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COMUNICACION

Extraccion incidental y reimplantacion de vejiga urinaria en
un canino con piometra en el hospital médico veterinario
ASMEVET. Reporte de caso

Incidental extraction and reimplantation of the urinary bladder in a canine with
pyometra at the Veterinary Medical Hospital ASMEVET. Case report

Luis E. Chavez'#, César A. Pérez?, Rincon Karol’>, Maria Santamaria’,
Néstor Laverde?

RESUMEN

El propésito de este reporte de caso es presentar y documentar una complicacion
quirargica en una perra de raza Beagle de 4 afios, a la cual se le secciono la vejiga a la
altura del cuello durante una celiotomia exploratoria, realizada para corregir un piometra
de muiion originada en el momento de una ovariohisterectomia selectiva. La paciente fue
remitida al Hospital Médico Veterinario ASMEVET de la ciudad de Tunja, Boyaca, Co-
lombia, con historia de vomito, depresion y disuria dias después del procedimiento qui-
rargico. En el examen fisico se evidenci6 aumento de la temperatura rectal, postracion y
dolor a la palpacion del abdomen. Se tomaron muestras para cuadro hematico y quimica
sanguinea para evaluar funcion renal y hepatica. Ademas, se practicd una ecografia
abdominal. Los diagndsticos diferenciales fueron obstruccion iatrogénica de uréteres,
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piometra cervical, peritonitis por cuerpo extrafio e ileo paralitico. Se hizo una celiotomia
donde se evidencid un absceso y secuestro de visceras circundantes. En el intento de
separarlas se secciond la vejiga a nivel del cuello. Esta fue reimplantada con un patrén de
sutura Gambee y complementada con omentalizacion. La paciente recupero6 el control de
miccion.
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ABSTRACT

This report presents and documents a surgical complication in a 4-year-old Beagle
dog, whose bladder was sectioned at the neck level during an exploratory celiotomy
performed to correct a stump pyometra originated at the time of a selective
ovariohysterectomy. The patient was referred to the ASMEVET Veterinary Medical Hos-
pital in the city of Tunja, Boyaca, Colombia, with a history of vomiting, depression and
dysuria days after the surgical procedure. Physical examination revealed increased rectal
temperature, prostration, and pain on palpation of the abdomen. Samples were taken for
a blood count and blood chemistry to evaluate kidney and liver function. In addition, an
abdominal ultrasound was performed. Differential diagnoses were iatrogenic ureter
obstruction, cervical pyometra, foreign body peritonitis, and paralytic ileus. A celiotomy
was performed where an abscess and sequestration of the surrounding viscera were
evidenced. In the attempt to separate them, the bladder was sectioned at the level of the
neck. This was reimplanted with a Gambee suture pattern and supplemented with

omentalization. The patient regained urination control.
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INTRODUCCION

La ovariohisterectomia (OVH) es re-
conocida por ser uno de los procedimientos
quirargicos mas realizados en medicina vete-
rinaria, por ser el método de eleccion de con-
trol de poblacidon y enfermedades infeccio-
sas reproductivas aplicadas a caninos. Ade-
mas, es un procedimiento relativamente sen-
cillo, determinado que las complicaciones aso-
ciadas a la cirugia sean comunes, tales como
hemorragia, piometra de muifidén, abscesos,
incontinencia urinaria, traumatismo ureteral,
hernia incisional (Muraro y White, 2014), aun-
que también se ha reportado torsion de la
vejiga debido a una colocacion incorrecta
durante el cierre de la pared abdominal
(Thieman y Pozzi, 2010).

La ruptura de la vejiga urinaria es una
complicacién comun en perros y gatos aso-
ciada a trauma, inflamaciones severas,
cistocentesis, cateterizacion, o compresion
manual durante el examen clinico o
laparotomia (Lipscomb, 2018). La ruptura de
vejiga es un inconveniente que debe ser co-
rregido de inmediato para evitar las compli-
caciones asociadas al uroperitoneo como son:
peritonitis, uremia, acidosis y sindrome
compartimental (Gaut y Ortiz, 2014).

Se reporta el caso de una complicacion
quirargica en una perra de raza Beagle, a la
cual se le secciond la vejiga a la altura del
cuello durante una celiotomia exploratoria
realizada para corregir un piometra de mu-
fién posterior a una ovariohisterectomia.
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Caso CLriNicOo

Anamnesis

Se presenta a consulta en el Hospital
Meédico Veterinario ASMEVET en la ciudad
de Tunja, Boyaca, Colombia, un canino hem-
bra, de raza Beagle, de 4 afios, con historia
de vomito, depresion y dificultad a la hora de
orinar. El propietario informa que la paciente
habia sido sometida a esterilizacion selectiva,
donde le informaron que debido al sobrepeso
de la paciente fue imposible realizar la extir-
pacion completa de las estructuras uterinas,
de manera que deciden reprogramar la ciru-
gia para un mes después.

Examen Clinico

Al examen clinico presento los siguien-
tes hallazgos anormales: temperatura rectal:
39.8 °C, postracion, dolor a la palpacion ab-
dominal, frecuencia cardiaca 120 Ipm. Como
diagnosticos diferenciales se tuvieron en con-
sideracion una obstruccion iatrogénica de
uréteres, piometra cervical, peritonitis por
cuerpo extrafio ¢ ileo paralitico.

Analisis Clinico y de Laboratorio

Se tomaron muestras de sangre para
determinar cuadro hematico, perfil hepatico
(fosfatasa alcalina - ALP, aspartato
aminotransferasa - AST), y renal (creatinina,
nitrégeno ureico en sangre - BUN). El cua-
dro hematico mostro leucocitosis, con des-
viacion a la izquierda y disminucion de las
proteinas plasmaticas. En la quimica sangui-
nea hubo aumento del BUN.

Se decidié realizar ecografia abdominal,
en la cual se evidencio una imagen irregular
y anecogénica compatible con un absceso a
nivel de la region preptbica. Debido a su gran
tamario no se logro determinar el origen, por
lo que se decidié realizar laparotomia
exploratoria.
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Tratamiento Quirdrgico

Al realizar la laparotomia exploratoria
se observo en el abdomen caudal y cavidad
pélvica un absceso de gran tamafio con
adherencias, secuestro de visceras no
diferenciables. Asimismo, en membranas
serosas se observaron cambios compatibles
con peritonitis. Durante el procedimiento se
busco eliminar las adherencias, el pus y libe-
rar las estructuras comprometidas con ayu-
da de tijeras tipo Metzembaund. En esta ma-
niobra se secciono accidentalmente la vejiga
urinaria a nivel del cuello, separandola del
cuerpo (Figura 1), el pliegue genito-vesical y
los uréteres.

Figura 1. Vejiga urinaria de perra Beagle
fuera de la cavidad abdominal al ser seccio-
nada durante una laparotomia exploratoria
(flecha)

Al ser seccionados por accidente y ex-
traidos de la cavidad abdominal las estructu-
ras anatomicas mencionadas, se decide
reimplantar los uréteres a la vejiga y esta al
cuello vesical con patrones de Gambee (Fi-
gura 2) y complementar con omentalizacion.

Se fij6 una sonda uretral para evitar la
excesiva distencion de la vejiga urinaria por
10 dias buscando una adecuada fijacion de
los tejidos adosados (Figura 3). Pasados los
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Figura2. Vejiga de perra Beagle seccionada accidentalmente y reimplantada y suturada con

patron Gambee

Figura 3. Radiografia pos-quirtrgica en perra Beagle con vejiga urinaria reimplantada. Ver son-
da uretral (Izquierda). Urografia excretora (Derecha)

10 dias se realizé una urografia excretora con
el fin de confirmar la funcionalidad de las vias
urinarias (Figura 3).

DiscusioN

Los signos clinicos de piometra de cue-
llo cerrado se caracterizan por ser inespe-
cificos, estando entre los mas relevantes el

voOmito, inapetencia, letargo y deshidratacion.
Usualmente se llega al diagnoéstico a través
de las ayudas diagnosticas como ecografia,
rayos X (Danova et al., 2012). Se conoce
que las bacterias presentes en el utero pue-
den contaminar la cavidad abdominal cuando
el ttero friable se rompe, cuando las bacte-
rias son capaces de atravesar la pared uterina
inflamada y, cuando migran desde la luz
uterina a través del tubo uterino hasta el ova-
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rio (Rubio et al., 2014). Los cambios en el
hemograma pueden ir desde neutrofilia con
desviacion a la izquierda hasta leucopenia,
anemia normocitica, normocrémica no
regenerativa; ademas, en el perfil bioquimico
se puede encontrar hiperproteinemia,
hiperglobulinemia y azoemia (MacPhail y
Fossum, 2018). En el presente caso se pre-
sentaron los cambios més comunmente aso-
ciados a piometra como son leucocitosis por
neutrofilia con desviacion a la izquierda, au-
mento del nitrégeno ureico en sangre (BUN)
y disminucion de proteinas plasmaticas
(Davidson, 2014; Hagman, 2018).

Entre las complicaciones mas comin-
mente asociadas a cirugia de vejiga urinaria
se ha reportado disminucion de la luz vesical,
hematoma vesical, dehiscencia, denervacion,
incontinencia urinaria, fugas, uroperitoneo,
dafio en uréteres y, muerte (McLoughlin,
2019). La vejiga urinaria se puede suturar en
una o dos capas, con patron continuo o inte-
rrumpido. Thieman-mankin et al. (2012) no
encontraron diferencias entre pacientes que
fueron suturados en una o dos capas. En este
caso, la vejiga sutur6é en una capa, con un
patrén discontinuo, con el fin de lograr una
adecuada confrontacion de las capas y las
paredes de la vejiga, y buscando una alterna-
tiva para la revascularizacion.

El objetivo principal en la reparacion de
la vejiga es lograr la regeneracion de las tres
capas, preservar su funcionalidad y capaci-
dad de distension. Para lograr esto, se ha
experimentado con polimeros sintéticos de
policaprolactona, acido poli-L-lactico, acido
poliglicolico (Shakhssalim ez al. 2010), implan-
tacion de aloinjerto de membrana amnidtica
canina (Sheta et al., 2014), entre otros. Un
estudio demostré mediante histologia que a
las 10 semanas de la cirugia, la pared de la
vejiga se encuentra regeneradas (Wongset-
thachai et al., 2011), de manera que el
aloinjerto o autoinjerto debe contemplarse
cuando exista pérdida considerable de tejido
vesical, como ocurre al extirpar neoplasias,
tejido desvitalizado o defectos de inervacion
(Wongsetthachai et al., 2011). En el presen-
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te caso se realizo la reimplantacion del cuer-
po de la vejiga al cuello utilizando un patrén
de sutura continuo en una sola capa, con su-
tura monofilamentosa no absorbible 3-0, se-
gun reporta la literatura (MacPhail y Fossum,
2018).

La complicacion en este caso fue el daiio
en la inervacion del musculo detrusor. Por
ese motivo se decidio realizar la omentalizacion
en el sitio de incision y, de esa manera apro-
vechar la capacidad de control de infeccion,
proveer hemostasia, angiogénesis y re-
inervacion en los sitios donde se adhiere
(Agner et al., 2001; Campbell, 2004).

Para medir la funcionalidad del sistema
excretor se dispone de diversas pruebas
imagenologicas (Rademacher, 2019). Para
poder evaluar las vias urinarias altas, la me-
jor eleccion es la urografia excretora, la cual
permite valorar la pelvis renal, los uréteres y
la vejiga urinaria; asimismo, es la unica que
admite la visualizacion de la continuidad de
las vias urinaria altas, necesaria en este caso
para evidenciar la correcta reimplantacion
ureteral y vesical (Heuter, 2005). Para poder
verificar una adecuada miccion y evitar la
incontinencia urinaria, se recomienda el uso
de pruebas como la cistometria y el perfil de
presion uretral, sin embargo, son pruebas cos-
tosas y requieren de equipos especiales
(Goldstein y Westropp, 2005). Otra prueba
eficaz y de menor costo para la evaluacion
de las vias urinarias bajas es la cistografia de
contraste, la cual permite evaluar la conti-
nuad y lesiones murales de la vejiga urinaria
(Essman, 2005). En este caso el paciente fue
evaluado duante dos semanas demostrando
una adecuada miccion y continuidad del me-
dio de contraste en la urografia excretora.
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