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Diverticulo uretral complicado
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Paciente de 19 afos, sexo femenino, sana
previamente se presenta con retencion aguda de orina,
requiriendo sondeo vesical intermitente.

Se realizd ecografia supraplbica (Fig. 1) que
demostré una lesion nodular en estrecho contacto con la
uretra, de ecogenicidad mixta.

Una Resonancia Magnética (Fig. 2) confirmé la
presencia de una lesién nodular que rodea la porcién
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proxima de la uretra, de intensidad heterogénea, con
intensidad dtaen T2 y Fat Sat, o que indujo a pensar en
contenido hemorrégico.

Se redizd escison quirlrgica, extrayéndose una
lesion quistica con contenido hemorrégico. El estudio
anatomopatolégico (Fig. 3) demostro tejido de
granulacion, sin epitelio identificable.

Fig. 1: Ecografia: Imagen nodular de 21 mm. de didmetro en el meato ureteral, de ecogenicidad

heterogénea (flechas). Cortes sagital (a) y axia (b).

Fig.2: (Resonancia Magnética): Lesion heterogénes, ligeramente hiperintensaen T1 y francamente
hiperintensa en T2, sin atenuacion en T2 FatSat. a. Corond T1. b. Coronal T2. c. Sagital T2 FatSat.
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Fig.3 (Anatomia Patoldgica): Tejido fibroconectivo
con fibrosis e inflamacion crénica. No se observa
revestimiento epitelial
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El diverticulo uretral congtituye una patologia poco
frecuente que se origina en las glandulas periuretraes,
en general secundario a infecciones repetidas.
Clinicamente puede presentarse con dolor uretra, goteo
postmiccional y dispareunia. Una complicacién
infrecuente es el sangrado, que puede precipitar la
aparicion de sintomas oclusivos, como en el caso
descripto en esta nota. Otras complicaciones abarcan
litiasisy carcinomaen € stiode lalesiéon.
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