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LITIASIS VESICAL EN LOS NIÑOS (5 CASOS) 

P o r el D r . R I C A R D O A. A L V A R E Z 

C o m p r e n d o . q u e el t r a b a j o que presento no significa n i n g ú n apor te cien-
t í f ico a la U r o l o g í a , ni s iquiera experiencia, y sólo el deseo de t o m a r par te 
en estas J o r n a d a s c o n t r i b u y e n d o a u n q u e en una m í n i m a par te a su desarrol lo , 

me mueve a presentar lo . 
D e b o adver t i r que n o se t r a t a de un servicio especial izado sino de Ci rug ía 

general , así es, que carecen del es tudio comple to b a j o el aspecto u ro lóg ico : 
n o presento además la d o c u m e n t a c i ó n macroscópica y radiográf ica de a lguno» 

de los casos po r haberse ex t r av i ado . 
E n un servicio que se i n t e rnan en t é rminos medios unos 5 0 0 enfer rmtos 

quirúrgicos , sólo be e n c o n t r a d o en los ú l t i m o s 1 5 años cinco casos de litiasis 
vesical, es decir, que en nues t ro med io representan el 0 , 0 7 po r % . 

Sus h is tor ias clínicas son las s iguientes: 

Casa / . • — • C l e m e n t e S. . 10 años . Famaí l íá - T u c u m á n , agos to de 19 3 6. 

Antecedentes personales, S a r a m p i ó n , gripe, p a l u d i s m o . 

Enfermedad actual.—Se inicia hace más de un ano con dolores a la micción. 
Estado mitíaA, — N i ñ o pá l i do re t ra ído . Micción f recuente y dd lorosa con irradiaciones a 

glande, el c h o r r o :se, t o r r a , dolores b ipagas t r i cos que se exacerban con el m o v i m i e n t o , HemaUiruv, 

macroscópicas. 

O r i n a : pus , sangre, indicios de a l b ú m i n a . 
R a d i o l o g í a : ca lcula vesical del t a m a ñ o de un carozo . 

T r a t a m i e n t o : talla vertical, extracción del cálculo, sonda uretral que se saca a los 6 días . 

P o s t o p e r a t o r i o n o r m a l . 

Cusa M a r t í n P . . 12 años, Vi l la Alberdi - T u c u m á n . enero de 1 9 4 0 . 

Antecedentes petsvnidus.— V a n e s ataques dé p a l u d i s m o , s a r a m p i ó n . 
Enfermedad actual.— I .a r e m o n t a n a casi dos años en que no taba d i f icu l tad y do lo r a la 

m i c c i ó n . 
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Estado actual.—Facies de do lor , pa l idez , a b d o m e n d i s t end ido con g lobo vesical o r ina gota 
a gota con gran do lor , f l e x i o n a n d o su a b d o m e n , do lo r al m o v i m i e n t o . P i u r í a y hema tu r i a s . 

R a d i o g r a f í a : gran cálculo vesical. 
T r a t a m i e n t o : talla con extracción de un cálculo a lgo m e n o r en t a m a ñ o que un h u e v o de 

gal l ina . Ve j iga de paredes gruesas que se s u t u r a n en dos p lanos , sonda ure t ra l . P o s t o p e r a t o r i o , 
f i l t rac ión de o r ina y supu rac ión de p lanos superf ic iales , congest ión p u l m o n a r , a l ta a los 6 0 días . 

Caso 3. — M a n u e l R. , 6 años, T i n o g a s t a - C a t a m a r c a , n o v i e m b r e de 1 9 4 1 . 
Antecedentes personales.—Solo a lgunos resfr íos , f iebre p r o l o n g a d a ( t i f o i d e a ? ) . 

Enfermedad actual. — Desde hace 15 meses do lores h ipogás t r ícos , d i f i cu l t ad a la micc ión . 

Dice haber e l iminado hace tres años un cálculo del t a m a ñ o de un g r a n o de a r roz . 

Estado actual. — G r a n repercusión sobre el es tado general, facies pá l ida y de dolor , retrai-

m i e n t o . Prác t icamente casi t o d o el día se tira de su p repuc io . La micción se hace a gotas con 

a lgunos chorros que se co r t an bruscamente , en la cama se presenta con los m i e m b r o s f l e x i o n a d o s 

y los m o v i m i e n t o s p r o v o c a n gran do lo r , la pa lpac ión de vej iga es do lo rosa y da la impres ión 

de algo d u r o d e n t r o de ella. 

O r i n a : : pu ru l en t a s . 

R a d i o g r a f í a : g ran cálculo vesical. 

T r a t a m i e n t o : talla, extracción de un cálculo a lgo m e n o r que un h u e v o de gal l ina . Cier re 

Figura , 1 — C a s o 3 
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de vej iga en dos p lanos , sonda ure t ra l . P o s t o p e r a t o r i o , t e m p e r a t u r a elevada, in f i l t r ac ión de 
p l anos superf iciales , se coloca un d r e n a j e s u p r a - p ú b i c o , se saca la sonda a los 8 días. 

Se a c o m p a ñ a f o t o g r a f í a del cálculo y r ad iog ra f í a . 

F i g u r a 2 —• C a s o 3 

Caso 4. — Marce lo B. , 3 años , T u c u m á n - Cap i t a l , sep t iembre de 1 9 4 3 . 
Antecedentes personales. — Diar reas p o r t r a s t o r n o s a l iment ic ios , s a r a m p i ó n , coqueluche, 

i n g i n a s . 

Figura 3 — Caso 4 

Enfermedad actual.—'Desde hace 6 meses tiene dolores al o r ina r . 
Estado actual. — E n f e r m o en regular es tado de n u t r i c i ó n , pa l idez , r e t ra ído . Micción d o l o -

rosa y a gotas , el d o l o r se i r radia a g lande . 
P i u r i a y h e m a t u r i a s macroscópicas . 
R a d i o g r a f í a : cálculo vesical. 
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F i g u r a 5 — C a s o 5 

T r a t a m i e n t o : talla y ext racción de u n cálculo del t a m a ñ o de un ca rozo , cierre de vej iga 
dos p lanos , sonda ure t ra l que se saca a los 6 días. P o s t o p e r a t o r i o n o r m a l . 

Se a c o m p a ñ a f o t o g r a f í a del cálculo. 

F i g u r a 4 — C a s o 5 

Caso 5 . — L u i s S., 3 años , Bur ruycacu - T u c u m á n , oc tub re de 1 9 4 8 . 

Antecedentes personales.—Varicela, n e u m o n í a , b r o n q u i t i s a repet ic ión. 

Enfermedad actual. — N o t a n desde hace un a ñ o que o r ina con d i f i cu l t ad y que son tu rb ias 

sangu ino len tas . 
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Estado actual. — M a l e s t ado genera l , o r i n a con d i f i c u l t a d y d o l o r que le ob l i gan a b u s c a r 

SD.tén, el d o l o r se i r r ad ia p o r u re t r a y el c h o r r o se co r t a . 

til m o v i m i e n t o p r o v o c a d o l o r y las o r i n a s t ienen p u s y sangre . 

R a d i o g r a f í a : cá lcu lo vesical. 

T r a t a m i e n t o : tal la vesical, se ex t r ae un cá lculo del t a m a ñ o de un c a r o / ó a p l a n a d o . P o s t -

o p e r a t o r i o n o r m a l , a las 2 4 hoias , el e n f c r m i l o se saca su s o n d a u re t r a l o r i n a n d o e s p o n i á n c a -

m e n t c o r i n a s claras, se la coloca n u e v a m e n t e y se la de ja 5 d ías , 

Se a c o m p a ñ a r a d i o g r a f í a y f o t o g r a f í a del cá lculo . 

C O N C L U S I O N E S 

Es una en fe rmedad poco frecuente, por lo menos en nues t ro medio , nues-
t ro porcen ta je en el Hosp i t a l de N i ñ o s es de 0 , 0 7 po r ciento de en fe rmos 
qui rúrg icos . 

Es una afección de las clases pobres ( n o la he vis to en la clientela pri-
v a d a ) que provoca una g ran repercusión a los en fe rmi tos psíquica y o rgán i -
camente , y se p resen tan en n iños p lagados de antecedentes infecciosos. 


