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347/1005 - EL VALOR DE LA ECOGRAFIA EN LOS TRAUMATISMOS
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Resumen

Descripcion del caso: Atendemos en nuestra consulta de atencion primaria a un varon de 81 afios que refiere
caida casual con traumatismo en region costal posterior derecha hace 48 horas. Vaorado en urgencias con
juicio clinico de fractura de 72 cogtilla. El paciente refiere dolor en regién de traumatismo y desde hace 12
horas cambio de color en la orina. Sin otra clinica afiadida.

Exploracion y pruebas complementarias. A laexploracién llamala atencidn importante hematoma desde
region costal derecha hasta region pélvica derecha, ocupando todo hemiabdomen derecho. Dadala clinica se
decide redlizar urinandlisis en centro de salud que confirma hematuria, por 1o que se realiza ecografia
abdominal en atencion primaria bajo sospecha de lesion renal, observandose lesion hipoecoica de unos 2 x 2
cm.

Orientacion diagnodstica: Se deriva a urgencias donde realizan TC abdominopélvico con resultado:
Laceracion renal derecha con pequefio hematoma renal asociado sin evidencia de extravasacién en el estudio
de fase tardia, sin sangrado activo. Laceraciones hepaticas. Fracturas costales multiples seguin descripcion
previa con derrame pleural y enfisema subcutaneo asociado. Finalmente el paciente termind ingresado en
cirugia para mantenerse en observacion.

Diagnostico diferencial: Hematoma renal derecho. Politraumatismo. Quiste renal, laceracién renal, tumor
renal.

Comentario final: Con este caso queremos resaltar laimportancia de la labor del Médico de atencion primaria
y delahistoria clinica. Esimportante el seguimiento de los paciente por su médico de atencidn primaria.
También esimportante laanamnesis y la exploracion en el paciente politraumatizado, haciendo hincapié en
todos los nuevos sintomas que refiere €l paciente. En este aspecto cobra gran Importanciala ecografiaen
atencién primaria, que siempre nos puede dar la clave parallegar un poco més allaen € diagnéstico. En
cuanto alos hematomas renales, es urgente descartar que el hematoma no tenga sangrado activo, paraeso la
pruebaindicada seriael TAC con contraste intravenoso.
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