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Resumen

Descripcion del caso: Varén de 55 afios que acudié a Atencién Continuada de un Centro de Salud refiriendo
dolor en flanco izquierdo irradiado aregion lumbar, tipo célico, acompafiado de nauseas, sin vomitos, sin
fiebre. Como antecedentes personal es solo presentaba el haber padecido varios colicos renales. No tenia
tratamiento crénico ni presentaba al ergias medi camentosas.

Exploracion y pruebas complementarias: Afectacion del estado general, con palidez mucocuténeay
sudoracion. A la exploracion abdominal, abdomen depresible, no doloroso a la palpacion superficia, ligera
molestia ala pal pacion profunda en flanco izquierdo, sin signos de irritacion peritoneal. Destacaba ala
exploracién una pufiopercusion renal izquierda positiva. Realizamos tirareactiva de orinaen la que se
objetivaba hematuria microscopica sin otras alteraciones. Se decidié realizar una ecografia clinica para
confirmar la sospecha diagndstica de célico renal. En la ecografia se detect6 en uréter izquierdo unaimagen
sospechosa de calculo renal, con sombra acustica posterior que condicionaba unaleve hidronefrosis.

Orientacion diagnostica: Caolico nefritico izquierdo.

Diagnostico diferencial: Lumbalgia, aunque nuestro paciente presentaba demasiada af ectacion del estado
genera y el dolor no se modificaba con los movimientos. Diverticulitis, una apendicitis u otras causas menos
probables como una diseccion adrtica o hemorragia retroperitoneal.

Comentario final: Laecografia clinica estéa experimentando un auge en los Centros de Atencion Primaria, ya
que es un método seguro y barato, como complemento ala exploracion fisica, sin realizar una exploracion
ecografica exhaustiva, sino dirigida, de gran utilidad para resolver €l problema por €l que consulta el paciente
y mejorar e rendimiento de la exploracién tradicional. En este caso, gracias a la ecografia pudimos orientar

el caso aun cdlico nefritico y permitio realizar tratamiento ambul atorio con control por su Médico de
Atencién Primaria parareevaluacion alas 48 horas.
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