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INTPODUCCION 

MULTIPLE ES LA PllTOLOOIA CONGENITll O llDQUIRIDA 

QUE SE PIJEDE f!NCONTRAR EN LA URlffHA O~ LOS SfiRES HUMANOS 

TANTO ~N UNOS COMO EN OTROS PADECIMIENTOS 'EXISTE Lll 

NECESIDAD DE SUSTITUIR. llECONSTilU!H O CRfil\R UNA NUF.VA 

URETRA PARA LO CUAL SE HAN DESCRITO MULT!PLES TECNICAS 

QUJRURG!CAS SIN LLEGAR AUN A UN/\ SOLUCION IDEAL. 

EL ODJE'rIVO DE ESTA TESIS ES INVESTIGAR sr LA URETRA 

DEI, PERRO PUEDE SER SUSTITUIDA POR BIOPROTES!S ARTERIALES 

Y SI .l!L HUESPED SUSTITUYE PARCIAL O TOTALMENTE 

LA BIOPROTESIS 



rAPITULO I 

ANJ\Tf'lMI/\ COMPARADA Dl'. LA UREJf.tl\ DEL SEll Hl.~ANO COf\l LA DEL PE:RRO. 

LA l~HPTfM Ef\I f.l HOMBqf ES UN l./Ulfiíl CONDUCTO QUE Sl EXTlí:NOf OFSíJE El r.UELLO 

Df LA VfJIGfi A lA J:XTHt~IDl\ll Llflílf Ol I Pt-Ní:; Sr. OIVIOF. PJ HIFS POl-lCIDNi:.:5, URlHlA •• 

PliOSTi\Tll:A,,Jflfl!lA MEMIJR.!\ ...... 11!\f\ Y L;HflnA íllJLEiAH ll PF.Né:J\NA. MIDF H\ U RECIF:\J ti.IACI· 

DO Df 'JA 6 !:M~. 0[ tíJl\¡G/TUD. rN LJ\ 111JllERlflD or: 12 A 14 CMS ..... F.~ fL /\DIJ! ro llEf\IE - -

U:VA l.U:\iGIH.,;U ... FOii\ m. lb r.M~i. 

!.A llR[Tíl"' Dl:5Cll·,\l~J~ V[IH!CAL·"1E·\;1E A THAVC:.:, DC: ll\ PROSTATA, 01;5PtJF5 OOllCUA· 

~r...ir1:: Hl\C[i\ A01\JO y l\Ofu'\l\iff, H!'\~T/\ ~iU [<\irt~.'\1)1\ 1.1\1 H Cfr\oOUC:íll LSflíJNJDW -- - -

POll UfílA.111 0[ 1.1\ SIVl!.HS ort Pl;íllS. j 1\ f:!Jf<tl\ TutlA PílSTf:RlUR DF..l C1li\IQl.,CTO UR€TRl\L 

rn FIJA. CO:'>JSTl~iNU\:flf1 IO fJUl: ~¡:HA tlt\M/\íllJ L'ílFTfl,\ FIJA, 11\ Fl.JflA ílEI. Sf-Gi"ií~IU • 

DE' l.A ~l~f; TR.t¡ rn fJ[BtrH A Lt13 CllNI >,HJ.\t[~j on Cü\/OllC TO UlfEríll\L L:íl/IJ LA PmJ!i 1 A!'\- -

COl\i :1 S11tl[J p¡_~¡r,1::1,1 'i COI\: El t HiA''l! \PT!) SUSl-1F.f\:~Ofl DrL flf.:'I;[. U\ Fíl~MA DE LA ~ - -

t:~ETRA rs nE •.l'\!A H[,\D!DURA PnHIJUF l.Ni P1\flF.Dl:S [Sfr'\N l\rt :cAD1,S IJN1\ ~mnm: LI\ - - -

omA. l.:L Cf\LlUt.: l:.S DFSJCLJAL YA QLJ[ flll[SENfA llU'.5 ~;E[jMU\ITOS DILATADOS y - - -

CUATRO ~jLG"Ti'.,TC13 l~lTllH:l!llS. Dí 1.AS WUi DllA1AC1Ui\:l::i lJ\tl\ r~iíA P..;FL GiMNOE' Y - -

1.1 LV1\ EL ·\tO~úR· f)F: t 11~jl\ "J,,V[lJll /\íl: QlfV\ L! .f\'11\01\ fOl\;!J'J l}r: ~ACO fllJI HA!l El\¡CONlHAN 

~USE A :\!l\:H. Dll. Rlltílr V 11\ nm:rnl\ [Jl'IJPI\ l1\ l'lllW!ll~ P1~[l~\tAT1C1\ ll!\Ml\l\JDílLlE - - -

sr:.\IC Pltt")•jf A TICO. LO~ ~jff~MI \1 ro:; UifíffCHCJ!i S!1N: 1 L MLI\ lll. l 1\ 11ílrl!./t.l:\: l·!iPíl!\iJO!il\ - -

l'[!"lí'tlF.MJ!l)A t.rm-1r: l.•\ l IJ~;¡\ 1\J\\..H:I 11 Alf V t l rflM}rJ mL Sl\t:rJ •ll.JI ll/\lt, ¡ ¡\ rrn~CIO~ - - -



i. 

M<MORANOSA V El CUELLO DE LA VEJIGA. EN LA PORCION MEMBRANOSA EXISTEN PLIEGUES 

LONGITUDINALES. LA PORCION ESPONJOSA flENE ORIFICIOS QUE Sl11'< llAMOOS LAGUNAS DE. 

MORGAGNI V ESTAN DIVIDIDOS EN DllS CATCGORIAS : 1.05 GRANDES LLAMADOS FURAMINA V 

V LOS PEQUEit:ios fOHAMINULAS. Al CM. DEL MEAlO, EN LA PARTE DORSAL DE l/\ URElR/\ 

E)(ISTE UN PLIEGUE MUCOSO lRANSVEH:JAl lLAMAOO VALVULA DE GUERlN. 

LA URETRA lSTA CONSTITUIDA POR TRES TUNICAS CONC:ENTHIC/\S QUE SON: LA TUNl

CA MUCOSA QUE [5 LA MAS INl ERNA, LA VAgcuLAA, EL CUERPO ESPONJOSO V LA TUNICA -

MUSCULAR .• 

U\ URETRA E5TA lflRIGADA POR DIVEHSAS AIHE!UA~ DE VARIOS ORIGl:.NES: LA URETHA • 

PROSTJ\TICI\ 8[: CNCUEl\JlRA IRRIGADA PHINCIPALMENTf POR LAS ARH:HlAS PROSTATICAS .. • 

RAMAS DE LA Hf:MORllOIOAL MEDIA V G[N\TOVESICAL. 1 A M[MIJMNOSA ES IRRIGADA POR - • 

UNA RAMA DE LA HEMílRHOlOAL INF[RIOll V LA PRUOENOA INTERNA; LA ESPONJOSA LA lílíll· 

GA LA ARlERIA llUl.BAR RN1A DE LA PUDENDA \Nl ERNA. LAS VENAS DE LA MUCOS . .i\ URE· •• 

TRAL OE5Et-'iOOCAN EN U"J StSTEMI\ DISPUESTO EN PLEXO, LAS VENAS AFERENTES DE ESTE • 

PLEXO TERMIN._ EN LA VtNA DOllSAL DEL PE~E QUE SE VA A UNIR Al PLEXO DE SJWTORI· 

NI V A LA VENA PUUl:)\lQA INTERNA. LOS LINFATICOS FORMAN EN EL COfllON DE LA MUCOSA 

UN POCO POR DEBAJO DEL EPITELIO UNA REO QUE SE EXTIENDE OE UNO A OlRO EXlREMO •• 

DE \A URETRA CONTINUANOOSE CON 11\ REO DE LA MUCOSA VESICAL; TAMDIEN LOS LINFA· 

TICOS DRCNAN A LOS 01\NGLIOS DE U\ PflDSTAíl\. LOS NERVIOS 0( LA URETR/\ PROSTI\ • • 

llCA V MEMílRAf',OOSA SON UAl'1AS OH PLEXO l-HPOGMTRICO, LOS DE L/\ UHETRI\ ESPGN.10· 

SA DEL PERINEAL SUPf.RFlCll\L V EL NER\110 DOR5AL DEL PENE QUF. ES RAM/\ OH PUDENDO • 

INTLRND. 
1 

(fig 1) 



( fig 1) l\Nl\TOMJ /\ UI·~ LI\ URP.TRI\ lllJMl\NI\ 

'" 

.. 
r ... uir...,,..,...&.1 ........ ,..,, 11 ...... 1-.1 ..... i.. 

(fig 2) ANl\'l'OMII\ Dll LI\ UR!lTHA CANINA 



ANATOMIA DE LA URETRA EN EL PERRO. 

LA URETRA DEL MACHO ESTA COMPUESTA, DE UNA PDRCION PELVIANA EN EL INTERIOR -

CE LA PELVIS V OTRA ESPONJOS1' EN El PENE. LA CRESTA URETRAL HACE PHOTRUSION EN 

LA LUZ OE LA PARED DORSAL DE LA URETRA PROST A TICA V CERCA DE SU PAFHE MF.DIA - -

DESTACA EN LA LUZ DE 1.A URETRA UNA PROMINENCIA, tl VERU MONTANUM O COLICULO -

SEMINAL A CUYOS LADOS SE /\OREN LOS CONDUCTOS DEFERENTES. EN AMBOS LADOS DE LA 

CRESTA URETRAL SE APRECIAN GRAN NU"'IERO DE ABERTURAS PROSTATICAS QUE PUEDEN • -

CONSERVARSE MEJOR SI SE OPRIME LA GLANOULA.
2 

(flg 2) 



ETIDLOGIA DE LA ESTENOSIS DE LA URETRA MASCULINA 

CONGENITAS: 

l.· ERETRESIAS SEGMENTAR\AS EN CUALQUIER PARTE DE LA URETRA 

2.- DIAFRAr.MAS 

3.• ESTENOSIS OFL MEATO URINARIO 

4.- VALVAS DE LA URETRA POSTEHIOR 

5,- HIPERTROFIA CONGENITA DE CUELLO VESICAL 

6.• HIPOSPADIAS 

7,- HIPERT.ROFIA DEL VERU MONATANUM 

8,- DIVERT\CULO CONGENITO DE URETRA 

9,· DEFORMACIONES DE LA ~RETRAEN Z 

ID.• DOBLE URETRA 

11.· CANAL ACCESORIO DE LA URETRA 

12.· QUISTE DE LA UllETRA 

13.- FISTULA URETRORRECTAL DE URETRA 

TRAUMA TIC/\S: 

1.- FRACTURA DE PELVIS OSEA 

2.- HERIDAS PENETRANTES EN ABDOMEN, ESCROTO, PENE V PERINE 

3.- HERIDAS POR ARMAS DE FUEGO DE ABDOMEN, ESCROTO, PENE V PERINE 

•··TRAUMATISMOS DIRECTOS SOBRE El ABDOMEN, ESCROTO PENE V PERINE 

INFECCIOSAS: 

l.• URETRITIS 

Al INESPECIFICAS 

B) ESPECIFICAS 



2, - PROSTATITIS 
Al INESPECirlCAS 
Dl ESPECIFICAS 

3. - CHANCRO FAGEDE~ !CO 

4 ... LlNFOGRJ\NlJLOMJ\ VENERP.O 

5, - BALANITIS 

6. - MEATITIS 

7.- FILARIASIS 

IATROG~:N!CAS: 

OTROS: 

l. - lNSTRUMENTACION DE LA UltETRA 

2.- CIRUCIA ENDOSCOP1C,\ DI! LA PROSTATA 

3. - C!RVGIA DE LA U1'8TRA 

4. - Cll!UOIA DE LA PROSTATA 

s. - CIRUCIA DEL ru~:LLO VESICAL 

6 ... ENDOSCOPIA DE LA L:HETRA V VEJIGA 

7, - CIRUGfA DEL PENE 

1. - TUMORES DE LA URETR.~ 

2. - HIPERTROFIA V ADENONOCAHCINOMA DE LA PROSTATA 

J. - LITIASIS DE LA URETRA 

4.- Ll'J'IASIS EN DIVERTlCULO DE LA URETRA 

5.- AGl!:N'rEs QUIMICOS y PISICOS 



ETIOPATOGENIA DE LA ESTENOSIS DE LA URETRA MASCULINA 

DEFIN!CION: LA ESTENOSIS DE LA URETRA ES LA REDUCCION DE 

su C,\LIBRE, smNDO El. COMPORTAMIENTO DE DICHAS OBSTRUCCIONES NO BIEN 

CONOCIDO. 

FRECUENCIA V SITIO: LAS ESTENOSIS DE LA URETRA SECUNDARIAS 

SON MAS COMUNES V DIFICILES DE TRATAR OCURlllENOO EN EL 70• EN LA - -

URETRA BULBAR V EN EL ~.O\ SON DE 1 CM. DE LONGITUD, OCURREN EN AMBOS 

SEXOS V PRESENTAN DE LA la. A LA 3d. DF.CADA DE LA VIDA LAS DE ORIGEN 

TRAUMATICO, LAS DE ORIGEN INFECCIOSO DE LA Ja. A LA 6n. DECADA V LAS 

POST•QUIRURGICAS DE LA 5a. A LA 7a. DECADA DE LA V!OA. 

SON MAS COMUNES A NIVEL DEL MEATO EXTERNO V EN LA URETRA POSTE· 

RIOR F.N FORMA DE VALVAS, OTRAS PUEDEN SER INSUF !CIENTES PARA PROVOCAR 

DIFICULTADES URINARIAS EN LA INFANCIA. PERO SI SE Ll.EOAN A INFECTAR· 

PUEnN AUMENTAR LA LESION V ESTENOSAR LA URP.Tl!A. LA ESTENOSIS DEL • 

MEATO E.XTE!lNO F.S CClMUN V OBSERVADA EN AMBOS SEXOS. D!CllAS ESTl".NDS!S 

CONSISTEN EN UNA DR!OA CIRCULAR DE TEJIDO DELGADO PERO RESISTENTE - • 

QUE POR LO GENERAL ESTA INSERTADO MAS ARRIDA DEL UORDE INFERIOR DEL 

MEAfO. 

ESTENOSIS DE ORIGEN INFECCIOSO: 

DURANTE El. CURSO DE UNA INFECCION GONOCACCICA AGUDA SE PRODUCE 

U!,CERACION DE LA URETRA, SE PROLIFERA TEJinO FIDROSO, QUE AL RETRAER· 

SE OISMINUVE LA LUZ URETRAL EN UNO O MAS SITIOS, Gc:NERALMENTE EN LA -

PARTE PROFUNDA CE:RCA DF. LA URllTRA BULDOMllMBRANOSA. LAS ESTENOSIS OF. 



ORIGEN JNFECt.:IOSO PUfl'JE:\i DE'iARffüllARSF EN ruAtUUlfR PAHíE DE LA l1REmA. 

LAS Jf'JFECCIO'\JES PIOGF.NAS. ruarncutOGAS, 51FILITICA~l V amos TIPOS PílODlll:(~J UN 

kE:)UCIOO NLlMERO DE ESTFMJ~IS DI:: IA l~HElRA. LAS ESTf:flJOSIS P051CiONOCOCCICAS 501\4 -

r1rEMPRE f-1ULTIPLES V El GHAOO Ot= ELLAS \,·,Hit\ SF.GliN LA EDAD, VA QUE ES PAQGl?F.SIVA 

rrno R/\RA VE7 onSTRl!'r'E TOTALMWlF LA ll.I~ UH[TRAL. 

E!HENOSl!J OF. OíllGEN TRl\UMATJCO: 

LAS ESTEN051S 0[ t:STE TIPO 50\1 PflOVOCAO/\S rcm lí:SIO"Jrn EXH:RNl'\S E INTERNAS DE 

LA L'RETRA, íOOA ffü!"'fUfl·'\ DE ESTI\ F.S UN/\ E:~TE\1flSIS f·.N fJfJTENCIA Y 1.A MAVOJU•\ 5E LO· 

CALl7A p1/ LA t!f¡F.J~A llt.;Lflll .. llMfJfMMl~A \' rRO~T/\flCA. El MECi'\NISMO ES El. 51UUtENTE: 

U"'- ci:rnro VUl.NErtl\\!H CHllCA CO'\JTfV\ El. fl[ílJI\;¡:', OTRAS VECES COi\iífM UN CUERPO crn~_ 

íllNOE>\iTE H:O TAL CíJ.'f(J LA CA!DA A HORCf\JAf>A!i SOílílE UNA fil\MI\ íl[ ArWm, VIGA D - • 

CAIDA DEL CALl!\LIO SCl!lHI- F:L TRUNí:O: JM'lfüf:,\' PílH HERIDA~ DE ARMA I)[ TIJ!:.GO, r.Of~~Aíl1\ 

HC. l.t\':11 E-S!Ui';E3 DEI'\ Uílt.IRI\ TAMUIE·\J PUf()[f\; SEi? prmouCIOAS POR FHACTlJIV\ DE LA 

PELVJS OSFA y SON O[f]IOAS" QUE UN rRAGMC~HJ mirn LESIONA LA UflEfRA. fl\....,UIEN POíl 

EL Cfl.All,\MIENTO ~{; 1 A t.:ílETílA, rosrrmoíl !JOílR[ l1\ APO!'\Eur.osis M[OJ,¡ DH PEf?INE, to_ 

CALl7.A~D0Sf llHINCirAL~![l\JTf E-STA~ LE!J!ONtS'EN LA L'flf.Tfl.t\ MU1AflANUSA Y EN El VER· 

TICE or. LA ríl03TATA: [l OE5PLAZAMILN10 0( LUS FHAGMENT05 V fL t5T/llAMIENiO - -

[Jl~E PRUt'UCCN l09 LIGAMENTOS PUOOPROSTATICOS A lA URETRA TAMBIEN LE Pf100UCIRAN 

UNA lEfilON. 

LA l/ílETRA PUtoE 5Eíl LESION/\OA POR SO:\IDAS íllANOAS O METALJCAS, l:NOOSCOPIA5, • 

RE!'ECCIONFS TIW\'lJL!flflfML[!i DE U\ PROSTl\lA. CL'ERPO!:i EXTRAl\lílJ Y CAi.CULOS UR!NA •• 

RIOS. LA poi:;cmN Pf.Nl:ANA DE LA Uf~ETRA POR su Cíl1W MOVlllDAD, ílAHAMENTE !.iUFílE POR 

lA ACGHJ"' DE IOS Ar;r-NHS EXTERNnn. AC:TUALMENTE H.'\N AUMENTADO LA5 FilACTURAS DE 

PHVJS POR LO!! ACCIDí:/1¡fE5 ALlTIJ~fJVll!!iTICO'.i QUC E~ EL 50% DE LOS CMiOS TéNDP./\N • • 



RUPTUP.A DE URETRA. LA PHESENIACION DE ESTE TIPO DE LESIONES DIFICIL DE TRATAR POR 

LO IN1,BOROARLE OE LA URElRA PROSTATICA V MEMf\HAJ\jQSA~ 



TR.~TAll!ENTO Q!JIRURGJCO PARA LA RECONSl'RUCCION DE LA URETRA: 

!.A REPARACION DE LA URllTRA PUEDE !.LEVARSE A CARO MEDIANTE LA -

UTJLn:ACIO~ DE TEJIDOS LOCALES EN FORMA DE COLGAJOS O TUBOS PEDICU 

LADOS, DE INJERTOS LIBRES O METODOS VARIADOS. 

DACKUS V DE D~FEICE, EN UN ESTUDIO DE 1960, RECOPILARON MAS DE 

150 Tr:CNICAS "ORIGINALES" 1mcoNTRANDO NUMEROSAS MODIFICACIONES A 

UNA MISMA, CON RESULTADOS MUV VARIAllLES. 

urnFFENBACH. EN 1~37. FUE EL PIONERO OE LA RECONSTRUCCION DE 

LA UR~TRA, SUFRIENDO UN SINUMERO DE FRACASOS, SIENDO EN 1675 CUANDO 

ANU!-:RS, UTILIZANDO EL METODO DE TlllERSCU PARA HIPOSPADIAS, LOGRO U~ 

DUEN fcESIJl~TADO. 

METOOO SIMILAR AL DE 1'111ERSCll FUE EL DE DUPl.AY, UTILIZANDO - -

UNA TIRA DE PIEL SEPULTADA, POSTERIORMENTE MODIFICADA POR DENIS - -

BROWN. 

1m 189'/, NOVE-JOSSERAND ¡.~u~; EL PHIMERO EN UTILIZAR IN.JERTO LI_ 

DRF. '"fl PIEL, PASANDOLO A TRAVES DE TEJIDO SUDCUTANEO DEL PENE. 

SOBRE UNA SONDA RIGIDA. M~;rooo REVIVIDO EN 1937 POR Ml\C INDO. 

~;~ !B'l9, ROCHET UTILIZO UN TUBO PEDICULADO DEL ESCROTO. INMEDIA -

TAMENTE POSTERIOR A r.A P.PERTURA lllPOSPADICA, PERO TENIA LA DESVENrn

JA DE LA INCLUSION DE FOLICULOS FILOSOS DENTRO DEL CANAL URETRAi,. -

CAUSANDO OHSTRUCClONES f'OR ACUMULACION DF. DEPOSITOS CALCAREOS EN F.L-

PFl.O. 

::>AVIS MOOll?JCO ESTt:: l"iETOOO EN 1940, USANDO UN TUBO PEOJCULAOO -

01:.1. DORSO DEL rENr.. SIF.NOO nr:nNADO POSTr~IUORMENTE POR DltOt'\ORENT. -

~OOLF V TDKSU. 
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MAS RECIENTEMENTE, MJ\RSHAL Y SPELLMAN, EN 1955. REPORTARON 27 -

CASOS DE INJERTOS DE MUCOSA VESICAL, Y JOHANSON, EN 1953 DESCRIBIO SU 

TECNICA ENFOCADA A LA REPARAC!ON DE ESTRECHECES DE LA URETRA ANTERIOR 

INCORPORANDO PIEL DEL PENE O OEL ESCROTO A LA PAREO URETRAi,, TECNI_ 

CA MODIFICADA. EN 1960, POR TURNER - WARMICK, ENFOCADA LA REPARACION 

DE LA UHf~TRA POSTERIOR llTILIZANDU UN COLGAJO DE ESCROTO AVANZADO F.N 
J v-v. 
C<JN El, !NTERES DE EVITAR LAS DESVENTAJAS DE DIVERSOS PROCEDIMIEN 

TOS EL DR. ZENTENO EN 1973 HA ESTADO LLEVANDO A CABO UNA TECNICA DE 

REPARACION MEDIANTE LA ROTACION DE UN COLGAJO TUBULAR PEDICULADO EN

CAMINADO A LA RECONSTRUCCION DF. LA PERDIOA DE DIVERSOS SEGMENTOS - -

URETRALES.
4 

ANTECEDENTES PARTICULARES: 

DESDE EL A~O DE 1972 EN EL DEPAltTAMENTO DE C!RUOIA DE LA UNAM, -

MARQUEZ MAYA BASADOS EN LOS TRABAJOS DE CARPENTIER DEMOSTRARON LA PO· 

S!BILIOAD DE UT lLIZAR LAS ARTERIAS DE CERDO FIJADAS EN OLUTERALDE- • 

HIDO PARA °CREAR FISTULAS ARTERIOVENOSAS EN EL PERRO CON MUY BUENOS -

RESUl.TADOS. 

POSTERIORMENTE ESTOS TRABAJOS PERMITIERON USAR LAS ARTF.RIAS -

ANTES REFERIDAS F.N 10 PACIENTES CON INSUFICIENCIA RF.NAL EN FASE TER

MINAL LOS QUE REQUER!AN FISTULAS ARTERIOVHNOSAS LAS CUALES FUERON -

UTILIZADAS COMO FU2Nrn DE SANURE PARA LA llEMODIALISIS. 

ESTAS ARTBRIAS PERMANECIERON PERMEABLES EN UN 80& Y LOS ESTUDIOS 



11 

ot. mcnoscoriA DI! LA LUZ DU:MOSTRARON EL EXCEI.ENTE GRADO OE CICATRIZA

ClO~ BASANDO>E ESTE JUICIO EN LA ESCASA REACCION F!ORDSA, EN LA EXCE_ 

LENTE ENCAPS'jLACION DEI. Ml\TERIAI. DE SUTURA V EN UNA ENDOTELIZACION 

EXCELENTES. 

POSTFR1'l~MENTE CllOUSLF.B V MARQUEZ SUSTITUYERON LA AORTA DE LA -

RATA CON R.~MAS DF. LA ARTERIA M.~MARIA INTERNA DEL CERDO TRATADAS CON 

GLUTF.RALDEIH'.'lO UTll,JZANOO TECNLC/\S DE MlCROCIRUGtl\.6 

F.I. FENO?~ENC VISTO E~ 1!:1. PErtRO V LUEGO f::N EL SER llUM1\NO SE CON- -

¡:rnM,\. OBTfNI~NPO LIN 80'\ DE PERME/\lHLlll/\D DE U\~ íllOPROTESIS /\ LOS (1 

M~'.SES. 

CON TOD<lS ~sros ANTECF.DF.NTES SI' Df:C!OIO llT!LlZAR EL P~RICARDIO -

DE R!'J\'17'0 PAH1\ LA 1:.Ll\BOIMCION DE VALVULAS CARDL\C1\S LI\~ CUALES UNA 

vr~z PROU/\OAS E\ EL L,\[10Rl\TORTO SON t!OLOCAD/\S EN EL SER HUMANO CON 
7 

oX!:ELENTES Rl,SULTADDS FINK. VlLLALBA V MARQUEZ. 

Pi\lV\tELAMENTE .1\ F.STAS INVESTIGACIONES A PARTIR DE MARZO DE - -

\l'JAl COMF.NZ!\MOS 1\ UT1!.t7.l\R l\RTr:rtrAS Oh: cmrno TRATADAS CON GLUTERAL· 

l>ElllDO PARA :il.~STlTUlH. t.f1 UHE.'rP.I\ DEL N:RRO. 



l?. 

M.~TERIAL Y METOUO. 

GLUTF.RALDEIHDO: 

EN 1966 llL DR. ALAIN CARPENTIER EN PARIS ~'UE EL PRIMERO EN USAR 

GLUTF.RALDEllIOO C0/'10 AGENTF. PHESERVAOOH PARA PRl=':Pl\RAR XENOINJERTOS - .. 

VALVULARES A LOS OUE CLASlFICO COMO BIOPRDTESis.
8 

L\ MORFOLOC!A DEL TEJIDO THATADO CON OLUTERALDEHIDO LLENA EL -

CONCEPTO ne TEJIDO ESTABILIZADO PORQUE fUWUCI~ LA ANTIGENIClDAO DEL -

TEJIDO CONECTIVO; m. OLUTERAL.DEll!IJO ESTABILIZA LA ESTRUCTURA ORIGINAL 

DEL TEJIDO Ei~ FORMA PEIU1t\N~N'l'E FORMMDO UNIONES COVALENTES lNTER F. -

INTJ(A MOl.ECULARES ENTRE LOS GRUPOS AMINO DE LA LISINA V ~!::SIOUOS DE 

lllDROXIL!SINA QUE ESTAN PRESENTES EN LA COLAOENA, EN LA EL/\STINA, EN 

l.AS OLICOPROn:INAS Y EN LOS Pl!OTEOGLVCANS. 

EL CRUZAMIENTO OC. L/\S MOLECULAS DE LA COLMENA DEL TEJIDO PERI

CARD!CO CON EL QUE CONFECCIONAN LAS VALVULAS llACE QUE AUMENTE NOTA- -

BL&~ENTE LA INTECR!DAD V LA FUERiA TENSIL DE !.AS VALVAS MANTENIENDO -

AS! SU FLEMIBILICAD; ADEMS. CU/INDO L/\ CONCENTRACION DEL GLUTER/\LDE_ 

HIDO. ES DE O. 5\ SE CONVIERTE EN UN EXTRAORDINARIO ACENTE ESTERILI_ 
9 .. 10.11-1z 

ZAUOR DE B/\CTER!/\S, llONGOS Y MICROOROAN!SMOS VIRALES. 

B!OPROTBSIS: 

F.S .~LGO OUE ESTA ENTRE SER UN INJERTO y UNA PROTESIS srNn:TICA -

CUYAS VENTAJ1\S SE UNIERON. 



-
( fig '.JJ 131 OPHOTESIS ARTF.H l /\ CARO'l'l D/\ 'J'HAT/\ll/\ CON GLU'!'P;RALDEl!IDO 

(f j g 4) HASTílO DI:: DONDE SE OBT 11.m1m L/\S /\RTEH l AS 
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L.\ DURAH!LlnAJ DE LA DIOPROTES!S DEPENDE IJP. QUE NO FALLE LA ES • 

TADlLIDAO DEL M/\TERIAL BIOLOGICO V NO DI?. LA RE'GENF.Rl\CJON DE LAS -

CELllLAS DEL PACIENTE.u tfig J) 

OBTENCION DE LOS INJENTOS: 

BAJO CONDICfONES NO ESTERILES SE OBTUVIERON ARTE.RIAS CAROfIDAS

DE CERDO EN UN R.l\STnO rRIV!\ílO 1•:N üONlJE' LAS CONDICJONES DE llIGIENI.'.: V -

SANID/\D DI-: l.OS ANIMALES SACIHrLCAOOS ~·ur S1,TISFACTOR!A VA QUE EL - -

!lASTRO SE ENCUF.NTHA BAJO VIGILANCIA DE LAS AUTORIDADP.S S,'\NITARIAS-(flg li) 

TODAS LAS ARTERIAS FUERON LAS Cl\ROTIDAS EXTERNAS CORTADAS DESDE 

SU NACIMIE:-ITO \' COLOCADAS nMEDIAT/\MENTI?. F.N FRASCOS CON SOLUCION SI\ -

LINA QUE SE ENCONTRABAN DENTRO DE UNA CUDETA DE HIELO. DOS HORAS MAS 

TARDE SE LLEVARON Ab LADORATOR!O DONDE EN CONDICIONES ESTER!LES FUE • 

RON LAVADAS CON SOLUCION SALINA V POSTERIORMENTE SE DISECARON PARA • 

RETIRAR EL TEJIDO ADYACENTE HASTA DEJARLAS SOLAMENTE CON SU ADVENT! • 

CIA. UNA VEZ PROBADAS DE QUE NO TUVIERAN FUGAS SE COLOCARON EN FRAS· 

CDS LOS QUE CO~TENIAN CLUTERALDEHIDO. ESTOS FRASCOS FUERON ETIQUETA -

DOS CON LA FECHA DP. SU OBTENCION DEJANDO LAS DIOPROTESIS POR UN LAPSO 

MIN!MO riE B DIAS{rfo 5) 

SE UTILIZARON 17 PERROS MESTIZOS MACHOS ADULTOS CUYO PESO OSCILO 

ENTRE 15 V 2D KGS. A LOS QUE SE LES REALIZO UN CULTIVO DE URETRA F.N 

CONTRANDO ;:, COL! EN UN 100 % DE LOS CASOS LO QUE LES PRODUJO UNA 

URETRITIS CRONTC.!\. LO QUE SE OIVrDIO EL EXPERT.MENTO EN 2 GRUPOS. 

TECNICA QUIRURGICA: 

LA TEONTCA UTILIZADA FUE LA SIGUIF.NTE PARA LGS 17 PERROS. 



(fig 5 J l'Rl.;:t'AHACJON llJ,: l.N> IJIOPHOTl•:SJS hN ¡.;¡, l.llllOlll\TOHTO 
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TODOS LOS ANIMALES FUERON ANESTESl,,DQS CON PEN1"0BARBITAL A RAZON 

DE 20 M0 POR KG DE PESO V PREVIA ANTISEPSIA SE COLOCO UNA SONDA DE -

NBLATON DEL No. O O 10 EN LA URETRA. 

SB PRACTICO UNA INCJS!ON ENTRE EL HUESO PENEANO V LA DASE DE LOS 

TESTICULOS PARA ADORDAR LA URETRA ANTERIOR, LA CUAL FUE RESECADA PAR

CIAL.MENTE ENTRF. 2 V 3 CMS. SIENDO SUSTITUIDA POR UNA B!OPROTESIS - -

ARTERIAL P.N UNA LO~GITUD SIMILAl! V CON UN DIAMETRO DE ENTlrn 4 V 6 I\~. 

Cflos ~'y ? ) LOS !"/ PERI!OS SB DIVIDIERON EN DOS GRUPOS. 

EL CRUPO "A .. DE lO PERROS V EL GRUPO "D" DE 7 PERROS, 

EL GRUPO "A" RECIDIO ANTIB!OTICOTERAPIA SOLAMENTE EN EL POSTO

PERATORIO Y NO SE LES TOl10 URETROGJ!AFIA PRF.OPERATORIA LA SONDA FU;; -

MANTF.NIDA ENTRR UNO Y CINCO DIAS. 

SOLAMENTE EL CONTROL RAD!OGRAFICO EN rmTE GRUPO "A" FUE MENOS -

FRECUENTE AL GRUPO "D". DEL GRUPO "A" DOS ANIMALRS FUERON SACRIFI- -

CADOS ANTES DE LO PREVISTO, UNO DF. ELJ.OS POR UNA OCLUSION DF. LA URE -

TPA POR UN COAGULO Y El. SEGUNDO POR LA PHESENCIA DE UN ABSCESO EN LA 

REO!ON OPERADA; DE ES'fOS DOS ANIMALES SOLAMENTE EL UEI, ADSCESO S~ -

TOMA EN CUENTA PARA EL ESTUDIO. 

·DEL GRUPO "A", UNO FUP. DESECIIADp POR NO IIABERSELE REALIZADO 

URETROORAFIA POSTOPERATORIA YA QUE SF. SACR!F reo A LOS ? DIAS POI! UNA 

ODSTRUCCION AGUDA DEiJIDA A UN COAGU!,Q EN LA LUZ DEL INJERTO, AL RESTO 

DE LOS ANIM.\!,ES 5E LES REALIZO Et, ~.STUDIO DE RAYOS X AL MES V A LOS 

MESES CON EXCEP<l!ON DE UNO QUE SE SACRIFICO /\ LOS DOS Y MEDIO MESES -

POR PRESENTAR UN ABSCESO IMPORTANTE EN LA RECTON OPERAOA.(f!q D) 



(fiq f,) sr. 11.llSTHA El. Sf'J'J() DI·: LA INSICJON PARA AB[JJWAH [,A 

URETllA llllL l'ERHO. 

( flg 7)SE MUESTHA LA BIOPROTESIS SUS'l'I'l'UVENDO PARTE DE LI\ 

URfo:TRll UEJ, PllRHO. 



(r!g 11) LIRETHílrillAf 11\ DEL mmn UJEGD DE COl.DCl\DA LA lllDPRDTESIS 
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TODOS LOS ANIMA!.~S SE SACRIFICARON A LOS 6 MESES CON EXCEPCIO~ 

DF. UNO QUE SE DEJO EN ODSF.RVJ\CION OURANT~: DOS A~OS. A ESTE TJ\MB!EN SE 

REALIZO URETROGHAFIAS A!.. MES, A LOS 6 MESES Y POSTERIORMENTE CJ\01\ J 

MESES llASTA LOS DOS Ai\JOS EN QUE SE SACR[F(CO, 

TODOS ESTOS .l\N1Mf\LES FUERON ODSERVJ\OOS CLtNICAMENTE: TOMANDO EN -

t:UENTA El .. EST1\DO DE LA CICATRIZ Ol': LA PIEL. EL CHORRO UIHNARIO, LA -

PRESENCIA DE FISTULAS. AL TIEMPO DE SU SACRIF'lCIO FUE EXTIH\IOA f.,\ • • 

llTOPROTEStS CON Ll\ URRTRA ANASTOMOSADA T/\NTO EN SU PORCIO~ PROXIMAL -

COMO E~ LA fORCION n1srJ\L. ESTAS PIEZl\S FUERON OBSERVADAS M1\CROS- -

COPIC.'\MENTI! Pt'\RA V/\LOHAR LA CJCATRIZAClON. LA l!RETELI7.1\CION V L~ PLi:R

MF..ABILIDJ\D. Uis ?. 10 y 11) 

POSTERIORMENTF. SF. MA~DARON A ESTUDIO HlSTOPATOLO<HCO PARA EVA -

[,IJAR CON M!CIWSCOPIA DE t.UZ LOS H.F.SULTADOS. SOLAMENTE u~o DE El~LOS 

SE EV.l\t.UO C0:-4 MICROSCOPIA ELECTRONTCA QIJE FUF. EL PERRO QU~ SE SJ\CR! 

l"ICO A LOS 2~ MESES. 

F.L GRUPO "B", DF. 7 PERROS A DIFERENCIA DEL GRUPO "A". SE LES • 

Pl'A1:nr.o l!!IETIWGRAFlt\ EN EL PH.EOPE\li'.TORJO y ANTIIHOTtCOTERAPIA. - -

PREVIO CULTIVO. A TODOS ELLOS SE LES PUDO M/\~TE:-IER LA SOND1\ ENTRE 7 

V 15 DIAS. EL ESTUDIO RAOJOLOCJCO f.E um PHACTICO EN EL PREOPERJ\· 

TORIO. A LOS 15. 45 Y A LOS 60 OJAS V POSTERIORMENTE CADA 3 MESES- -

JU\STA LOS 18 MESES EN QUE FUEHON SACRIFICADOS. ESTOS PERROS FUERON • 

SACRH'JC.l\DDS ~IA!HENllOSF. ODSER\!i\00 ct.INICAMC:NTE. AL MOMENTO orr. su SA-

CRIFICIO FUE E%LUAOA M.~CROSCOP!CAMENTE LAS B!OPROTES[S Y 3 DE ELLAS 

FUERON F.STLIDlADAS CON M\CROSCOPIA ELI::CTRONICA, QUE: FUF.RON LOS PERROS 
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A LOS QUE SE SACRIFICO A LOS 18 MESES, 

RESULTADOS: 

EL PERRO NUMERO 1 A LOS SIETE DIAS PRESENTO UNA OCLUSION DE LA 

URETRA DEBIDO A UN COAGULO, POR LO QUE FUE SACRIFICADO. 

BL NUMERO 3 PRESENTO A LOS DOS V MEDIO MESES UN PROCESO DE 

PARTES BLANDAS CONSECUTIVO A UN HEMATOMA. POR LO QUE TAMBIEN FUE • • 

SACalFICADO. 

EN LA EVALUACION A LOS SEIS MESES SE ENCONTRO: 

"GRIJPO A": 

CHORRO URINARIO Cflq 12) 

EXCELENTE 

BUENO 

REGULAR 

MALO 

FISTULAS 

SIN FISTULAS 

TRANSITORIAS 

PERMANENTES 

HERIDAS QU!RUROICA 

C!CATHIZACION DE 

UN CASO 

SP.lS CASOS 

DOS CASOS 

UN CASO 

SIET& CASOS 

DOS CASOS 

UN CASO 

PRU1P.HA INTENC!ON smTE CASOS 

CICATR!ZACION DE 

SEGUNDA INTENC!ON Dos CASOS 



(f"iq 12) SE 'l'H/\T/\ /JI<: UN l'J<:HIW OHJN/\NJJO LUJ~CO JlJ·; 6 MJ•;Sl·:S /JI<: 

COLOC/\Jl/\ !./\ ll 1Ol'HOTES1 S 

(fig 13) coirn: JJISTOLOGICO /)/•: UN/\ /l/OPl!OTES!S Jll':'I'IH/\/Ji\ A LOS 

6 MESES DE rMPL/\NT/\U/\ 



tr. 

DEHISCENCIA DE 

!.A SUTURA UN CASO 

LA HERIDA SE t.NCONTRO INFECThDA C:N' EL 50% DE LOS CASOS CONTROLANOOSR 

CON ANTIMICROBIANOS EN EL aoi. 
LA PH.ESENCIA O NO DE ESTEriOSIS SE VALOKO CON UHETHOCRAFIAS TOMADAS Al. 

MES V A LOS SEIS MESES POSTOPr:ff,\'fORIOS. 

OBSERVANOOSE: 

SIN ESTE~OStS 

MINIMA 

MODERADA 

UN CASO 

CINCO CASOS 

THES CASOS 

SE CONSIDERA QllE LOS MALOS RESULTADOS SE OEO!ERON PRINCir.\LMENTE A • 

LOS PROCESOS INF!(CCIOSOS Y NO AL TRASPLANTE EN SI. 

LOS FSTUDIOS HISTOPATOLrnncos MUESTRAN LOS SICUIENTES RESULTADOS: 

ESPECtMEN' OP. SI!!:TE DIAS OF. El/Olt.:CION MOSTRO: LA LUZ OOSTRUTDA -

POR LA PRESENCIA DE UN COAGUf,t), NO SE ENCONTRO F.VIDF.NCIA DE ~F.CHAZO. 

ESPECl~EN CON DOS V MEDIO Ml::SES DE EVOLUCfON CON UN PROCESO IN

FECCIOSO Cl,!NICAf!ENTE: LA LUZ SE ENCUENTRA PERMEABLE (SE INCLUYEN • • 

CORTFS TRANSVERSAJ,ES). 

EN EL F.srrnro M!CROSCOPICO SE OBSERVO: 

CORTES QIJE MUESTRAN LA PARED DE LA ARTERIA EN LA QUE llAY DISO • 

C!ACION DE LAS FIBRAS ELASTlCAS. CON NECROSIS EN ALGUNAS DE ELLAS, • 

TANTO EN LA SUPERFICIE LUMINAL COMO EN LA PARED, SE OBSERVAN ADUNDAN· 

TES COLONIAS BACTf.RIANAS CON FSCASO INFILTR~OO INFLAMATORIO AGUDO. 

ALRF.CEDOR DEI, MATERIA!. DE SUTUttA NO SE OBSERVA REACCION INFLAMA· 

TORIA AllNCUE SI CONUENSl\CION DE FIBRAS COLl\GENAS. F.N ALGUNOS SITIOS 
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DE LA LUZ se ENCUENTRA UN RECUBRIMIENTO DE CEl.OLAS REDONDEADAS QUE -

CONTIENEN EN SU INTERIOR ABUNDANTt:S BACTERIAS. 

CORTES HIS'fOLOGICOS DE ESPEClMF.NES DE"; SEIS MEFms DE l-.:VOLUCION. 

SE OUSF.RVI\ F.N UN hií.TRf<:r'\O UNA PORCION DE LA URETRA OUE MUESTRA -

ESTRUCTURAS VASCULARES DE DIFERENTE DIAMETRO QUE CORRESPONDEN AL -

CUERPO CAVERNOSO; EN LA PORClON CENTRAL DEL CORTE SE PIERDEN ESTAS -

ESTRUCTURAS V SE OllSlrnV/\N ABUNOANTES DEPOSITOS DE FIBRAS DE COLl\GEN/\ 

FOCALMENTE HIAt.lNIZl\OAS V V/\SOS SANGUINEOS CON C/\RJ\CTERISTICAS Cl\Pl 

LARES V VENULARES QUE CORRP.SPONOEN AL Tl~JIDO DB CICATRIZ/\CION DE - -

MUCHO TIEMPO DE EVOLUC!ON: EN EL SENO DE ESTE Tf:JIDO DB CICATRIZAClON 

SE IDENTIFICAN PUNTOS DE SUTURA RODEADOS POR ESCASO INFlt.íRl\00 IN- -

FU\MA1'RIO CRON!CO; HACIA LA LUZ SE OBSERVAN FORMACIONES CAPILARES -

CUBIERTAS DE f.PITELIO Sl!Mt::J/\NTE 1\ LA DEL itESTO lll~ LA URL!TRI\, EN LOS 

CUALES HAY Cl\PILl\RF.::i DILl\Ti'\DOS CON EXTR/\VASJ\.CION FOCAL DE ERITROCITOS 

E INFILTRADO LlNFOPLASMOCITARIO. 

EL UROTF.LIO CUBRE EN SU TOTALIDAD EL SEGMENTO ES't'UDIAOO. (fig 13) 

INJERTO DE CAROTIDA PORCINA EN URETRA DE PERRO 

RllPORTE llISTOLOGICO (LOTE No. BJ. 

, SE RECIBIERON 4 FRAGMENTOS DE TEJIDO DE FORMll RECTl\NGULAR DE - -

APROXIMADAMENTE 4 X 2 X 2 CM CON UNA DE SUS CARAS DE FORMA CONCAVA, 

CUVA S1JPERF1CIE PRESEN'rA PEQUE~OS PLIEGUES LONGITLIDINALRS. DF. C01.0R -

BLA~CO AMJ\RlLLt:N'fO, EL RESTO DEL ESPESOR DE 1.1\ P/\Rl!D ES E:N TRES - • 

CAP/\.• DE CONS!STENCIA FIRME V ALGUNOS SITIOS SU ASPECTO ES ESPONJOSO; 

EN EL 4o. CASO, 1.1\ CONSIS1'ENCJA E.'S OSEA. 
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SE INCLUVERotl LATERALMENTE, A MODO QUE LA CARA CONCAVA V CONVEXA 

QUEDARAN EXPUESTAS PARALELl\MENTE EN LOS CORTES. 

EN LOS CORTES CORRESPONDIENTES /\ LOS PERROS 7 V 4 PUEDE OHSER- -

VARSE UN EPITELIO QUE A PESAR DE ALGUNOS ARTEFACTOS. SE IDENTIFICA A 

TODO LO LARGO. ESTE ES DE TIPO PLANO ESTRl\TlFICt'\DO NO QUERATINIZl\00, -

APOYADO EN UNA ;'!NA LAMINA PROPIA QUE SE PROYECTA llACIA LA LUZ, FOR

MANDO PLIF.GUES, ESTA LJ\MINA PROPIA ESTA CONSTITUl01\ POR TEJIDO CO· -

NECTIVO l.AXO DE FINAS "1DRAS OOLACENAS. AílUNDANTE SUBSTANCIA AMORFA Y 

CELULl\S Efl.TRE LAS QUE SE CUF.NTAN AUUNOANTES LEUCOCITOS POLIMORl''O- - -

NUCLEARES V MONONUCl.EARES; PUl?DE tor:NTIFICl\RSE EN EL TEJIDO CORRES -

PONDIENTE AL PERRO 4. NODUl.OS LINFATIC08 1.IDRES. ES FRECUENTE ENCON

TRAR AQUt. ESPACIOS VASCliLJ\RES DILATADOS DE 1.uz l\MPLlA DE FORMA .. 

IRREGULAR, REVESTIDOS DE ENDOTELIO DE PAREDES DELGADAS CON CELULAS 

MUSCULARES LISAS QUE SE CONTINUAN CON ESPACIOS VASCULARES SIMILARES, 

DE MAYORES DIMENSIONES. EN LA SUDMUCOSA. 

ESTAS ESTRUCTURAS CORRESPONDEN AL TEJIDO ERECTIL, NORMAL EN - -

ESTA PORCION DE LA URETRA. 

ESTE i\SPECTO fl~ LA LAMINA PROPIA V DE LA SUBMUCOSA, DESAPARECE ~ 

IU\CtA UNO DI! LOS EXTREMOS, SIN F.MBJ\RGO. NO SE PIERDE LA CONTINUIDAD 

MORFOLOG!CA DEL EPITELIO, EN LA LllMINA Pl!OPIA DEL TEJIDO CONECTIVO -

LAXO. SOl.C SE ENCUENTRAN VASOS s,\~GUINEOS CARACTP.RISTICOS Y LA SUB- -

MUCOS ES CE TEJIDO CONECTIVO DENSO. 

EN EL 7, llAY MENOS c,\NTIDAO Dli cgLULAS INFLl\MATOR!AS EN LA LllMI-

NA PROPIA. NO HAY TEJIDO ERECTIL EN EL COR'rn. 
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COMENTl\R !OS: 

ES l!VIDENTE QUE LA PATOLOGIA DE LA URBTRA ES DE LAS MAS OIFICI -

LES D3 RESOLVER, SOBRE TODO POR LAS CARACTERISTICAS QUE TIENDE A - -

FORMAR FISTULAS CON LOS MATERIALES QUE SE HAN VENIDO A UTILIZAR HABI

TUALMENTE. 

LAS CARACTERISTICAS PISICAS DE LAS BIOPROTESIS. LAS CUALES SON 

DIFICILMF.NTE COMPARABLES Y QUE TIENDEN A CONSERVAR SU FORMA SIN SER -

RIOID,'\S, Y ADF11!\S CIERTAMENTE DISTENSIBLES CON LA PRESION DE LA ORINA 

HACE QUE ESTO TIENDA A SER MAS SEMEJANTE A LA URETRA NORMAL, POR OTRO 

LADO ~L HECHO DE QUE LOS ESTUDIOS H!STOPATOLOGICOS. DEMUESTREN QUE EL 

HUESP1D TIENDE A SUSTITUIR LA BIOPROTESIS, AUNQUF. SEA POR LO MENOS, -

EN EL ENDOTELIO. NOS HACE CONCEBIR LA ESPERANZA DE QUE EL HUESPED - -

TENGA MENOS DIFICULTADES PARA ACEPTAR UN CUERPO EXTR/\llO A EL. 

PREDECIMOS CON ESTO QUE LAS POSIBILIDADES DE OBSTRUCCION, ESTE -

NllSIS O FISTULAS DISMINUYAN. ES IMPORTANTE SE~ALAI! E!. HECHO DE QUE -

FSTAS ARTERIAS YA HAN SIDO UTILIZADAS EN EL SER HUMANO CON OTROS PRO

POSITOS OBTENIENDO BUENOS RESULTADOS, LO QUE NOS AUTORIZA A USARLAS 

EN EL SER HUMANO PARA SUSTITUIR O RECONSTRUIR URETRAS Y QUE SER/\ • • 

MOTIVO DE UN REPORTE POSTERIOR. 

DESDE EL PUNTO DE VISTA TECNICO, AllORA ESTAMOS UTILIZANDO UNA -

SUTURA EN FORMA DE "Z" PARA LA ANASTOMOSIS (REFERENCIA) Y PROPONEMOS

EL USO DE MONOFILAMENTO DE POLIPROPILENO 6-0. 
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CONCLUSIONES: 

- EXISTE REURETELIZACION OEL TRASPLANTE.(flg 14) 

NO HA'/ EVIDENCIA DE RECHAZO. 

- LOS INJERTOS DH ARTERIA DE CERDO TRATADOS CON Gl.UTERALDEHIDO -

SON BIEN TOLERADOS E:N LA SUBST!TUCION OF. URETRA EN EL PERRO. 

LA PERMF.ADILlDAO DEL CONDUCTO SUST!TUIOO SE MANTIENE A LOS -

SEIS llESES. Cflg 15) 

Sé: DEMOSTRO QUE NO EXIST!! RF.Cfll\ZO Y QUE NO llAV UNA RESPUESTA 

lNMUNOLOGICA DEL RECEPTOR. 

EL CRECIMIENTO DEL EPITELIO Uk!NAR!O SODRE EL INJERTO. PERMITE 

EL PASO DE L1\ ORINA SIN LESIONAR E:L CONDUCTO. 

- SE CONSIDERA QUE EN LOS CASOS EN QUE HUBO FISTULAS V ESTENOSIS 

SE DEUJERON A PROCESOS INFECCIOSOS, 

- LOS RESULTADOS OBTENIDOS NOS HACEN ABRIGAR LA ESPERANZA DE QUE 

UN NUEVO CAMINO PUDIERA AllRIRSE PA~A QUE AJ.CUNAS PORCIONES DE 

LA URETRA HUMANA SEAN SUSTITUIDAS POR ARTERIAS DE CERDO TRATA· 

DAS CON GLUTER.%DEH!DO. 



(fi•J 11,) I /\ 1!11 HI 11: l/•\i :ltlN l'I ll'll 11 11 l'l\'.;ll lll 11\ IJ1/J\il\, MIJ'.i IHl\l\JD!l /\SI /\ UN 

l'lllJUJ lllHNl\NIJlí. 

{fi!J ISJLA P[HMFl\íl!LllJl\ll DEL CONLJUL:TU SUST!lU!l)D 51: M/\l\ITIEl\IE /\LOS 6 MESES 
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