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Introduccion Casos Clinicos

Después de realizar una anorrectoplastia (ARP) en varones con malformacién anorrectal (MAR) con fistula
recto-urinaria, una potencial complicacién es el remanente de la fistula original (ROOF por sus siglas en
inglés), anteriormente denominado diverticulo uretral posterior. Presentamos un caso clinico abordado por
laparoscopia

Resumen del caso

Paciente de 13 afios intervenido en otro centro de MAR tipo fistula recto-prostatica, con ARP mediante
técnica laparoscépica. Evolucidén postoperatoria térpida con mdltiples infecciones del tracto urinario. La
evaluacién incluyo:

» Cistoscopia: No se logro objetivar el ROOF.

» Cistouretrografia miccional seriada (CUMS). Sin hallazgos.

« Resonancia magnética nuclear (RMN). Objetiva formacion retrovesical de aspecto
quistico con pared gruesa y contenido levemente heterogéneo de 4x6cm que se
localiza entre ambas vesiculas seminales, cuyo extremo caudal alcanza ligeramente
la uretra prostatica en la linea media. No se identifica fistula entre uretra y quiste en
este estudio.

Con la sospecha diagndstica de ROOF se realiza reseccién laparoscépica del mismo. El curso clinico posterior
fue favorable con cese de la sintomatologia.

Comentarios

Se debe realizar un estudio diagnostico en todo paciente intervenido de MAR con evolucién térpida para
descartar complicaciones, entre ellas, el ROOF. El tratamiento es la escisién quirdrgica del mismo. La
exéresis laparoscdpica es una alternativa al abordaje sagital posterior.



