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MODELO DE UTILIDAD 

por 20 años

a favor de DON JUAN GUELL M0NT01IU, de nacionalidad española ,
res id en te  en Barcelona, c a l le  d e l Carmen na. 23, ---- --------------
por: " D isp ositivo  evacuador de orin a , para e l  drenaje p oste -  
r io r  a la  u reterostom ía  i l ía c a "   ------------- :--------------—— ------------

MEMORIA DESCRIPTIVA

La ureterestom ía  i l í a c a  es  la  in terv en ció n  quirúrgica  que 
se v iene practicando como tratam iento en muchas a fec c io n e s  d el 
aparato u r o g e n ita l, obteniendo con e l l a  la  d erivación  de la  
orina y excluyendo la  micción# Esta in terv en ció n  se  p r a c tic a  

5 hoy con mas frecu en cia  como primer tiempo operatorio  de la  e l e -
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tectom ía  t o t a l  en neop lasiaa  m alignas de v e j ig a , y se prodiga­
rá más a medida que vaya tomando mas auge e l  c r i t e r io  ra d ica l 
en l a  curación de e s ta s  n eop la sia a . También se  u t i l i z a  como de­
r iv a c ió n  en f í s t u la s  v és ico v a g in a les  y en o tras muchas a fe c c io -  

J5 n es.
E llo  dá lu gar, como es  n a tu ra l, a la  necesidad de buscar un 

medio a r t i f i c i a l  c o le c to r  de la  orin a , ante l a  im posib ilidad  de 
que sea  co lec ta d a  por su reserv o r io  n a tu ra l o sea  la  v e j ig a , que 
queda ex tirp ad a , y en consecuencia , una vez p racticad a  la  u r e te -  

10 roatomía i l i a c a ,  se a p lic a  una sonda u r e te r a l por medio de la  
oual la  orina es llev a d a  directam ente a l  ex ter io r  desde la  p e l­
v is  renal h asta  e l  r e c ip ie n te  c o íe c to r  externo (b o te l la ,  d ep ósi- 
to , e t c . )  constituyendo e l  complemento obligado de la  opera -  
ción  e l  caterism o o sondaje evacuador, que h asta  la  fecha viene  

15 rea lizán d ose  de un modo rudim entario mediante sondas más o me -  
nos p o s ib le s  de a p lic a r , pero cuya d if ic u lta d  de f i j a c ió n  y  de­
f e c t o s ,  son g en era les en todas e l l a s ,  ya que para re ten er la s  en 
su s i t i o  de emplazamiento, se acude a medios de su jec ió n  elemen­
t a le s  como a p ó sito s  o adhesivos (esparadrapos, e t c . )  con todos  

20 lo s  in con ven ien tes y p e lig r o s  que su f a l t a  de seguridad en dicha  
f i j a c ió n  presentan para e l  p a c ie n te , especialm ente expuesto a 
in fe c c io n e s  y u lcera c io n es  que puede producir la  orina en con -  
ta c to  con la  p i e l ,  cuando debido a l movimiento y fa lta -d e  f i j e ­
za de la  sonda, no e x is t e  garantía  de un drenaje p er fec to  y  la  

25 orin a , en p a rte , re sb a la  fu era  de la  sonda.
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En e f e c to , aun en e l  caso mas c o r r ie n te , de usar para dicho  
f in  la  sonda, e l  drenaje ren a l se obtiene después de una mani­
pulación  forzada de e s t ir a j e  y co lo ca c ió n  de la  misma, que pue­
de ser causa de in fe c c ió n  o a lte r a c ió n  p a ta ló g io a  de la  p e lv is  

5 ren a l y d e l u r é te r , dando lugar con frecu en c ia  a  d iv ersa s en­
fermedades derivadas, como son, por ejemplo l a  p ie lo n e f r i t i s ,  
u r e t e r i t i s ,  e t c .  y o tras com plicaciones ren a les  y u r e te r a le s ,  
sobre todo teniendo en cuenta que la  ex tra cc ió n  de la  sonda de­
be p ra c tic a r se  con c ie r t a  p eriod ic id ad  a f in  de proceder a su 

10 lim pieza  y a se p s ia , ya que en muchos c a so s , la  acumulación de 
sarro y de con creciones u r in a r ia s  que en e l l a  se d ep ositan , 
obligan a su desobturación frecu en te .

El increm ento en e l  número de e s ta s  in terv en c io n es  quirúr­
g ic a s , p lanteaba la  necesidad im periosa, en b e n e fic io  d e l en- 

15 fermo, ante la  f a t a l  pérdida de la  m icción con la  derivación  
permanente de la  orina por lo s  o ja le s  i l í a c o s ,  de re so lv er  la  
creación  de un aparato ortopédico c o le c to r , que reuniera a la  
vez que la  seguridad en l a  r e co le cc ió n  de la  orin a , e v ita r  l a  
formación de u lcera c io n es  o derm itis,^  ser  de cómodo y de f á c i l  

20 manejo para e l  p a c ien te .
Con e l  d is p o s it iv o  objeto  d e l Modelo de U tilid a d  que se de­

sea  p roteger, y que motiva e s ta  Memoria, no só lo  quedan e lim i­
nados todos lo s  in con ven ien tes apuntados, que presentan la s  son­
das conocidas, s i  que también se crea  con é l ,  un medio p erfecto  
y e f ic a z !  complementario de la  tan im portante in terven ción  como25
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es la  ureterostom ía  i l i a c a ,  con ven tajas sobre todos lo s  medios 
conocidos h asta  hoy a p lic a b le s  a dicha c la s e  de operación, cuya 
ev id en cia  s a l t a  a la  v i s t a .

Este d is p o s it iv o  se  ca r a c te r iz a  esencialm ente por componerse 
5 d e l acoplam iento de una sonda de goma u otro  m ateria l e lá s t ic o  

y de dim ensiones y c a r a c te r ís t ic a s  apropiadas para la  c la s e  de 
drenaje a que e s tá  d estin ad a , a una p ieza  e s p e c ia l  de esponja  
de goma u o tra  m ateria análoga, f ija d a  a un opérculo de tubo en 
ángulo r e c to , para la  conducción a un c o le c to r  a r t i f i c i a l  o de- 

10 p ó s ito  e x te r io r , de la  orina captada directam ente de lo s  u réte ­
res a consecuencia  de la  ex tirp a c ió n  t o t a l  o p a rc ia l de la  ve -  
j lg a  u r in a r ia  en l a  operación de abocamiento a l  e x te r io r  d e l o 
de lo s  u r é te re s  (ureterostom ia i l i a c a )  todo e l l o  rea liza d o  en 
forma t a l  que formando parte de un ceñidor o c in tu rón , se prac- 

15 t i c a  e l  drenaje p erfec to  por la  f i ja c ió n  y ab so lu ta  co in cid en  -  
c ia  d e l d is p o s it iv o  con la  abertura d e l abdomen que comunica con 
e l  u r é te r , resu ltad o  de aq u ella  in terven ción  q u irú rgica , s in  de­
rrame alguno de o r in e s , n i  p e lig ro  o m o lestia s  para e l  p a c ien te .

La p ieza  e sp e c ia l c o n s is te  en un bloque de esponja de goma o 
20 de o tra  m ateria análoga, de forma sensib lem ente tr ia n g u la r , va­

r ia b le  en cada caso de a p lica c ió n , p ro v ista  en la  cara destinada  
a l in te r io r ,  de un recep tácu lo  o irc u la r  d e l mismo m ateria l f i j a ­
do a l  opérculo, y que presenta  un borde s a l ie n t e ,  a l  que se  a lb -  
ja una arandela o tapa, también d e l mismo m ater ia l, cuyo recep- 

25 tá cu lo  en co in c id en c ia  con e l  abocamiento d e l u r é te r , recoge
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cu alq u ier derrame p o s ib le  de orin es y se adapta a la  p ie l  d el 
abdomen, a modo de ven tosa .

Para mejor comprensión y a t í t u lo  de ejem plo, se  acompasan 
lo s  d ibujos de la  hoja adjunta, en lo s  que se represen ta  un 

5 caso de r e a liz a c ió n  p r á c tic a .
La F ig .1  es una v i s t a  en alzado d e l d is p o s it iv o  v is t o  en su 

fren te  in te r io r  o sea  e l  que ha de e s ta r  en con tacto  con la  
p ie l ,  acoplado a un cin turón  o ceñ idor.

La F ig .2  es un corte dado por e l  oentro de la  fig u ra  a n te -  
10 r io r , que perm ite apreciar la  d isp o s ic ió n  y acoplam iento de la s  

d is t in ta s  p ieza s que con stitu yen  e l  d is p o s it iv o .
La F ig .3  rep resen ta  una v i s t a  en d e ta l le  de la  sonda de dre­

naje pasada por e l  centro d e l d isco  c o le c to r .
La F ig .4  r e p r e se n ta ,v is to  en p ersp ec tiv a , un ceñidor o c in  -  

15 turón p ro v isto  de dos d is p o s it iv o s  c o le c to r e s .
La sim ple in sp ecc ió n  de l o s  d ibu jos pone de m a n ifie sto  la  

función  d e l d is p o s it iv o .
Una a lm ohadilla  - 1 -  (F ig .1 )  de esponja de goma, de forma sen­

sib lem ente tr ia n g u la r , adaptada en cada caso según e l  p a c ien te , 
20 va f ija d a  mediante pegamento adecuado a una p ieza  - 2 -  de cuero y  

de forma sem ejante, como apéndice d e l ceñidor o cin turón  - 3 - .
Esta a lm ohadilla  - 1 -  p resen ta  en e l  cen tro  de su parte supe­

r io r  un recep tácu lo  c ir c u la r  - 4 -  d e l mismo m ateria l con un bord.e 
s a lie n te  - 5 -  (F ig .2 )  a modo de p o c i l io  m on olítioo  con e l  r e s to  

25 de la  p ieza  —1—, e l  fondo de cuyo recep tácu lo  -4** p resen ta  e l
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o r i f i c io  - 6 -  que dá paso a l  tubo - 7 -  curvado en ángulo recto  d e l 
opérenlo - 8 -  que va f i j o  a l  fondo d e l mismo.

Dicho tubo -7 — presen ta  a l  ex ter io r  una de sus ramas, a l  ex­
tremo d e l cu a l se enchufa un tubo de goma - 9 -  que conduce la  

5 orina drenada a l d ep ó sito  c o le c to r  (b o te l la ,  e t c . )  que se em -  
palma en e l  term inal -1 0 - .

Por e l  in te r io r  de e s te  tubo -7 — pasa una sonda -1 1 -  de goma, 
cuyas c a r a c te r ís t ic a s  son su diámetro en extremo reducido y  t e ­
ner en uno de sus extremos e l  o r i f i c io  de cap tación  -1 2 -  oblongo 

10 y practicad o la tera lm en te en e l  tubo y e l  extremo opuesto -1 3 - ,  
algo mayor de diámetro para f a c i l i t a r  la  sa lid a  de la  orina . Es­
ta  sonda -1 1 -  a tra v ie sa  un d isoo -14— que se a lo ja  en e l  reoep -  
tácu lo  o p o c i l io  - 4 -  actuando como tapa para e l  opérculo -8 — pe­
ro dejando un huelgo en tre su diámetro y la s  paredes in te r io r e s  

15 d e l receptácu lo  - 4 -  s u f ic ie n te  para perm itir  e l  paso de lo s  l í ­
quidos depositad os en e s te  ú ltim o , h acia  e l  in te r io r  d e l  tubo 
- 7 -  para su exp u lsión  a l e x te r io r .

Para e l  uso d e l d is p o s it iv o , ae introduce la  sonda -1 1 -  en e l  
tubo - 7 -  de s a lid a , de manera que e l  o r i f i c io  de captación  -1 2 -  

20 que e s ta  sonda presenta  en uno de sus extrem os, quede d el*lad o  
in te r io r  d el recep tácu lo  - 4 - ,  con lo  cu al l a  sonda pasa por e l  
o r i f i c io  cen tra l del opérculo - 8 -  y es obligada por e l  tubo - 7 -  
en ángulo rec to  a coger su d irecc ió n  de sa lid a .

Seguidamente se  pasa la  sonda -1 1 -  por e l  o r i f i c io  de la  aran- 
25 d é la  -1 4 -  ( F ig .3) que actúa de tapa d e l recep tácu lo  - 4 -  como se
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ha d ich o , y una vez que l a  rama e x te r io r  d e l tubo -7 —* d e l opér- 
cu lo  - 8 -  se ha .p u esto  en comunicación con e l  o o lec to r  externo  
mediante e l  tubo de goma - 9 -  enchufado a l  mismo, y e l  term inal 
-1 0 - ,  e l  d is p o s it iv o  e s tá  ya en d isp o s ic ió n  de ser  ap licado a l  

5 p a c ien te .
Siendo dos lo s  u r é te re s  que en general se habrán abocado, e l  

ceñidor o cin turón  podrá ir  p rov isto  de lo s  dos d is p o s it iv o s  co­
rresp on d ien tes, t a l  como se in d ica  en la  F ig .4  y una vez a s i  
d isp u esto , se hacen c o in c id ir  con la s  aberturas que quedan en e l  

10 abdomen como resu ltad o  de la  ureterostom ía  p racticad a  introdu -  
ciendo en d ichas aberturas l a  cabeza de la  sonda -1 1 -  con e l  o r i­
f i c i o  de captación  - 1 2 - .  ,

Seguidamente se c iñ e  e l  cin turón  - 3 -  a l  cuerpo, de manera que 
e l  borde - 5 -  d e l recep tácu lo  se adapta a modo de ventosa  a lred e-  

15 dor de la  c ita d a  abertura -1 5 -  d e l abdomen - 16— (F ig .2 ) ,  con lo  
cu a l, además de que e l  drenaje o exp u lsión  de o r in es t ie n e  lugar  
por e l  in te r io r  de la  sonda -1 1 - ,  cu alq u ier p o s ib le  escape de 
orina fu era  de la  sonda, por rezumar de la  misma en su su p er fi -  
c ié  e x te r io r , o por cu a lq u ier  otro m otivo, e s  recog id a  en e l  de- 

20 p ó s ito  o hueco d e l recep tácu lo  - 4 -  y de a l l í  p asa ,en  v irtu d  del 
huelgo en tre l a  arandela -1 4 -  y la s  paredes in te r io r e s  d é l mismo, 
a l tubo - 7 -  d e l opérculo - 8 -  y de é s te  a l  d ep ó sito  e x te r io r , e v i­
tando a s í  todo p e lig r o  de in fe c c ió n  o de u lcera c ió n  por contacto  
prolongado de lo s  orin es con la  epiderm is y con e l  e p i t e l io  in -  

25 te r io r .
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Para mejor f i j a c ió n  d e l conjunto* e l  cin turón  podrá i r  pro­
v i s t o  de cuantos elem entos sean n e ce sa r io s , como por ejemplo 
lo s  t ir a n te s  —17** y - l 8 — y o tro s que sirvan  para asegurar la  
esta b ilid a d  de lo s  d is p o s it iv o s  de evacuación o d ren aje .

5 Podrán ser v a r ia b le s  en e s te  Modelo de U tilid a d , lo s  mate­
r ia l e s ,  dim ensiones y d isp o s ic ió n  de lo s  elem entos que c o n s t i­
tuyen e l  d is p o s it iv o ,  y en gen era l, todo cuanto no a l t e r e ,  cam­
bíe o m odifique l a  esen c ia lid a d  d e l mismo.

N O T A

10 Se r e iv in d ic a  como objeto d e l p resente Modelo de U tilid a d ¡
1 . -  D isp o s it iv o  evacuador de orin a , para e l  drenaje p o ste ­

r io r  a l a  u reterostom ía  i l í a c a ,  caracterizad o  esencialm ente por 
componerse del acoplam iento de una sonda de goma u otro  mate -  
r l a l  e lá s t ic o  y da dim ensiones y c a r a c te r ís t ic a s  apropiadas pa- 

15 ra la  c la s e  de drenaje a que e s tá  d estin ad a , a una p ieza  espe -  
c i a l  de esponja de goma u otra  m ateria análoga f ija d a  a un opér- 
cu lo  de tubo en ángulo rec to  para la  conducción a un c o le c to r  
a r t i f i c i a l  o d ep ósito  e x te r io r , de l a  orina captada directamen­
te  de lo s  u r é te re s  a consecuencia  de la  ex tirp a c ió n  t o t a l  o p.ar- 

20 c i a l  de la  v e j ig a  u r in a r ia  en la  operación de abocamiento a l ex­
te r io r  d e l o lo s  u r é te re s  (ureterostom ía  i l í a c a )  todo e l l o  rea­
liz a d o  en forma t a l  que, formando parte de un ceñidor o c in tu  -  
rón, se p r a c tic a  e l  drenaje p erfec to  por l a  f i j a c ió n  y absolu­
ta  co in c id en c ia  d el d is p o s it iv o  con la  abertura d e l abdomen que 

25 . comunica con e l  u r é te r , r e su lta n te  de aq u ella  in terv en ció n  q u i-
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rú rg ica , s in  derrame alguno de o r in e s , n i p e lig r o  o m o lestia s  
para e l  p a c ie n te .

2 .  -  D isp o s it iv o  evacuador de orina , para e l  drenaje p o ster io r  
a la  u reterostom ia  i l i a c a ,  segdn r e iv in d ic a c ió n  1 , caracterizad o

5 esen cia lm en te, porque, l a  p ie za  e sp e c ia l c o n s is te  en un bloque 
de esponja de goma o de m ateria análoga, de forma sensiblem ente  
tr ia n g u la r , v a r ia b le  en cada caso de a p lic a c ió n , p r o v is ta  en la  
cara destin ad a  a l  in te r io r , de un recep tácu lo  c ir c u la r  d e l mismo 
m ateria l f ija d o  a l  opérculo y que presen ta  un borde s a l ie n t e ,  a l 

10 que se a lo ja  una arandela o tapa, cuyo recep tá cu lo  en co inciden­
c ia  con e l  abocamiento d e l u r é te r , recoge cu a lq u ier  derrame po -  
s ib le  de orin es y se adapta a la  p ie l  d e l abdomen, a modo de ven­
to sa .

3 .  -  DISPOSITIVO EVACUADOR DE ORINA, PARA EL DRENAJE POSTERIOR 
A LA URETER0ST0MÍA ILÍACA.

Consta la  presente Memoria D escr ip tiv a  de nueve hojas f o l i a ­
das, mecanografiadas y e s c r i t a s  por una so la  cara , acompañadas 
de una hoja  de d ib u jo s .

Madrid,2   ̂ de Febrero de 1945'
JUAN GUELL M0NT0LIU
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