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“Migracién proximal iterativa de catéter ureteral doble J”

luis A. Farina

Urologia, Hospital POVISA. Vigo. Pontevedra. Esparia.

Este varén de 40 afos con un cél-
culo piélico voluminoso, sin obstruccién signi-
ficativa (Figuras 1y 2), fue tratado mediante
implantacién de un cateter ureteral doble J,
seguido de litotricia por ondas de choque
unos dias después. A continuacién, presentd
cblico y fiebre y se encontré una calle litigsica
de uréter distal, que resultaba obstructiva por
el ascenso espontdneo del doble J (Figura
3). Se le realizé6 una ureteroscopia, con eva-
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restos de litiasis (Figura 6). Se pudo entonces
extraer el catéter doble J mediante cistoscopia
flexible y usando un catéter de Fogarty (1).

El desplazamiento proximal de un
catéter doble J es una complicacién infrecuen-
te de estas derivaciones infernas, que obliga
a una extraccién mediante ureteroscopia u
ofras maniobras endoscépicas (1,2) y, como
en este caso, pueden dar lugar a molestias
inesperadas.




