Semergen. 2017;43(Espec Congr 9):10

[ ————

"

SEMERGEN !

Medicinade Familia. SEMERGEN

https://www.elsevier.es/semergen

245/7 - HEMATOMA PERIRRENAL ESPONTANEO EN CENTRO DE SALUD.
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Resumen

Descripcion del caso: Varén de 68 afios, hipertenso bien controlado, que acude con dolor en hipocondrio y
fosarenal izquierday mal estado general, de una hora de duracién, con sudoracion e hipotension.

Exploracion y pruebas complementarias: Abdomen con distension abdominal, ECG normal y unavez
estabilizado al paciente se realiza de urgencias en el centro de salud, una ecografia abdominal, donde se
visualizalitiasis biliar, hematoma perirrenal izquierdo de 3 cm, con derrame pleural izquierdo minimo 'y bazo
accesorio. Se derivo al paciente en ambulancia a urgencias del hospital de referencia para TAC urgente,
tratamiento y seguimiento por servicio de urologia, donde dada |a buena recuperacion hemodinamica del
paciente se ingresd para conducta observadoray expectante con control con TAC.

Juicio clinico: Hematoma espontaneo subcapsular rifion izquierdo.
Diagnostico diferencial: Angiomiolipomas, etiologia neoplésico y alteraciones vasculares.

Comentario final: EI hematoma renal esponténeo o sindrome de Wunderlich (1867) sin trauma previo, suele
darse en torno ala quinta decada de laviday solo en un 4 por ciento es bilateral. Lo més frecuente (50) es
gue se asocie atumores (uroteliales y angiomiolipomas), en segundo lugar, causas vasculares (poliartritis
nodosa, malformaciones arteriovenosas, aneurismas de arteriarenal e infartos renales) y también por
abscesos o roturas de quistes (hemodializados). Es mas frecuente en pacientes hipertensos, con
arterioesclerosis y con anticoagul acién. El sintoma més habitual es dolor (83), hematuriay shock
hipovolémico. Latriada de Lenk consiste en dolor, efecto masa lumbar y shock hipovolémico. La ecografia,
como método inicial de urgencias vistas en atencién primaria, tiene especial relevancia en los casos de
abdomen agudo, ya que es una prueba no invasiva, rapiday ya muy accesible en muchos centros de salud de
nuestra comunidad, donde imégenes hipoecoicas perirrenales ya nos orientan a un cuadro de gran gravedad y
la necesidad de un TAC de urgencia (prueba de el eccion, porgue detecta ya pequefias cantidades de sangre y
su etiologia con mayor fiabilidad, ademas de usarse para control de evolucion).
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