
LITIASIS VILIAR  

La litiasis biliar es una enfermedad caracterizada por la presencia o formación de 

cálculos en la vesícula biliar. Constituye uno de los trastornos del aparato digestivo 

que con más frecuencia se atienden en atención primaria, siendo la colecistectomía 

la intervención quirúrgica más habitual. 

Geográficamente hay notables diferencias en la incidencia de esta entidad 

patológica, debido a causas ambientales y dietéticas. 

En cuanto a los tipos de cálculos biliares, éstos pueden ser pigmentarios o de 

colesterol, aunque también existen cálculos mixtos. A veces también se utiliza la 

expresión «barro biliar» para referirse a partículas con diámetro inferior a 2 mm. 

Los cálculos biliares pueden ser de diferentes tipos, ya que responden a etiologías 

distintas. 

Hasta un 60% de los pacientes con litiasis biliar pueden mantenerse asintomáticos; 

se trata pues de una enfermedad fundamentalmente asintomática, que sólo en 

ocasiones se manifiesta clínicamente. La litiasis biliar asintomática es un proceso 

benigno con una incidencia muy baja de complicaciones y nula mortalidad. 

En general, la presentación clínica de la enfermedad es en forma de dolor biliar, 

siendo mucho más raro que se manifieste por alguna complicación grave como 

colecistitis o pancreatitis. 

El único síntoma característico de la litiasis biliar no complicada es el denominado 

cólico biliar, aunque sería más correcto llamarlo dolor biliar, definido por un dolor no 

estrictamente cólico, sino a oleadas, que dura menos de 6 horas, cede 

espontáneamente o con fármacos espasmolíticos y no deja secuelas. Está 

originado por la localización transitoria de un cálculo en la bolsa de Hartman o en el 

conducto cístico, lo que determina que aumente la presión intravesicular y que se 

produzca la distensión de sus paredes. Habitualmente el dolor se presenta en forma 

brusca, sin ningún tipo de molestia previa. Muchos pacientes refieren su aparición 

tras la ingesta de comidas copiosas y abundantes en grasas, aunque también es 

frecuente su presentación durante las últimas horas del día y primeras de la 

madrugada, sin que medie ningún factor desencadenante. Si el dolor se acompaña 

de vómitos, éstos suceden al comienzo y no alivian el cuadro. Una característica 



importante del dolor biliar es su tendencia a la recidiva, si bien la frecuencia de ésta 

es muy variable, pudiendo oscilar el período libre de dolor desde unos pocos días, 

hasta meses, o incluso años. La presencia de defensa muscular abdominal, fiebre, 

coluria o ictericia, así como un dolor que se prolonga más de 6 horas, debe hacer 

pensar en una complicación. 


