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 Presentamos el caso de un paciente 
varón de 60 años portador de sonda vesical 
permanente al que se le realizó resección 
transuretral de próstata, tras biopsia prostática 
negativa indicada por PSA de 5,1, presentan-
do en el postoperatorio clínica consistente en 
eliminación de orina por recto y neumaturia 
tras retiradada de la sonda vesical.

 Se realizó enema opaco, confirmando 
el diagnóstico de sospecha de fístula prostato-
rectal (Figura 1).

 En la anatomía patológica se eviden-
ció un adenocarcinoma prostático Gleason VII 
(III+IV), por lo que fue programado para rea-
lización de prostatectomía radical, previa rea-
lización de colostomía de descarga. La cirugía 
se llevó a cabo sin complicaciones, estando 
pendiente en la actualidad de intervención 
para reconstrucción de tránsito intestinal.
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