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UNIDAD DOCENTE MULTIDISCIPLINAR ATENCION FAMILIAR Y COMUNITARIA SALAMANCA

El dolor abdominal es un sintoma inespecifico de multitud de procesos que si bien suele ser originado por causas
Intraabdominales, también puede ser provocado por procesos extraabdominales o por enfermedades sistémicas. Podemos

distinguir tres tipos: dolor visceral, referido y parietal

DESCRIPCION DEL CASO

Mujer de 25 anos de edad sin antecedentes personales de interés acude a Urgencias por dolor abdominal de cuatro horas
de evolucion acompanado de vomitos alimentarios. Niega otra sintomatologia En la exploracion fisica se objetivan
constantes dentro de la normalidad, abdomen con resistencia muscular, doloroso a la palpacion profunda de todo el
abdomen. Resto normal Se realiza una analitica con hemograma, bioguimica y coagulacion normal, test de embarazo
negativo y una ecografia abdominal con el siguiente resultado: formacion quistica de 11,6 x 7 X 14 cm aproximadamente que
ocupa toda la pelvis, de pared fina y sin tabicaciones, probablemente dependiente de anejo izquierdo. Resto normal Tras
estos hallazgos la paciente fue ingresada en Ginecologia

ACTUACION CLINICA

En el dolor abdominal es de vital importancia realizar una minuciosa anamnesis en la que el paciente debe especificar el
tiempo de Inicio y duracion, la localizacion y el tipo de dolor, la intensidad, factores que lo modifican y la sintomatologia
acompanante. Hemos de explorar al paciente y tras esto realizaremos las pruebas complementarias que sean oportunas
segun la sospecha clinica: analitica de sangre (hemograma, bioguimica y coagulacion), gasometria (si sepsis) , test de
embarazo, ECG (si sospecha de enfermedad coronaria), y las pruebas de imagen que sea necesaria.(Rx de torax y
abdomen, ecografia abdominal, TAC, RM, estudios con contraste, laparoscopia, angiografia, endoscopia).

PALABRA CLAVE: dolor abdominal
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