
COLELITIASIS, CONFUNDE EL DIAGNÓSTICO

Paciente de 16 años, sin alergias medicamentosas y sin antecedentes médico-quirúrgicos de interés; que acude a 
urgencias por segunda vez en 24 horas, por presentar dolor abdominal tipo cólico de una semana de evolución. Se 
acompaña de náuseas, vómitos y malestar general. No alteración del hábito intestinal. No síndrome micciional. No 
fiebre. Niega trasgresión dietética. Tratamiento: metamizol. Exploración: Regular estado general, postura antiálgica, 
consciente, orientada, colaboradora, palidez cutánea y diaforesis por vómitos. Eupneica en reposo. Auscultación 
cardiopulmonar normal. Abdomen blando, depresible, doloroso a la palpación en hemiabdomen derecho, con defensa 
muscular voluntaria. Murphy negativo. Blumberg dudoso. Se realiza analítica completa normal y se inicia analgesia y 
antiémeticos iv.

* Estrategia práctica de actuación: 
Ante la falta de mejoría, se realiza ecografía abdominal detectándose litiasis biliar; por lo que se trata de manera 
sintomática en observación. Tras 8 horas de tratamiento, aumenta la intensidad del dolor en mesogastrio y fosa iliaca 
dcha; por lo que se repite la ecografía, donde se observa imagen compatible con vólvulo intestinal (que se confirma con 
un TAC abdominal). Se realiza interconsulta a Cirugía, indicando intervención quirúrgica urgente. Tras la cirugía 
(hemicolectomía y colecistectomía) evoluciona favorablemente.
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