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Mujer de 30 anos de edad, primigesta de 30
semanas de gestacién, sin antecedentes médico-
quirurgicos de interés, que acudié a nuestra con-
sulta de atencién primaria por dolor en fosa
renal derecha irradiado a genitales, acompafa-
do de sindrome miccional.

Con sospecha clinica de célico nefritico se ini-
ci6 tratamiento con AINES. La sintomatologia
mejoré y se derivé a la paciente a la consulta de
Ginecologia para valoracién preferente.

Se realizé estudio ecogréfico en el que se
apreciaba en la mitad superior del seno renal
derecho una imagen redondeada, ecorrefrin-
gente, con sombra acustica posterior, de 4 mm
de diametro, sospechosa de litiasis. También en
la cortical del polo superior de dicho rifnén se
visualizaba otra nodulacién ecogénica de mar-
genes bien definidos y de 5 mm de didmetro
compatible con angiomiolipoma. El Gtero gravi-

Figura 1

Imagen redondeada ecorrefringente de 4 mm de diametro,
sugerente de litiasis renal; nodulaciéon ecogénica de 5 mm
de bordes definidos, compatible con angiomiolipoma en la

cortical del polo superior del rifién derecho.
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Figura 2
Pieloectasia bilateral de 10 mm en ambos rifiones fetales.

dico con feto Unico en posicion cefdlica no tenia
anomalias morfolégicas (figura 1).

Ambos rifones fetales mostraban tamafo y
caracteristicas ecograficas dentro de limites nor-
males. Se constaté una pieloectasia leve bilate-
ral de 10 mm de diametro, que deberia evaluar-
se tras el nacimiento (figura 2).

El parto se realizé con normalidad y poste-
riormente la paciente no presenté sintomatolo-
gia urolégica.

® COMENTARIO

Durante el embarazo se producen notables
cambios anatémicos en las vias urinarias, que
favorecen las infecciones y aumentan la inci-
dencia de nefrolitiasis (0,1%) debido al aumen-
to del reflujo vesicouretral, compresién! y
abuso de cierto tipo de alimentos (leche y deri-
vados)2.

Cinicamente cursa con dolor de tipo célico en
fosa renal, de inicio brusco, y hematuria; a veces
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es asintomatico3. Cierta patologia del embarazo
puede simular un célico nefritico: desprendi-
miento prematuro de placenta, necrosis de un
mioma uterino, amenaza de parto e infeccion
del tracto urinario“4.

El diagnéstico requiere una cuidada anamne-
sis que incluya caracteristicas del dolor, circuns-
tancias atenuantes y agravantes, molestia mic-
cional, sintomas vegetativos acompanantes y
caracteristicas de la orina. La exploracién fisica
abdominal, renal y obstétrica (incluido descartar
contracciones), junto con la valoracién del esta-
do general y toma de constantes, nos orientardn
en el diagnéstico3. Se debe solicitar una analiti-
ca completa. La ecografia abdomino-pélvica es
la prueba de imagen de eleccién ante la sospe-
cha de litiasis renal en gestante: es inocua y per-
mite visualizar cdlculos mayores de 4 mm.

El tratamiento incluye buena hidratacién vy
antiinflamatorios. Si el calculo permanece en la
misma posicion durante mds de 4 semanas, es

de gran tamano (6-8 mm) o existen complicacio-
nes, estdan indicadas técnicas instrumentales
como la ureteroscopia transuretral para eliminar
los calculos. La litotricia extracorpérea estd con-
traindicada durante el embarazo5.
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