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Afectación nefro-urológica 
en el enfermo con EB 
 

• Prácticamente la totalidad de enfermos 
con espina bífida presentan disfunción 
vesical o vejiga neurógena, debido a la 
lesión medular que afecta S2-S3.  

 

• 30-40% de los pacientes puede 
desarrollar debido a esta alteración 
insuficiencia renal crónica.  





-La vejiga acumula y expulsa la orina de manera controlada y ordenada. 

-Micción normal: reflejo espinal modulado por el SNC, que coordina vejiga y uretra (ESFÍNTERES).  

-Vejiga y uretra reciben inervación del sistema nervioso autónomo y somático.  
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VEJIGA NEURÓGENA (VN) 

Existe un problema en el almacenamiento y/o vaciamiento de la orina por una lesión medular.  



¿Qué síntomas son típicos de la VN? 

Incapacidad para controlar el reflejo miccional e incontinencia urinaria 

  
• Los síntomas de vejiga hiperactiva pueden incluir: 

 

Tener que orinar con demasiada frecuencia en cantidades pequeñas 

Problemas para vaciar toda la orina de la vejiga 

Pérdida del control del esfínter vesical 

 

• Los síntomas de vejiga hipoactiva pueden incluir: 

Vejiga llena y posiblemente escape de orina 

 Incapacidad para decir cuándo la vejiga está llena 

Problemas para empezar a orinar o vaciar toda la orina de la vejiga (retención urinaria) 

 



 

1. Escape constante de orina que puede causar ruptura de la piel y llevar a 
que se presenten úlceras de decúbito 

 

 

2. Reflujo vesico-ureteral (RVU) 

3. Infecciones urinarias 

4. Litiasis renales 

 

¿Qué consecuencias o complicaciones tiene la VN? 

Insuficiencia renal 





Tratamientos  

• SONDAJES INTERMITENTES (prevenir acúmulo orina) 

• FÁRMACOS:  

• Anticolinérgicos (↓P intravesical) 

• oxibutinina (Ditropan), tolterodina. 

• Otros: Solifenacina  

• Toxina botulínica 

• MANEJO HÁBITO INTESTINAL (evitar estreñimiento) 

• EVITAR CONTACTO CON EL LÁTEX. 

• CIRUGÍAS: (fetal, adulto)  

• aumento de vejiga (ileon) 

• Qx cuello vejiga r 

• reimplantación de uréteres 

• vesicostomía 

 



Seguimiento del 
paciente con VN 



“La localización a nivel medular de la 
lesión medular ni tampoco la 
exploración física neurológica nos 
pueden predecir el tipo o severidad de 
la disfunción del sistema urinario”.  

ES NECESARIO UNA EVALUACIÓN DEL SISTEMA 
URINARIO PERIÓDICA DE CADA PACIENTE  



Recomendaciones de 
seguimiento urológico en 
enfermos con espina bífida 

• Analíticas (función renal) ANUAL 

 

• Ecografías (estructura renal y de la via urinaria) 

 

• Cistouretrografía miccional seriada (CUMS): 
detectar incontinencia, evaluar estenosis/ 
alteraciones de la via urinaria.  

 

• Estudios urodinámicos: evalúan el reflejo 
miccional. 



Cada una tiene su momento… 
 
-Analítica anual 
-ecografía anual 
-CUMS/ urodinamia 2-3 años 

PEDIATRÍA 
Y  

UROLOGÍA! 



Enfermedad renal 
crónica 





Prevención de la enfermedad renal crónica 

CUMPLIR EL 
SEGUIMIENTO 

POR  
PEDIATRA/ 
URÓLOGO 

EVITAR LAS 
INFECCIONES 

URINARIAS 

¿CUÁNDO 
CONTACTO CON 

EL MÉDICO? 



¿cómo evito las 
infecciones 
urinarias? 

• Es importante de una ingesta adecuada de agua. 

 

• Es importante tener una higiene general 
adecuada.  

 

• Es importante el lavado de manos y las medidas 
de higiene propias indicadas para los 
autosondajes periódicos.  

 

• Existen algunas medidas que podrían ser útiles: 
zumo de arándanos, Lactobacillus, Manosar… 

 

• Vacunas/ inmunoterapia…. (Uro-vaxom) 



¿Qué síntomas da una infección urinaria? 

• Dolor (autosondaje) 

• Hematuria, mal olor orina 

• Dolor abdominal  

• Mayor incontinencia 

• Fiebre  

• Letargia  

• Náuseas y vómitos 

 Dolor (autosondaje) 

 Hematuria  

 Dolor abdominal o lumbar 

 Mayor incontinencia 

 Mal olor orina 

 Fiebre alta, tiritona 

 Letargia  

 Náuseas y vómitos 

Infección urinaria baja Pielonefritis  



¿cuándo tengo que 
consultar a mi médico? 

Fiebre  + 

 

Síntomas urinarios (escozor, mal olor 
orina- turbia) 

Síntomas neurológicos (somnolencia, 
desorientación…): cuidado! 

IMPORTANTE: hacer una exploración neurológica ya 
que algunos síntomas son similares a la infección de la 

derivación ventrículo- peritoneal!!! 
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NEFRITIS TÚBULO- 
INTERSTICIAL CRÓNICA  

INSUFICIENCIA RENAL CRÓNICA 





Enfermedad renal crónica (ERC) 

• Anormalidad en la estructura o función renal 
mantenida > 3meses.  

 

• Disminución del filtrado glomerular (analítica) 

• Marcadores:  

• Orina (albuminuria/ alt. Sedimento) 

• Electrolitos (tubulopatías) 

• Histológicos (BR) 

• Pruebas imagen 

• Historia de TR 

 



Clasificación 
o estadiaje 
de ERC 



ENFERMEDAD RENAL 
CRÓNICA EN ESPAÑA 





HAY OTRAS CAUSAS DE ENFERMEDAD RENAL QUE PUEDEN AFECTAR AL ENFERMO CON EB/H…….. 



Objetivos del tratamiento en los enfermos renales 

 

 Enlentecer progresión (variable según etiología) 

 

 

 Reducir riesgo cardiovascular  
 Dejar de fumar. 
 Control de TA: comer sin sal…tomar medicamentos. 
 Control de la diabetes, obesidad, dislipemias… 

 

 Prevenir y tratar complicaciones (infecciones urinarias de repetición) 

 

 Evitar factores de daño (fármacos, deshidratación severa) 

 

 Preparar con antelación el tratamiento sustitutivo (consulta de ERCA) 



Enfermedad renal crónica avanzada (ERCA) 

Modalidades de tratamiento sustitutivo renal (fallo renal es muy avanzado) 

TRASPLANTE RENAL  
(Ideal) 

DIÁLISIS DOMICILIARIA 
HEMODIÁLISIS 
HOSPITALARIA 



¿En qué consiste el 
trasplante renal? 

• Implantación de un riñón de un donante (vivo, 
cadáver) en un paciente con insuficiencia 
renal crónica, mediante una intervención 
quirúrgica.  

 

• El paciente tiene que estar en lista de espera 
de trasplante (haber sido evaluado 
previamente).  

 

• Paciente precisa tratamiento inmunosupresor 
para evitar el rechazo del nuevo riñón.  

 

• TRATAMIENTO DE ELECCION DE LA IRC 
fase avanzada. 



¿Qué es la diálisis? 

Técnica (tratamiento) mediante la cual se depura la sangre a través 
de un filtro (hemodiálisis) o del propio peritoneo (diálisis 
peritoneal) 



DIÁLISIS PERITONEAL 



HEMODIÁLISIS DOMICILIARIA 



Mensaje final… 

• En los enfermos con EB y vejiga neurógena es clave LA PREVENCIÓN de la enfermedad renal crónica. 

 

• Es fundamental CONOCER nuestro problema uro-nefrológico y saber qué complicaciones podemos tener.  

 

• Es fundamental SEGUIR los controles médicos.  

 

• Es clave EVITAR las infecciones urinarias de repetición y debo saber cuándo debo consultar a mi médico.  

 

• El paciente con EB debe TENER UN SEGUIMIENTO PEDIATRÍA y/o UROLOGÍA (adulto).  

 

•  En el caso de aparecer insuficiencia renal DEBE TENER UN SEGUIMIENTO POR NEFROLOGÍA (40%) 

 

• LA ENFERMEDAD RENAL crónica terminal no es el final: existen buenos tratamientos sustitutivos. 


