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RESUMO 

 

A sondagem vesical consiste na introdução de uma sonda através da uretra para o 

interior da bexiga. Por vezes, uma sondagem pode ser muito difícil, principalmente se 

estivermos diante de uma “ uretra difícil” que é aquela uretra só possível de cateterizar com 

ajuda de endoscopia urinária. Atualmente com a endoscopia urinária, a maioria dos 

cateterismos são concluídos utilizando um fio guia passado com auxílio de um cistocópio 

onde a sonda é introduzida seguindo o fio guia, esse é o atual estado da técnica. Mas essa 

técnica pode não ser efetiva, pois mesmo a sonda seguindo o fio guia ela pode dobrar e não 

progredir. O guia passador de sonda vem com objetivo de facilitar o cateterismo difícil e 

torna-lo mais seguro e eficaz. Foi realizada uma pesquisa prévia em bancos de dados 

nacionais e internacionais e patentes a fim de investigar produtos com características 

semelhantes. Na busca realizada, foram selecionados cinco documentos. Sendo dois deles de 

baixa relevância, dois de média relevância e um de alta relevância. Todas são comentadas, 

mas nenhum deles se parece com o guia passador de sonda. O dispositivo é uma haste 

cilíndrica oca com uma abertura superior e uma empunhadura acoplada, feito de 

polipropileno.  Tem que estar acoplada a um cistoscópio para sua utilização. O conjunto é 

introduzido na uretra, passando pela obstrução, já que o cistoscópio tem visão direta da uretra 

ele pode vencer uma tortuosidade uretral ou desobstruir uma estenose da uretra. Depois de 

chegar na bexiga, retiramos o cistoscópio e deixando apenas o passador. No mesmo local é 

inserida a sonda urinária dentro do dispositivo. Finalmente, retira-se o guia, deixando apenas 

a sonda urinária. Concluímos que o guia passador de sonda, após passar pelos devidos testes, 

poderá ser de fácil utilização, mas deve ser manipulada por um profissional especialista em 

endoscopia urinária, o urologista. É seguro e eficaz a partir do momento que o cistoscópio 

vence a obstrução uretral, pois não permite a dobra da sonda ou acidentes como falso trajeto 

na uretra. Tem baixo custo operacional, pois é feito de polietileno, mas tem o custo do 

cistoscópio que precisa estar acoplado ao guia passador de sonda. Assim, poderá proporcionar 

cateterismos difíceis que poderiam não ser possíveis utilizando o atual estado da técnica. 

 

Palavras-chave: cateterismo – sonda – uretral – urinário – guia. 



 

 
 

 

 

ABSTRACT 

 

Bladder catheterization consists of introducing a tube through the urethra into the 

bladder. Sometimes, a probe can be very difficult, especially if we are facing a “difficult 

urethra” which is that urethra only possible to catheterize with the help of urinary endoscopy. 

Currently with urinary endoscopy, most catheterizations are completed using a guidewire 

passed with the aid of a cystocope where the probe is introduced following the guidewire, this 

is the current state of the art. But this technique may not be effective, because even the probe 

following the guide wire can bend and not progress. The probe guide comes with the 

objective of facilitating difficult catheterization and making it safer and more effective. A 

previous search was carried out in national and international databases and patents in order to 

investigate products with similar characteristics. In the search, five documents were selected. 

Two of them are of low relevance, two of medium relevance and one of high relevance. All 

are commented on, but none of them look like the probe guide. The device is a hollow 

cylindrical rod with a top opening and a coupled grip, made of polypropylene. It must be 

attached to a cystoscope for its use. The set is introduced into the urethra, passing through the 

obstruction, since the cystoscope has a direct view of the urethra it can overcome an urethral 

tortuosity or unblock an urethral stenosis. After reaching the bladder, we remove the 

cystoscope and leave only the dowel. In the same place, the urinary probe is inserted into the 

device. Finally, the guide is removed, leaving only the urinary probe. We conclude that the 

probe guide, after passing the appropriate tests, can be easy to use, but must be handled by a 

professional specialist in urinary endoscopy, the urologist. It is safe and effective from the 

moment that the cystoscope overcomes the urethral obstruction, as it does not allow the 

bending of the probe or accidents such as false path in the urethra. It has low operational cost, 

since it is made of polietylene, but it has the cost of the cystoscope that needs to be attached to 

the probe guide. Thus, it can provide difficult catheterizations that might not be possible using 

the current state of the art. 

 

Key-words: catheterization - tube - urethral - urinary - guide. 
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1 - INTRODUÇÃO 

 

A sondagem ou cateterismo vesical consiste na introdução de uma sonda através da uretra 

para o interior da bexiga. Trata-se de um procedimento invasivo que envolve riscos ao paciente, 

que está sujeito a infecções do trato urinário e trauma uretral.1  

Sua realização é muito comum tanto na comunidade como no ambiente hospitalar. 

Aproximadamente 25% dos pacientes internados no hospital terão um cateter urinário em algum 

momento durante a estadia2. 

O cateterismo vesical tem diversas indicações como drenar urina e sangue da bexiga, instilar 

medicamentos, servir de molde para cicatrização da uretra e bexiga, medir débito urinário, entre 

outros3. Em uretras normais costuma ser de fácil realização e poucas complicações. Porém, em 

algumas situações pode ser muito difícil passar uma sonda uretral principalmente se houver 

obstrução na uretra4.  

Em meados do século XVII os cirurgiões haviam aprendido que pacientes com uretra 

obstruída poderiam sobreviver se a urina fosse drenada, nessa época já era praticado o cateterismo 

vesical, mas caso a sonda não progredisse na uretra, recorria-se a 'secção perineal'. As sequelas e 

óbitos eram elevados5. 

No século XVIII, na França, foi criada a cistostomia como alternativa a incisão perineal, com 

melhora na sobrevida desses pacientes, já que é mais fácil acessar a bexiga pelo abdômen do que 

pelo períneo6. 

Na década de 1920 houve melhora e padronização do cateterismo e da cistostomia, e iniciou a 

endoscopia urinária. Mas foi a partir da década de 80 que endoscopia urinária se consagrou como o 

tratamento de melhores resultados7. 

Em “uretras difíceis”, onde a sonda não consegue ser introduzida sem ajuda de endoscopia 

por ter obstrução,  utiliza-se a passagem de um fio guia auxiliado por cistoscopia, e a sonda é 

introduzida seguindo o fio guia. Esse é o atual estado da técnica.8  Contudo, algumas das vezes com 

a retirada do endoscópio a uretra volta a obstruir ou dobrar mesmo estando com o fio guia, 

impossibilitando a sondagem.9,10,11,12   



 

9  

A invenção aqui pleiteada tenta suprir algumas  das desvantagens do que já existe atualmente 

no estado da técnica13,14, visto que o guia permanece na uretra impedindo uma reobstrução, a sonda 

passa dentro do guia, isso não permite dobra ou obstrução da sonda. 

Entretanto esse guia só é eficaz se o cistoscópio passar pela obstrução uretral, pois o guia 

deve ser colocado no interior da bexiga passando antes pela obstrução existente na “uretra difícil” 

em conjunto com o cistoscópio. Outro ponto importante é que para utilizar o guia passador de 

sonda o deve estar familiarizado com a endoscopia urinária, ou seja, deve ser utilizado apenas pelo 

especialista urologista. 
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2 - OBJETIVO 

 

Desenvolver um dispositivo que facilite a sondagem vesical em “uretras difíceis”, quando o 

método tradicional não der bons resultados. Com um produto técnico da fácil utilização pelo 

especialista urologista, que minimize as possíveis complicações desse procedimento e com 

baixo custo operacional, por ser feito em polipropileno. 
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3 - DESCRIÇÃO TÉCNICA DO PRODUTO 

 

3.1 - MODELAGEM DO DISPOSITIVO EM 3 DIMENSÕES (3D) 

 

A modelagem em 3D foi realizada através do software Solid Works ®. Uma vez definido o 

modelo o mesmo foi impresso na impressora 3D da marca Makerbot Replicator ® em poliácido 

láctico (PLA) de 1,7 mm.  

 

3.2 - DESCRIÇÃO BREVE DAS FIGURAS 

 

A presente invenção aqui descrita poderá ser mais bem compreendida através da breve 

descrição das figuras a seguir: A Figura 1 evidencia uma haste cilíndrica (1) oca com uma 

abertura/corte superior e uma empunhadura (2) acoplada. 

 

Figura 1 – Haste cilíndrica 

 

As figuras 1.1a e 1.1b evidenciam o corte AA mostrando o perfil do dispositivo guia passador 

(6). 
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Figura 1.1a – Dispositivo passador 

 

 

Figura 1.1b – Dispositivo passador 

 

 

A figura 1.2 evidencia a vista lateral contendo a geometria da pega/manuseio. 

 

Figura 1.2 – Vista lateral da pega/manuseio 
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3.3 - DESCRIÇÃO DETALHADA DA INVENÇÃO 

 

O dispositivo guia passador compreende os componentes: haste cilíndrica (1) oca com uma 

abertura ou corte superior e uma empunhadura (2) acoplada. É uma peça única, fixa, que deve ser 

acoplada a um cistoscópio (endoscópio urinário) para ser utilizada. A invenção aqui pleiteada 

facilita a introdução de uma sonda urinária através de uretras danificadas, visto que o dispositivo 

guia não deixa a sonda dobrar ou ficar obstruída, pois a sonda passa dentro do guia. Dando a 

certeza da realização do cateterismo. Proporciona ganho de tempo, diminuição de complicações. 

O dispositivo guia passador possui a forma de “U” e compreende as dimensões de 228mm x 

6,3mm x 6mm, o dispositivo guia passador com espessura de parede uniforme de 0,2mm e 0,3mm. 

Ao final do instrumento cirúrgico possui uma espessura de parede de 2mm a 3mm com dimensões 

de 22mm a 31mm com ângulo de 130° que serve com pega/manuseio. O guia passador é uma 

ferramenta de Ø6mm e 6,30mm, em forma de haste cilíndrica (1) oca com uma empunhadura (2) 

anatômica e aderente para o manuseio. A Figura 1.1a evidencia a uma haste cilíndrica (1) oca com 

comprimento de 227mm a 229mm e com uma abertura/corte superior e uma empunhadura (2) 

acoplada. Ainda, observa-se a dimensão de 130° referente ao ângulo de posicionamento das placas, 

de 23mm a 31mm e com uma espessura e 2mm a 3mm, da empunhadura (2) acoplada à haste 

cilíndrica (1) oca. A figura 1.2 evidencia a vista lateral contendo a geometria da pega/manuseio, em 

que a pega possui formas elípticas de 15mm e 16mm de largura e na interseção das elipses de 

11mm a 12mm. A figura 2 (a) evidencia o canal da uretra e da bexiga.  

O conjunto é introduzido na uretra, passando pela obstrução, pois o cistoscópio possibilita 

uma visão direta da uretra e conseguindo vencer uma dobra uretral ou desobstruindo uma estenose 

da uretra. Na sequência desacopla-se o cistoscópio do dispositivo guia passador e no mesmo local é 

inserida a sonda urinária através do dispositivo guia passador. Finalmente retira-se o dispositivo 

guia passador, deixando apenas a sonda urinária, com a segurança que está devidamente inserida. 
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Figura 2 - Representação da 

uretra e bexiga 

Figura 3 - Conjunto guia e 

cistoscópio 

  

  

 

 

Figura 4 - Conjunto guia e 

cistoscópio aplicado na uretra 

Figura 5 – Retirada do  

cistoscópio deixando o guia 

na uretra 
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Figura 6 - Colocação da sonda 

dentro do guia 

Figura 7 - Retirada do guia deixando 

apenas a sonda na bexiga 

 

A presente invenção é compatível com endoscópios uretrais existentes no mercado, pois pode 

ser moldado para cistoscópios de calibres diferentes haja visto seu baixo  custo de produção, pois 

será utilizado polietileno (plástico) para sua confecção. 

 

4 - POSSÍVEIS APLICABILIDADES DO PRODUTO 

 

4.1 - BUSCA POR PATENTES COM APLICABILIDADES SEMELHANTES 

 

Foi realizada uma pesquisa prévia em bancos de dados nacionais e internacionais e patentes 

(INPI, Espacenet, USPTO, WIPO, SIPO e JPO) a fim de investigar produtos com características 

semelhantes com foco nas classificações internacionais: A61B: diagnóstico; cirurgia; identificação. 

A61B 1/00: Instrumentos para efetuar exames médicos de cavidades ou canais do corpo através de 

inspeção visual ou fotografia; A61B 1/01: Dispositivos de guia para os mesmos; A61B 1/307: para 

os órgãos urinários. 

Foram utilizadas na busca, juntamente com as classificações internacionais, as seguintes 

palavras-chave, incluindo seus derivados (singular e plural), bem como combinações destes e seus 

respectivos sinônimos em inglês, português e espanhol, porém não limitadas às mesmas: - 

cateterismo – sonda - uretral - urinário – guia. 
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Na busca realizada, foram selecionados 5 (cinco) documentos, os quais se enquadram no 

objetivo acima descrito. Para este fim, usamos as seguintes definições:  

1) Documento de baixa relevância: pode ter objetivos em comum, mas apresenta pouca 

similaridade com o objeto da busca.  

2) Documento de média relevância: significa que tem alguma similaridade e o documento deve 

ser melhor analisado. 

3) Documento de alta relevância: deve ser muito bem analisado pois as similaridades 

encontradas podem prejudicar o requisito de atividade inventiva. 



 

17  

 

4.2 - DISCUSSÃO COM DEPÓSITOS SEMELHANTES 

 

 

A patente intitulada “URETHRAL PROBE CAPABLE OF ACCOMMODATING GUIDE 

WIRE”, foi depositada no ano de 2012 e apresentou média relevância segundo critério adotado. A 

patente chinesa descreve uma sonda uretral capaz de acomodar um fio guia, a sonda é composta por 

um canal cilíndrico dentro da sonda que permite a inserção do fio guia na sonda. Este fio é 

colocado na bexiga de forma endoscópica ou não, facilitando a inserção de um cateter urinário. 

Essa invenção não tem nenhuma relação com o nosso guia a não ser o fato de que é utilizado na 

região da uretra e facilitar o cateterismo em situações mais complexas. 
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A patente intitulada “URETHRAL CATHETER WITH CYSTOSCOPE - HAS FLEXIBLE 

GUIDE TUBE AND INTERCHANGEABLE FLEXIBLE ELONGATE ELEMENT” foi 

depositada no ano de 1973 e apresentou média relevância segundo critério adotado. O documento 

alemão descreve um cistoscópio antigo e rudimentar, que permite a passagem de um tubo que 

servira de guia para uma sonda, mas essa sonda não permite a fixação na bexiga, pois não têm o 

balonete para enchimento como as sondas atuais.  

 

A patente intitulada “SONDA ADAPTADA PARA COLOCAÇÃO NA URETRA E 

DISPOSITIVO PARA COLOCAÇÃO DA MESMA” foi depositada no ano de 1997 e apresentou 

alta relevância segundo critério adotado. O documento brasileiro descreve uma sonda adaptada para 

manter o diâmetro da uretra acima de um nível critico nos casos de estenose de uretra. Este é 

constituído por uma tira em espiral, que muda do estado maleável na temperatura mais baixa e se 

torna rígido com a elevação da temperatura, formam essencialmente um tubo cilíndrico de diâmetro 

rígido que mantem a uretra aberta como se fosse um stent, permitindo a colocação de uma sonda no  
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interior da uretra. Essa faixa é colocada no ponto de estenose por uma sonda que desacopla 

do stent ao abrir e se fixa a uretra. 

 

                                             

 

A patente intitulada “URETHRAL CATHETER AND GUIDE” foi depositada no ano de 

2003 e apresentou baixa relevância segundo critério adotado. O documento norte-americano 

descreve um cateter para inserção no trato urinário do paciente, que é constituído por 2 (dois) 

membros tubulares, a sonda e um fio guia, que permitem a passagem da sonda e drenagem dos 

fluidos fisiológico.  

A patente intitulada “MEDICAL URETHRAL CATHETER WITH GUIDE WIRE” foi 

depositada no ano de 2012 e apresentou baixa relevância segundo critério apresentado.  O 

documento chinês descreve um cateter uretral médico com um fio guia. O fio guia facilita a 

passagem de uma sonda na uretra obstruída devido a doenças. 
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5 - CONCLUSÃO 

 

Concluímos que o guia passador de sonda, após ter passado pelos devidos testes, será de 

fácil utilização, mas deve ser manipulada por um profissional especialista em endoscopia urinária, 

o urologista. Poderá ser seguro e eficaz desde que o cistoscópio consiga passar pela obstrução da 

uretra. Assim é possível que proporcione a realização de cateterismos que poderiam não ser 

possíveis utilizando o atual estado da técnica. Trará ganho significativo de tempo e diminuição de 

complicações, pois como a sonda passa dentro do guia não tem como ela dobrar ou causar falsos 

trajetos na uretra. Além de ter baixo custo de produção, por ser feito de polietileno, porém necessita 

de estar acoplado a um cistoscópio, este sim tem custo elevado, mas é uma ferramenta comum no 

dia a dia do urologista.  
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