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RESUMEN

El uracosinus es una anomalia congénita poco frecuente secundaria a
la obliteracion incompleta del uraco en su porcion infraumbilical, que
puede aparecer a cualquier edad.

Presentamos un paciente de 47 afios que acudio al servicio de urgen-
cias por supuracién umbilical persistente que no habia respondido al tra-
tamiento médico (antibioterapia y curas). El TAC confirmo la existencia
de un sinus del uraco con cambios de onfalitis. La cirugia consistié en la
reseccién en bloque del mismo con onfalectomia. El postoperatorio
transcurri6 sin incidencias.
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CAL DISCHARGE IN ADULTS

ABSTRACT

Urachal sinus is a rare congenital anomaly due to incomplete clo-
sure the urachus in the umbilical region, it is very rare in adults. 47-
year-old male who arrived at our Emergency Department with recurrent
umbilical discharge. Not response medical treatment (oral antibiotic and
drainage). Abdominal computerized tomography scan confirmed the
urachal sinus with omphalitis. Surgical complete excision with
omphalectomy was performed. Any complications in the postoperative
was observed.
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INTRODUCCION

La onfalitis del adulto suelen ser localizada, de evolucion
térpida y crénica, que generalmente, se correlaciona con la
falta de una buena higiene del ombligo. A diferencia de la
onfalitis del recién nacido que se produce por contaminacién
del cordén umbilical durante su seccién o por deficientes cui-
dados postoperatorios y que conlleva una alta tasa de morbi-
mortalidad debida a la diseminacién de los gérmenes causan-
tes (Staphilococcus aureus y Streptococcus beta hemolitico)
por los vasos linfaticos y sanguineos de la zona.

El tratamiento consiste en una adecuada higiene del
ombligo, junto con antibioterapia si existe repercusion sisté-
mica y drenaje quirtrgico con desbridamiento si existen
colecciones purulentas asociadas.

La presencia de una onfalitis recurrente en un adulto con
una buena higiene del ombligo, debe obligarnos a descartar la
existencia de una patologia subyacente, generalmente un cie-
rre incompleto del uraco, aunque pueden existir otras causas
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(tumor primario o metastdsico, quiste epidérmico umbilical,
hernia umbilical, endometriosis, etc.) (1,2).

CASO APORTADO

Paciente de 47 afios que acudio al servicio de urgencias por supu-
racién persistente umbilical y dolor, sin asociar fiebre u otros sinto-
mas. El paciente habia estado con antibioterapia (cloxacilina) y curas
en su centro de salud sin ninguna mejoria. Los cultivos de la secre-
cién umbilical fueron negativos. En la exploracién se objetivaba
supuraciéon umbilical y empastamiento a nivel infraumbilical-linea
media de aproximadamente 4 cm, con celulitis asociada. El abdomen
era blando y depresible, sin peritonismo. La analitica fue normal (no
leucocitosis). Se realizé una ecografia que evidencié una coleccién
infraumbilical, localizada en el plano muscular entre los dos rectos
abdominales, de aproximadamente 27 x 16 x 30 mm, de ecogenici-
dad heterogénea, que se comunicaba superficialmente con el ombli-
go. Se completo el estudio con un TAC, donde se apreciaron cam-
bios inflamatorios infraumbilicales y una coleccién de unos 3 cm,
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con componente granulomatoso, que correspondia a un sinus del ura-
co con cambios asociados de onfalitis. Se objetivaba distal a ella, el
ligamento del uraco que conecta con vejiga, obliterado (Fig. 1). La
cirugia consisti6 en la reseccion en bloque del uracosinus con onfa-
lectomia (Fig. 2). El postoperatorio transcurrié sin incidencias. La
anatomia patoldgica descarté malignidad. No datos de recidiva tras
18 meses de seguimiento.

, ‘ - ‘::f:‘

Fig. 1. TAC (reconstruccién sagital): Uracosinus (flecha). Uraco
(asterisco).

DISCUSION

El uraco es un conducto que comunica la vejiga con el
ombligo en el feto y normalmente se oblitera en el momento
del nacimiento (3).

Se han descrito diferentes tipos de anomalias congénitas
del uraco (4), en funcién del grado y lugar de obliteracion:
uraco permeable (50%) (determina la existencia de una fistula
vesicoumbilical, que comunica vejiga con ombligo y ocasiona
la salida de orina por el ombligo al estar permeable el uraco en
todo su trayecto), quiste del uraco (30%) (fallo de obliteracion
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Fig. 2. Pieza quirdrgica.

en su porcién media por lo que no comunica ni con vejiga ni
con ombligo), uracosinus (15%) (fallo de obliteracién en su
porcién proximal, comunica con ombligo pero no con vejiga)
y diverticulo vesicouracal (5%) (fallo de obliteracién en su
porcién distal, comunica con vejiga pero no con ombligo).

El uracosinus o sinus del uraco, por tanto, es una anomalia
congénita secundaria a la obliteracién incompleta del uraco en
su porcién infraumbilical, que puede aparecer a cualquier
edad. Clinicamente se manifiesta por supuracién umbilical
recurrente, junto con eritema, dolor leve o masa periumbilical
(5). La ultrasonografia y el TAC ayudan en el diagndstico, al
permitir identificar las diferentes anomalias del uraco en la
pared abdominal anterior (6). En ocasiones puede realizarse
una fistulografia para confirmarlo (5). Se han descrito casos
de malignizacién, lo cual apoyaria la exéresis quirdrgica del
mismo (7). El tratamiento es quirdrgico y consiste en la resec-
cion en bloque del ombligo y el uracosinus. En los ultimos
afios se ha incorporado el abordaje laparoscépico en su trata-
miento (8).

En definitiva, ante una supuracién crénica umbilical que
no responda a las medidas higiénicas y antibioterapia, debe-
mos pensar en la existencia de una causa subyacente, general-
mente, un cierre incompleto del conducto uraco.
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