
Semergen. 2020;46(Espec Congr 1):1476

Medicina de Familia. SEMERGEN

http://www.elsevier.es/semergen

482/585 - DOCTORA, ¿POR QUÉ MI ORINA ES AZUL?
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Resumen

Descripción del caso: Varón de 59 años, sin RAMc, polimedicado, con AP de paraplejia desde
nacimiento, HTA, DM, IC, SAHOS, Obesidad y diverticulosis. Portador de sondaje permanente como
consecuencia de patología de base. En visita rutinaria, se aprecia bolsa de orina de color azul. El
paciente se encuentra asintomático. Niega fiebre, dolor abdominal, ni clínica miccional. No
tratamientos ni posibles alimentos causantes de dicha coloración.

Exploración y pruebas complementarias: BEG, COC, BHYP, NC, eupneico en reposo. TA 130/75
mmHg. ACP normal. ABD anodino. Neurológica normal. Pruebas complementarias: Sistemático de
orina negativo. Analítica sin hallazgos patológicos de interés.

Orientación diagnóstica: Síndrome bolsa de orina púrpura (PUBS).

Diagnóstico diferencial: Ingesta de alimentos con colorantes. Consumo de alimentos que tiñen la
orina (remolacha). Consumo de medicamentos como la amitriptilina, la indometacina y el exceso de
vitamina B. Síndrome de Drummond (síndrome del pañal azul). Porfiria.

Comentario final: El síndrome de la coloración púrpura de la bolsa de orina es una situación
clínica llamativa, poco frecuente y de poca gravedad que se presenta como consecuencia de una
reacción química entre la orina, la bolsa colectora y algunas enzimas. Existe una implicación de las
bacterias intestinales, las cuales metabolizan el triptófano de la dieta, que dependiendo del pH de la
orina se convierte en índigo (color azul) e indirrubina (color rojo), que al interactuar con el material
plástico de cloruro de polivinilo de la bolsa colectora producirían el color púrpura. Los factores de
riesgo relacionados son las ITU (principal patología a descartar), sexo femenino, pluripatológicos,
edad avanzada, encamados, insuficiencia renal y sondaje vesical. El tratamiento está dirigido a la
prevención y tratamiento de las infecciones del tracto urinario, al control de factores predisponentes
presentes y el recambio adecuado de la sonda vesical, cambiando la sonda Foley de látex por una de
silicona.
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