LocalUrology VEJIGA

Miccion frecuente: por qué orina tan seqguido y queé
significa

La miccion frecuente le indica que algo ha cambiado en el sistema urinario, pero no qué. Los rinones
pueden estar produciendo demasiada orina, la vejiga puede estar almacenando muy poca, el vaciado

puede ser incompleto o el revestimiento puede estar irritado, y el tratamiento adecuado depende de
cual sea la causa.

Cuatro mecanismos de la miccion frecuente

Produccién excesiva de orina Menor almacenamiento o
sefal temprana

Resistencia con vaciamiento Irritacion
incompleto

Todos pueden causar visitas frecuentes al bafio. Un mismo
sintoma puede surgir de mecanismos fisiolégicos muy
distintos.

Figura 5.1. Cuatro mecanismos de la miccion frecuente.

Puntos clave

e La frecuencia describe cuantas veces se orina; no es un diagndstico.

e El volumen de cada miccion importa: las micciones pequenas y frecuentes apuntan al almacenamiento,
al vaciado o a lairritacion; las micciones grandes sugieren que los riflones producen demasiada orina.

e Un diario vesical de dos o tres dias reemplaza la memoria con evidencia y puede responder preguntas
que una imagen sofisticada no puede.

e Un analisis de orina normal no significa que no haya ningun problema; reorienta la evaluacion.

e Un medicamento para el almacenamiento vesical no puede resolver un problema causado
principalmente por una produccién excesiva de orina.

e Laingesta de liquidos en el momento adecuado es mas importante que la restriccion indiscriminada.



Busque atencion pronto si nota

¢ Incapacidad repentina y completa para orinar,
con o sin dolor en la vejiga

e Fiebre o escalofrios con dolor en el costado

e Sangre visible en la orina

e Fiebre persistente con sintomas urinarios

¢ Sintomas urinarios con confusion, desmayos,
debilidad intensa o nuevos sintomas
neurolégicos

Preguntas para su urélogo

¢Mi patron sugiere una produccion excesiva de
orina, un almacenamiento deficiente o un
vaciado incompleto?

¢Ayudaria un diario vesical a distinguirlos?
¢Podrian estar contribuyendo el suefo, algun
medicamento, el estrenimiento, la diabetes o el
horario de mi ingesta de liquidos?

¢Qué pregunta respondera cada prueba
propuesta?

¢Como mediremos la mejoria, y qué nos
indicaria que el primer tratamiento no
funcione?

Encuentre un urdlogo cerca de usted: localurology.com - Adaptado de A Urology Consult in a Book (edicion en espanol), de David
Shusterman, MD, urélogo certificado. Informacion general, no es consejo médico. Hable con su propio médico sobre su situacion.



