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119 - LO QUE SE ESCONDE DETRAS DE UN DOLOR LUMBAR.
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Resumen

Presentacion: Paciente de 21 afios de edad que consulta por dolor lumbar no irradiado de tres dias de
evolucion. La paciente no refiere traumatismo previo ni sobreesfuerzos. No clinica de sindrome miccional ni
alteraciones en habito deposicional. No presenta al ergias medicamentosas de interés ni antecedentes médicos
relevantes.

Caso Clinico: Tras acudir en dos ocasiones a nuestra consulta con diagnostico de lumbalgia de caracteristicas
mecanicas recibiendo tratamiento para ello, acude de nuevo, refiriendo muy mala evolucion a pesar del
tratamiento pautado y dolor epigéastrico de unas horas de evolucion, irradiado aregion lumbar bilateral y
acompafiado de nauseas y vomitos asi como sensacion de mareo sin giro de objetos. No mejora con analgesia
pautada ni se modifica con laingesta. No refiere ateraciones en habito intestinal ni clinica de sindrome
miccional. Las deposiciones son hormalesy no presenta melenas. Tras laexploracion fisicay larealizacion
de pruebas complementarias, se diagnostica de sepsis de origen urinariay nefritis derecha.

Conclusiones: El dolor lumbar es un motivo de consulta frecuente. Su evolucion y pronéstico habitualmente
es benigno y el dolor desaparece después de unas semanas de evolucién constituyendo un episodio de dolor
lumbar inespecifico. En una pequefia proporcion de pacientes, constituira una patologia con riesgo
significativo paralafuncionalidad o lavida. Por este motivo deberemos prestar vital importancia alos signos
de dlarma, que guiaran laevaluaciony el manejo global. El empleo rutinario de pruebas diagndsticas no esta
recomendado en el protocolo de manegjo del paciente adulto con dolor lumbar agudo. Deben reservarse a
aguellos con signos de alarma en la historia clinica o examen fisico.
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