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1. Introducéo:

A causa mais frequente da cdlica nefrética € a passagem do célculo pelo trato urinério,
sendo a incidéncia anual de 16 casos para cada 1000 pessoas. O reconhecimento
rapido e a analgesia adequada é de suma importancia no tratamento dos pacientes. O
quadro clinico é caracteristico, apresentando dor em cdlica na regiao lombar associado a
nauseas e vomitos, porém esta pode se apresentar como dor abdominal inespecifica,
urgéncia miccional, aumento da frequéncia urinaria ou dor referida em regido testicular

ou de grandes labios.
2. Objetivos:
Otimizar o diagndstico e o tratamento da célica nefrética em adultos.

Racionalizar a utilizacdo de recursos diagndésticos para o reconhecimento e conduta

terapéutica
3. Alvo:

Pacientes maiores de 16 anos com quadro sugestivo de célica renal
4. Excluséo:

Pacientes com cirurgias de reconstrucdo do aparelho urinario
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5. Diretriz:

Anamnese completa e a historia atual sdo importantes para o correto atendimento e
utilizacdo de ferramentas diagnoésticas e terapéuticas adequados para cada individuo.
Muitas das vezes 0 paciente encontra-se em situacdo de muita dor sendo necessario
assim uma anamnese mais simples e direcionada ao quadro atual para que a analgesia
seja realizada, e posteriormente com o controle da dor poderemos obter a histéria

completa.

O controle da dor deve ser o primeiro objetivo, antes mesmo do diagnéstico definitivo.

5.1-Controle da dor:

Os AINHs tém a melhor eficacia para o controle da dor, sendo a primeira escolha no
tratamento. Pacientes com histéria de insuficiéncia renal, gestantes e pacientes que
tenham patologias gastricas que impossibilitam seu uso devem utilizar outra classe de

medicamento para a analgesia.

MedicacBes auxiliares no cuidado ao paciente como analgésicos comuns, opidides e
antieméticos sdo Uteis e devem ser utilizados em sinergia com os AINHs quando

necessario e se possivel.

5.1.2-Drogas AINHs recomendados:

Cetoprofeno 100mg EV

Cetorolaco 30mg EV
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5.1.3-Drogas Analgésica Associadas:

Dipirona 2g EV

Buscopam composto EV

Tramadol 100mg EV

Morfina 2mg EV ( usar diluicdo e dose fracionada)

5.1.4-Anti—eméticos

Ondansetrona 8mg EV
Metoclopramida 10 mg Ev
5.2-Avaliacao diagnostica:

O quadro clinico é geralmente caracteristico e o paciente refere dor lombar e ou em

flanco ipsilateral ao calculo urinario de inicio subito, associado a nausea e vomitos.

A localizacdo da dor pode sugerir a localizacdo da obstrucdo. ObstrucBes proximais
determinam codlica lombar e em flanco enquanto que as distais acarretam dor inguinal,
testicular ou em grandes labios e podem determinar sensacdo de urgéncia miccional e

disuria, bem como também de hematuria.

A presenca de febre, historia de cirurgia prévia do trato urinario, portadores de

derivagOes urinarias, dor de dificil controle, gestantes, rim Unico e imunossuprimidos a
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avaliacao deve serm

5.2.1-Sintomas:

Dor em colica;
Inicio abrupto;

Dor lombar e ou em f

ais atenciosa incluindo exames laboratoriais

lanco;

Dor inguinal com irradiacao para genitais;

Nausea e vOmitos;
Urgéncia miccional;
Hematuria;

Disuria.

5.3-Avaliacao laboratorial:

A avaliacdo bioquimica simples com exame de urina 1 é recomendada a todos o0s

pacientes na emerg

éncia do quadro, podendo o exame auxiliar no diagnéstico da

patologia supracitada.

Em caso de suspeita de infeccdo ou situacdes especiais a coleta de exames

laboratoriais (Hemograma, Uréia, Creatinina, Urocultura, PCR ) deve ser realizada ja que

podem requerer cuidados especiais e mesmo cirurgia para desobstru¢cdo do trato

urinario.
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5.3.1-Situacdes especiais:

Febre

Dor de dificil controle

Derivacdes urinérias

Manipulacdo prévia recente do trato urinario
Gestante

Rim dnico

Diabéticos

Imunossuprimidos

Insuficiéncia renal cronica

5.4-Diagndstico por imagem

Os exames utilizados na investigacao diagndstica da colica renal sdo o US e a TC sem

contraste.

O US tem a vantagem de ser facilmente realizado e da auséncia do uso de radiagcéo
ibnica, porém tem sensibilidade baixa de 55% quando realizado em carater de urgéncia.

Apesar disso 0 US é o método de escolha em pacientes Gestantes e deve também ser

utilizado em pacientes que apresentam a suspeita de coélica renal pela primeira vez, ou

em pacientes que realizaram tomografia recentemente (dentro de 6 meses).
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A Tomografia Computadorizada € a modalidade de escolha no diagnéstico na grande
maioria dos casos devido a sua alta sensibilidade de 100%, lembrando-se que esta

ainda pode fazer diagndsticos diferenciais a célica renal.
5.5-Critérios para avaliacdo urolégica de urgéncia:

Pacientes que nao apresentam os critérios abaixo devem ser liberados com analgesia
oral incluindo AINHSs, alfa-bloqueador (tansulosina 0,4mg) e avaliagcdo urologica no

consultorio.
Se alguma das situacfes abaixo estiver presente, a avaliagdo uroldgica € preconizada:

Febre (temp>37,8)

Suspeita de pielonefrite

Dilatacao da via urinaria no US ou TC

Dor de dificil controle

Retorno do paciente ao PA com a mesma queixa em periodo curto (na segunda vez)
Célculo ureteral presente no US ou TC

Insuficiéncia renal

Gestante
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