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Resumen

Objetivos: El dolor en flanco es un motivo de consulta frecuente en los servicios de urgencias
hospitalarias y puede responder a multiples etiologias. La presentacion de un primer episodio de
colico renal se puede superponer clinicamente al sindrome aértico agudo o al abdomen agudo. Por
ello presentamos un protocolo de actuacién en urgencias basado en la evidencia.

Material y métodos: Se realiz6 una busqueda sistematica de toda la bibliografia cientifica
(2005-2014) con una lectura critica posterior por pares. Las palabras claves principales utilizadas
fueron: urgencia, Dolor en flanco y Colico renal. Bases de datos consultadas: UpToDate, Dynamed,
Best Practice, Medline y Embase; asi como las guias de la ACR y de las Sociedades Europea y
Norteamericana de Urologia.

Resultados: Ante la sospecha de coélico renal no complicado: si existen factores moduladores se
aconseja TC abdomino-pélvico sin contraste (posibilidad de baja dosis en IMC < 30), si hay historia
previa de calculos radiopacos se debe realizar RX abdomen, y en embarazadas y nifios ecografia
abdémino-pélvica. Ante la sospecha de coélico renal complicado uroTC.

Conclusiones: El dolor en flanco de presentacion aguda ofrece varios diagndsticos diferenciales, no
siempre distinguibles desde el punto de vista clinico-analitico. Nuestro objetivo principal es
optimizar el empleo de pruebas de imagen de urgencia con el fin de realizar un correcto despistaje
en una patologia tan frecuente como es el célico renal.
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