
 
 
 
 
 
 
  

SONDAJE URINARIO POR HEMATURIA MACROSCÓPICA EN EL ÁREA DE 
URGENCIAS:EVITEMOS COMPLICACIONES CON UN MANEJO ADECUADO 
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La hematuria macroscópica constituye un motivo habitual de visita al departamento de urgencia hospitalaria. 
De etiología múltiple (prostático, tumoral, litiásico o infeccioso) será un signo clínico habitualmente 
autolimitado. Sin embargo, son muchos los profesionales que optan por un sondaje urinario de manera 
sistemática ante esta situación.  

Establecer las indicaciones del sondaje urinario ante una hematuria macroscópica buscando el mayor beneficio 
del paciente sin despreciar las tasas de efectos adversos del mismo publicados en la literatura.    
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Revisión bibliográfica a través de fuentes de datos de mayor evidencia científica(PUBMED, NURSING@OVID, 
COCHRANE LIBRARY Y CUIDEN), así como artículos en revistas especializadas. 

INDICACIONES SONDAJE  
VESICAL 

 
ANEMIZACIÓN AGUDA DEL PACIENTE 

 
RETENCIÓN AGUDA DE ORINA PRODUCIDA POR 

COÁGULOS 

Limitar los sondajes urinarios por hematuria a los casos estrictamente necesarios y establecer un protocolo para su 
uso adecuado en la urgencia se muestran como medidas beneficiosas en términos de salud para el paciente y 
nuestro sistema sanitario.  
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NO SI 

ALTABLE 
*Ingesta hídrica 
*Estudio preferente 
ambulatorio 

 

3 vías ≥ 20 Ch 

Sondaje Vesical: 
EFECTOS ADVERSOS 

Dolor 

ITU 

Iatrogenia 

Se presenta en el 100% de los pacientes afectados 

 40% infecciones nosocomiales son de origen urinario , 
el 80% de éstas r/c manipulación de la vía 

Un porcentaje no despreciable presenta  complicaciones 
como la uretrorragia o estenosis uretrales 


