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RESUMEN  

Objetivo: analizar la litiasis renal desde lo metabólico. Método: Descriptivo 
documental. Resultados y conclusión: La nefrolitiasis es una afección frecuente que 
requiere una evaluación y tratamiento adecuados. La combinación de cambios en el 
estilo de vida, terapia médica y procedimientos intervencionistas puede ser necesaria 
para abordar los cálculos renales de manera efectiva. La prevención y la identificación 
de factores de riesgo individuales son cruciales para reducir la recurrencia de los 
cálculos y mejorar la calidad de vida de los pacientes afectados. 
 
Descriptores: Nefrolitiasis; cálculos renales; enfermedades urológicas. (Fuente: 
DeCS).  
 
 
 

ABSTRACT  

Objective: to analyze renal lithiasis from the metabolic point of view. Method: 
Descriptive documentary. Results and conclusion: Nephrolithiasis is a common 
condition that requires appropriate evaluation and treatment. The combination of lifestyle 
changes, medical therapy and interventional procedures may be necessary to address 
kidney stones effectively. Prevention and identification of individual risk factors are 
crucial to reduce stone recurrence and improve the quality of life of affected patients. 
 
Descriptors: Nephrolithiasis; kidney calculi; urologic diseases. (DeCS). 
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INTRODUCCIÓN  

La enfermedad renal litiásica es una condición común en todo el mundo, también 

conocida como litiasis renal o formación de piedras en los riñones. Estas estructuras 

sólidas se desarrollan en los riñones o en las vías urinarias. Los cálculos se forman a 

partir de diversas sustancias presentes en la orina, tales como oxalato de calcio, fosfato 

de calcio, ácido úrico, cistina y otros. 1 2 3  

Un aspecto interesante es la diferencia de riesgo entre hombres y mujeres en América 

Latina. Se ha observado que los hombres latinoamericanos presentan un mayor riesgo 

de desarrollar cálculos renales en comparación con las mujeres. Además, se ha 

observado una mayor incidencia en hombres en comparación con las mujeres, con una 

relación de 3 a 1. Esto se atribuye a que los hombres de esta región tienden a presentar 

concentraciones más bajas de calcio, oxalato y ácido úrico en la orina, factores que 

contribuyen en su formación. 4 5 

Los cálculos renales pueden variar en tamaño y forma, desde pequeños cristales hasta 

piedras más grandes. Mientras permanezcan en los riñones, es posible que no causen 

síntomas, pero cuando se desplazan a través de las vías urinarias, pueden obstruir el 

flujo de la orina y generar un dolor intenso en la parte baja de la espalda, el costado, el 

abdomen o la ingle. Otros síntomas pueden incluir presencia de sangre en la orina, 

necesidad frecuente de orinar con sensación de ardor, náuseas y vómitos. 6 7 8 

Se tiene por objetivo analizar la litiasis renal desde lo metabólico.  

 

MÉTODO  

Descriptivo documental.  

Se escrutaron 15 artículos recopilados en bases de datos como ClinicalKey, PubMed, 

UpTodate, Scielo, Elsevier, Springer, Biblioteca Virtual de la Salud (BVS) y Google 

Académico, considerando que la misma posee evidencia científica de relevancia, se 

utilizó los siguientes criterios de búsqueda “Cálculos renales”, “Enfermedad renal 
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litiásica”, “Análisis metabólico de los cálculos renales” “Cálculos de oxalato de calcio”, 

“Cálculos de ácido úrico”, “Cistinuria”, con un periodo de búsqueda entre 2019 y 2023. 

 

RESULTADOS  

La nefrolitiasis, o formación de cálculos renales, es un problema de salud común que 

afecta a una parte significativa de la población. En las últimas décadas, se ha 

observado un aumento en la prevalencia de esta condición en países desarrollados, lo 

que ha generado un mayor interés en su diagnóstico y tratamiento. 9 10 

La formación de cálculos renales puede ser el resultado de una combinación de 

factores, incluyendo desequilibrios metabólicos, factores genéticos, condiciones 

ambientales y estilo de vida. Es crucial realizar un diagnóstico y evaluación adecuados 

para identificar la causa subyacente y guiar un tratamiento apropiado. 11 12 

La evaluación de los formadores de cálculos renales implica una revisión minuciosa del 

historial médico del paciente, incluyendo antecedentes familiares, condiciones médicas 

preexistentes, medicamentos y factores dietéticos. Además, se pueden realizar estudios 

de imágenes, como radiografías, ultrasonidos o tomografías computarizadas, para 

evaluar la carga de cálculos y determinar su tamaño, ubicación y composición. Los 

análisis de laboratorio también son importantes para evaluar la química sérica y 

urinaria, así como analizar su composición. 13 

Un estudio realizado en Texas durante un período de 15 años examinó a 1270 

pacientes con antecedentes de cálculos renales recurrentes y analizó las frecuencias 

de anomalías en la orina. Se encontró que muchos de estos pacientes presentaban 

más de un factor de riesgo. El 61% tenía hipercalciuria, incluyendo algunos pacientes 

con hiperparatiroidismo primario. El 36% tenía cálculos de calcio hiperuricosúrico. La 

hipocitraturia estaba presente en el 28% de los casos, con un 3.3% de casos idiopáticos 

o relacionados con el tipo 1 de acidosis tubular renal distal o la diarrea crónica. Un 8% 

presentaba hiperoxaluria, incluyendo formas entéricas y primarias, y un 15% tenía un 

bajo volumen de orina, inferior a 1 litro al día. 14  
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Es importante destacar que el tratamiento puede variar según el caso individual. En 

general, el objetivo es aliviar el dolor, prevenir complicaciones y reducir la recurrencia 

de los cálculos. Las opciones de tratamiento incluyen el manejo conservador con 

aumento de la ingesta de líquidos y medicamentos para manejar el dolor, terapia 

médica para corregir los desequilibrios metabólicos subyacentes, extracción o 

fragmentación de cálculos mediante técnicas como la litotricia extracorpórea por ondas 

de choque o la ureteroscopia, y en casos más complejos, la cirugía abierta o 

percutánea. 15 

La prevención juega un papel crucial en el manejo de los cálculos renales. Los cambios 

en el estilo de vida, como seguir una dieta equilibrada, aumentar la ingesta de líquidos y 

reducir los factores de riesgo, como el consumo excesivo de sodio, pueden ayudar a 

prevenir la formación de nuevos cálculos. Además, la identificación y el manejo 

adecuado de los desequilibrios metabólicos subyacentes son fundamentales. 1 2 3 

 

CONCLUSIÓN 

La nefrolitiasis es una afección frecuente que requiere una evaluación y tratamiento 

adecuados. La combinación de cambios en el estilo de vida, terapia médica y 

procedimientos intervencionistas puede ser necesaria para abordar los cálculos renales 

de manera efectiva. La prevención y la identificación de factores de riesgo individuales 

son cruciales para reducir la recurrencia de los cálculos y mejorar la calidad de vida de 

los pacientes afectados. 
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