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Seminario Casos Clinicos en urodinamia.
Una manana con Paul Abrams

Presentado por: Eugenia Peird6 Gonzalez

Hospital Mancha Centro, Alcazar de San Juan,
Ciudad Real
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Anamnesis detallada

* Mujer de 59 anos.
* AP: Diabetes tratamiento oral.
 Menopausia a los 54 anos. G2P2.

* Prolapso genital sintomatico (cistocele |V,
histerocele ll) + incontinencia urinaria mixta

 Julio-08: Histerectomia vaginal total simple +
colporrafia anterior + TOT.

 Sin urodinamia previa a cirugia.
« Postoperatorio normal.
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Anamnesis detallada

- Sintomas de urgencia tras cirugia, con ocasionales
episodios de incontinencia.

* Respuesta parcial a anticolinérgicos.
* Frecuencia diurna normal. No nicturia.

* En Noviembre 09: empeoramiento de IUU. Se
aumenta dosis de Solifenacina de 5mg a 10mg)
Respuesta parcial (persiste urgencia).

« Exploracion: No IUE.

« Se pide estudio urodinamico.
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Exploracion Urodinamica: Flujometria

Grafica

Uroflujometria BC
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Exploracion Urodinamica:
Flujometria

 Resultado / Comentario

— Flujo maximo 11 ml/s
— Volumen vaciado 219 ml
— QOrina residual 175 ml

* Flujo maximo disminuido. Residuo postmiccion elevado.
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Urodinamia
 Grafica
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Urodinamia
Vol infundido P ves P det
Primer deseo 278 ml 1 cmH20 -2cmH20
Urgencia 359 ml 3cmH20 0cmH20

Max. cap. cisto. 379 ml 1 cmH20 -1cmH20
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Urodinamia

- Comentario:
— Vejiga con capacidad normal.
— Acomodacion normal.
— No escapes con aumento de presion abdominal.
— No contracciones del detrusor.

e Fase de llenado normal.
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Exploracion Urodinamica:Presion / Flujo
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Exploracion Urodinamica:
Estudio Presion/Flujo

 Resultados fase de vaciado

— Flujo maximo 5 ml/s
— Pdet en pico de flujo -24  cmH20
— Volumen vaciado 320 ml

— Orina residual calculada 60 mi
— QOrina residual 150 ml
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Exploracion Urodinamica:
Estudio Presion/Flujo

« Comentario
— Flujo maximo muy disminuido (5ml/s).
— Residuo postmiccion, medido con sonda: 150 ml.
— Detrusor acontractil, con uso de prensa abdominal.
— Vaciado anormal que impresiona de obstructivo.
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Exploraciones Complementarias

« Se repite flujometria y residuo en varias ocasiones,
confirmando flujo bajo (7-11ml/s) y residuos postmiccion
elevados (70-250 ml). Eco abdominal: rinones y uréteres

Uroflujometria BC
Sexo! Mujer Namero del paciente: - Ne investigacion: : 07 Investigador:  PEIRO
nacimiento: /09/1951 Fecha de investigacion: 09/03/2011 Hospital: Ginecologia ~~ Remitido por:
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Orientaciéon Diagndstica

« Disfuncion de vaciado, impresiona de obstructiva:
— Cistocele grado Il.
— Banda libre de tension transobturador.

« Se indica autocateterismo que la paciente rechaza “por
miedo”. Se encuentra asintomatica, frecuencia normal,
no nicturia, ocasional IUU (toma solifenacina 5mg).

« Se coloca pesario vaginal numero 70 para reducir el
cistocele y se realiza flujometria: flujo persiste bajo
(8ml/s), pero (<50 ml).

« A pesar de aprender autocolocacion de pesario, la
paciente lo retira en 1 mes por molestias.
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Preguntas

 Actitud ante la paciente:
— Conducta expectante dado ausencia de clinica?
— Insistir en autocateterismo?

— Correccion quirurgica del cistocele para mejorar el
vaciado?



