resto normal,

Examen de rayes X

Urograma descendente: 5S¢ aprecia defecte de
Heno, en lorma de dede de guante, del contor-
no inferor de vejiga. (Fig. 20,

Uretrocistografia miccional: Delects de lleno
en forma de dede de guante a nivel de wretra
posterior, correspondiente al polips. con una
viecjiga ligeramente trabeculada. (Figs. 3. 4 v 5).

El examen endosoipics ne se le puds  rea-
liear.

Se opera realizandose resecelon del  polipe
pedunculade  mediante  incision  paramedia e
squierda infravmbilical con apertura langitudinal
de uretra y vejiga. Se demuestra que ol talle
del mismo se inserta por delante del veru maoan.
tanun ¥ profroia a8 traves del eunella vesical
(Figs. 6, 7 y 8\

Es dade de alta al Zve. dia de operado. sien-
do viste por consulla externa a los 6 meses. -
contraindose completamente  asintomdtics,

Biopsia: Pdélipe de 25 em % 1 em de tamafio.
dz color blanquecine, constitwide por tejida co-
nectivie, fibras de miscule Jiso v pequenos va-
w08 sanguiness: au  superficie  estaba  ligera-
mente  ulcerada,

161



Fig. 2—FUrogramea descendeate S¢ aprecia des
fecte de Heno en Jorma de dedo de guanee def
contarng inferior de pefiga.

=
o
o
v
3
>
0
=
)
N
&

Fi:i.‘. Ao Dretrecistogratin wricelonal. Fetes bt de Benn oen forme de dedo e snnnee, o
nived Ao du owrelra pasterier. correspondienie of  pelipe, con oane vejige Nzeranvnie
Frapbeee pelenalir,

s RCP
[y Serripvenc-{daroune, 19T 4



Flllﬂ'- i —Lretrocistograiia miccional. Defecro e Hene en Jorma de dede de guonte,
nivel de ln wretra poscerior, correspondiente ol pelipe, con pne refipe Boeegmente
reerfeereraferedir,

Fig. s —Lretrocistografio miccionad, Defecte de Heno en forma de dede de guante. a
mivedl de la nwretra posterior, coreespondients ol palipo, ron pne vejiza NHgeramenge
trafeerclodn.

R.C P.
ServicemmaCroruame, 1974 463



Fig, G—Fista del gcto operatario donde e demuestra el pofipa wreiral emergiendo a
rrares ded crrelle eesieal.

"‘P.r-' 7

Fre, 7.--Visra el goro operaiorio darnde w0 demuestee of pilipe aretral fmfrgirnrfﬂ &
£ 7 : ‘
trannes del cneflo vesical,

R.C.P
Had Berricwsne-Oerumee 1972



Fig, #—LUna vez exvepado o pilipo se aprecia fo bwena amplited del coelfo vesieal.

AUMMARY

Fong Aldwma, F. e al. Pesterioraeetbre pedurenlated  pefypus, A feergluee review and  pre
seitfation of one case, RBev Cube Ped W 50 1974

Une patient with a posteriorurcthra pedunculated polypus which couses urinary obstruction, an
uncommon pathology, is presented. World literature is reviewed and few reports are found. Ours
i the seventh case published in our cowntey, Open or endoscopic =urgery 15 stressed as the
only one lreatment.

RESUME

Fong Aldama. F. et al. Polype pedonewle de Curéire postécienre, Révision de la lidrature e
perésentation dun cas, Hev Cub Ped d46: 3, 1974,

A propo: d'un cas de polype pedonculs de Purdire posterieure qui entraine obstruction wrinaire,
“tant velleci une pathologie peu .Er\t_"'l:p.lenlt-.. Ce cas est e Te publie chex nows, La conduite
chirargicale ot le irpitement mdique par chirurgie ouverte ou endoscopigue,

FE3IME

-Iaoﬁr ¢., B np. DenyreyaspAud mosem  sanHeR ypetie. Depecmorp .in-re—
PaTyp E OPECTARNCHNE ONHOIC CAYIaA. Rev Cub FPed 46: 5, 1974.

DIpencrapnaeTca cxydadl OJHOTO GONEHOT) NeNyHRyAADHHM NONENOM sagHelt
YDOTIE, BNSHBANOEM O0C MOo9H. [[pOBONETCA DepecMOTD MEDD
JABTEPATYDH HE TeMy E OCHA[FEERAETCH MaOND CBeq . Ham cGoskeof
ABRAETCHE COIMM CAYI&eM, O ROTOPOM EMEETCA coofmende B Ramell crpa-
E6, Jle9cAAe IRQYPTEYECKOE, DOCPENCTEOM OYKPHTOR EAR 3HTOCKODETEC—

rof xwpyprum,

RCP AfE
Seevieusae-Oeruone. 1974 "h
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