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RESUMEN

Se crea un dispositivo para ser usado en las enfermedades obstructivas bajas del
sistema uroldgico. La derivacidon inmediata de la orina por medio del cateterismo
uretral o a través de una puncién suprapubica, mediante un dispositivo conocido
como trocar es el tratamiento de eleccion de estas urgencias. La dificultad de
adquirir dicho dispositivo en Zimbabwe donde nos encontrabamos cumpliendo
mision internacionalista conllevod a realizar un dispositivo de puncion suprapubica de
muy bajo costo, capaz de resolver los problemas de urgencia uroldgicas
obstructivas, que permitiera evitar las complicaciones y facilitar su utilizacion por
parte del especialista. Para la confeccion del trécar de puncion suprapuUbica
ajustable (TPSA) fueron recuperados diferentes materiales en desuso (Ej. El mango
del dispositivo fue hecho a partir de un taladro ortopédico y la porcidn punzante se
cred a partir de cabilla de acero inoxidable a la cual se le hizo una punta y una
rosca). En el periodo de mayo de 2005 a diciembre de 2006 se realizaron 90
punciones suprapubica a pacientes con retenciones urinarias agudas y crénicas, por
enfermedades obstructivas que acudian al cuerpo de guardia o consultas. Los



resultados evidenciaron que de los 30 pacientes instrumentados con el TPSA, la
mayoria eran del sexo masculino, solo uno desarrollé sepsis post instrumentacion y
ningln trauma por intentos fallidos y/o perforaciones intestinales con resultados
alentadores con respecto a los pacientes atendidos con el dispositivo tradicional y
con instrumentos improvisados no técnicos, constituyendo un aporte importante
dentro de la Urologia.
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ABSTRACT

A device to be used in lower obstructive diseases of the urologic system is created.
The immediate deviation of the urine either through urethral catheter or suprapubic
punction, by means of a device known as trocar is the elective treatment of these
medical emergencies. The difficulties to purchase such device in Zimbabwe where a
Cuban medical international mission was taking place, led to the creation of a
device to perform suprapubic punctions at very low prices, capable of solving
obstructive urologic emergency, in order to avoid complications and to ease its use
by the specialists. To create the Adjustable Trocar of Suprapubic Punction (ATSP)
different disused materials were recuperated (Ex. The handle of the device was
made of an orthopedic drill and the sharp portion from a stainless steel belaying
pin, making in it a tip and a thread). During May 2005 to December 2006, 90
suprapubic punctions were performed to patients that attended to the Emergency
Rooms or Clinics suffering from acute and chronic retention of urine due to
obstructive diseases. Results showed that out of 30 patients treated with the
instrument (ATSP), male sex mainly, only one developed post-instrument sepsis
and no traumas due to failed attempts and/or intestinal perforations was observed;
compared to the patients treated with the traditional device and non-technical
improvised instruments, it constitutes a significant contribution in Urology.
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INTRODUCCION

Las enfermedades obstructivas bajas constituyen una de las enfermedades
uroldgicas mas frecuentes en el Cuerpo de Guardia, cuyo sintoma es la retencién
completa de orina, lo que constituye una urgencia médica.!

La derivacion inmediata de la orina por medio del cateterismo uretral o a través de
una puncidon suprapUbica, mediante un dispositivo conocido como trdécar es el
tratamiento de eleccién de estas urgencias.?



Debido a la dificultad de adquirir dicho dispositivo en Zimbabwe, por su alto costo,
los médicos se veian en la necesidad de acudir a métodos no técnicos, que creaban
complicaciones en estos procederes, como el uso de bisturis, pinzas, etc.

Por estas circunstancias nos dimos la tarea de modificar y asi crear un instrumento
que permita su utilizaciéon por parte del urélogo con el fin de resolver el problema
de salud de la mayoria de la poblacién, que no podia pagar la adquisicion de este
instrumento, tan necesario en para preservar la vida de los enfermos de patologias
obstructivas que necesitan este proceder.*® Estos procederes para la atencién de
estas urgencias uroldgicas pueden traer consigo la aparicion de infecciones
secundarias a instrumentaciones de los pacientes y con ello la importancia de en
muchas ocasiones atribuirles al ser tratados una indicacién para evitar la
infeccion.”

Crear de un trdécar de puncion suprapubica ajustable de muy bajo costo, capaz de
resolver los problemas de urgencias uroldgicas, que permitiera evitar al maximo las
complicaciones en los pacientes y facilitar la utilizacion por parte de los
especialistas.

MATERIALES Y METODOS

Para la creacion de este dispositivo de trocar de puncion suprapubica ajustable
(TPSA) fueron recuperados diferentes materiales en desuso tales como:

1. El mango del dispositivo se obtuvo a partir de un taladro ortopédico, el cual se le
habia dado baja técnica, lo que facilito la fabricacién y manipulacién.

2. La porcidn punzante se cre6 a partir de un pedazo de una barra de acero
inoxidable de 10mm de didmetro y 200mm de longitud, se le hizo una punta y una
rosca., permitiendo ajustar el instrumento en correspondencia con las
caracteristicas anatomicas del paciente.

3. La vaina que cubre la porcién punzante se mantuvo del trocar convencional.

4. Se realizd el proceder a 90 pacientes portadores de enfermedades obstructivas
que acudian al Hospital Harare Central Hospital, en retenciéon aguda y crénica de
orina y tenian uretra infranqueable, escogiendo 30 en cada proceder (no técnicos,
TPSA, y trocar convencional).

DISCUSION

En el periodo de mayo 2006 a diciembre 2007 se realizaron 90 punciones
suprapubicas a pacientes con retenciones urinarias agudas y crénicas producidas
por diferentes causas , usando para ellos diferentes dispositivos técnicos como
trocar tradicional (Fig. 2) (Fig. 5), TPSA (Fig. 1)(Fig. 4) y no técnicos (Fig.3), con el
objetivo de derivar la orina. Y asi evaluar la efectividad del instrumento creado.



Fig. 1 Demostracian practica del Trocar,

Fig.2 Trocar Tradicional, Ajustable {TPSA)



Metodos no téchicos utilizados para resolver la urgencia y capaces de crear otras

complicaciones.

Fig. 4 TPSA



Fig.5 T. Tradicional

En la Tabla 1 se muestra que el grupo de edad que predomind fue el de mayor de
50 afios, el sexo predominante fue el masculino con 89 pacientes (98.8%). Las
complicaciones presentadas fueron la infeccion post instrumentacion con 11
pacientes en el grupo tratado con instrumentos improvisados representando un
61% del total con esta complicacion que se presenta en 18 casos (20%) en total.

Tabla I. Distribucién de los pacientes instrumentados con cada uno de los
procederes segun edad, sexo, y complicaciones. Zimbabwe 2006-2007.

Procederes MNo. Edad Masc . | Fem. Sepsis post Trauma Perfc
instrumentacion por cion
intentos | Intes
Instrumentos 20 20-40 ] = 11 4
improvisados, 41-c0 -
Mo tecnicos
= &0 17
Tracar 20 20-40 g _ g 2
tradicional 41-50 10
> 50 12
Trocar 20 20-40 2 1 2 _
Ajustable 41-ct0 6
= 50 15
Total Q0 89 1 18 ]
100% 93.9% 1.1% 20% 6.7% 4.




Las complicaciones por intento fallido y perforaciones intestinales estuvieron
presentes en los grupos de instrumentos improvisados y trdocar tradicional con 6 y 4
pacientes, respectivamente, no asi en los pacientes instrumentado con el TPSA
donde no se demostré complicaciones en los casos realizados, lo que infiere su
efectividad. *°

RESULTADOS

Al finalizar la investigacion se pudo comprobar la hipétesis sobre la obtencion de un
trocar de puncidon suprapubica (TPSA) que por sus ventajas supera al trocar
tradicional (mango que permite al especialista un mejor punto de apoyo y la
utilizacion de una sola mano para introducirlo y con la otra guiarlo, la creacion de
rosca que permite ajustar la longitud en dependencia del grosor de la pared
abdominal expuestas) y reduce al maximo las complicaciones, asi como su bajo
costo de produccion. Sugerimos hacer extensivo la produccion del nuevo trocar de
puncion suprapubica (TPSA) en nuestro pais.

Donde surjan las dificultades y exista un colaborador cubano habra siempre un
creador.
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