Litiasis Vesicular:

Para poder comprender de mejor manera las enfermedades que pueden afectar la vesícula, es necesario explicar el funcionamiento normal de este importante  órgano. La bilis , producida por las células del hígado difunde a través de los canales biliares llegando a la vesícula  para su deposito. Además de la incorporación de algunas sustancias , la pared vesicular absorbe el agua del liquido biliar , produciéndose la concentración de la bilis , haciendo que este jugo biliar concentrado tenga una mayor efectividad. Diciéndolo con otras palabras, la bilis secretada por el hígado , color amarillo limón , es de mala calidad  ya que no esta concentrada , mientras que la bilis secretada por la vesícula al contenido intestinal , de color verde oscuro , tiene una poderosa acción para disolver las grasas  que llegan al duodeno desde el estomago. Quiere decir que cada ves que ingerimos un alimento con contenido graso , la vesícula trabaja , haciendo que  sus contracciones expulsen su contenido biliar , con el objeto de digerir las grasas ingeridas. En su composición , la bilis presenta una alta proporción de agua , sales biliares y colesterol. La relación , entre sales biliares y colesterol debe ser de tres a uno , vale decir tres partes  de sales biliares y una parte de colesterol. Mientras esta relación no se rompa, no se formaran cálculos de colesterol en la vesícula, si por el contrario se produce un aumento importante del colesterol en la sangre del paciente , como ocurre después de un plan de adelgazamiento no controlado , o por dietas muy ricas en grasas, o por enfermedades metabólicas, diabetes , dislipidemias , acción de medicamentos y estrés , la cantidad de colesterol dentro de la vesícula también aumenta , rompiéndose la relación normal de 3/1 , produciéndose la precipitación del colesterol dentro de la bolsa vesicular , generándose cálculos de colesterol en la misma.

Estos cálculos , pueden en algún momento , dada una contracción fuerte de la vesícula ,  estimulada por una comida muy copiosa en grasas , desplazarse por los conductos biliares y provocar un fuerte dolor , conocido médicamente como cólico vesicular . Si el calculo sigue su trayecto por el conducto biliar hacia el intestino , puede quedar detenido en la zona final del conducto , produciéndose un síndrome coledociano o una complicación mayor , cual es la obstrucción en la salida del jugo pancreático , generando una pancreatitis aguda. Otras veces los cálculos de gran tamaño , quedan impactados dentro de la vesícula , en la región del cuello vesicular , generando un proceso inflamatorio importante conocido como colecistitis aguda.  Con respecto a los síntomas , que habitualmente se presentan en este tipo de enfermedades vesiculares descriptas son :  Nauseas , vómitos , dolor cólico en la región superior derecha del abdomen  , es decir en el punto vesicular , a veces febricula , orinas oscuras ( tinte verdoso ) , materias fecales claras. Ante la presencia de estos signos y síntomas , se debe consultar rápidamente al medico , quien le indicara estudios de laboratorio y una ecografía abdominal , para llegar rápidamente al diagnóstico he indicar el tratamiento médico y o quirúrgico conveniente.

En tal sentido , es necesario aclarar que la presencia de cálculos vesiculares de pequeño tamaño , son en general mucho mas peligrosos , ya que con mayor frecuencia y posibilidad pueden migrar por los conductos biliares , llevando al paciente a un síndrome coledociano o a una pancreatitis aguda . Por otro lado , los cálculos de gran tamaño , ocasionan frecuentemente impactación en la zona estrecha de la bolsa vesicular produciendo un cuadro de obstrucción al flujo biliar , haciendo que se produzca un proceso inflamatorio-infeccioso  intenso en la vesícula , es decir una colecistitis aguda. Cuadro en el cual además del dolor , predomina la fiebre. Un porcentaje interesante de la población , especialmente mujeres , generalmente obesas , y multiparas , suelen tener vesículas con  cálculos en su interior . La presencia de estos cálculos no siempre va acompañada de signos y síntomas , por lo que es muy importante realizarse periódicamente un estudio ecografico para descartar preventivamente esta posibilidad. Ha sido descripto en las publicaciones científicas Internacionales la relación entre el cáncer de vesícula y la presencia crónica de cálculos vesiculares, especialmente en mujeres con las características antes descriptas. Motivo por el cual  es aconsejable una ves al año realizar un  control ecográfico. 
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