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A prevalência de nefrolitíase apresenta-se crescente, com a população 
manifestando a doença mais frequentemente (DE CARVALHO, 2025). Novos 
estudos conduzidos com o intuito de entender sua fisiopatologia, diagnóstico, 
prevenção, fatores de risco e tratamento em um contexto contemporâneo, 
apresentando maneiras de abordar o paciente litiásico e como trabalhar com o seu 
manejo (NACIF, 2022; GLAZER, 2025). Propõe-se nesta revisão, analisar os 
métodos de tratamento com Alfa-Bloqueadores (Tansulosina), e seus resultados, 
buscando melhor entendimento quanto ao seu uso e se este auxilia ou não no 
tratamento. Os artigos pesquisados nas bases de dados PubMed e Scielo, entre 
2016 e 2022, publicados nos idiomas português e inglês. Os critérios para inclusão 
dos artigos foi a citação do uso de Alfa-Bloqueadores no tratamento da nefrolitíase, 
sendo excluídos aqueles que não apresentavam conteúdo com o medicamento ou 
pouca exposição do assunto. A partir da revisão foi observado que a aplicação e 
medicamentos como a Tansulosina ocorrem durante a chamada “Terapia Expulsiva 
Clínica” (TEC), que tem como objetivo a eliminação do cálculo através de uso de 
variados medicamentos, e o paciente podem ou não ter passado por uma litotripsia, 
uma técnica cirúrgica onde ondas de choques visam fragmentar os cálculos renais 
do paciente (PACHALY, 2016; RENEE, 2018; STROHER, 2022, OESTREICH, 
2020; SHARMA, 2022). Revisão sistemática de Pachaly, et al 2015, concluiu que 
não havia evidências para o uso de alfabloqueadores, entretanto em seu estudo os 
autores avaliaram diferentes medicações e cálculos renais e ureterais. 
(Bloqueadores dos canais de cálcio, Alfa-Bloqueadores 1ª, diuréticos tiazídicos). 
Em 2022, Renee at al em sua revisão da literatura evidenciaram que sem a 
realização de litotripsia a TEC apresenta redução do tempo para eliminação do 
cálculo, assim como menos intensidade nas cólicas renais quando para cálculos 
distais entre 5 e 10 mm de diâmetro, porém nos grupos submetidos a litotripsia ela 
foi mais efetiva para cálculos entre 10 e 20 mm de diâmetro. Sharma, et al 2022, 
procederam uma meta análise com 7077 pacientes em 31 artigos, comparando 3 
Alfa-Bloqueadores (Silodosina, Alfuzosina e Tamsulosina) comparados com 
placebo e entre as próprias medicações, concluindo que para cálculos ureterais 
distais menos do que 10 mm há redução na intensidade dos episódios de cólica, 
assim como abreviação no tempo para eliminação do cálculo. Os efeitos adversos 
mais comuns foram a hipotensão, embora pouco frequente, e a ejaculação 
retrógrada a qual Predimina com o uso da Tansulosina (PACHALY, 2016; RENEE, 
2018; SHARMA, 2022). Em vista disso, com a revisão feita é possível chegar à 
conclusão de que o uso de Alfa-Bloqueadores tem grande auxílio no tratamento da 



 
 

  

nefrolitíase, com resultados positivos e apresentando poucos malefícios para os 
pacientes em uso, em específico quando se observa sua aplicação sem o uso da 
litotripsia que não mostra resultados com grande significância. Ainda assim, o 
incentivo a mais estudos sobre medicamentos para pacientes com nefrolitíase se 
mostra interessante, e assim se apresentar uma gama maior de ensaios clínicos 
randomizados e resultados ainda mais específicos para se fundamentar em casos 
futuros. 
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