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Mujer de 43 años que sufría desde hacía 1 mes apro-
ximadamente molestias en la micción (escozor y dificultad
para comenzar a orinar). Se le habían practicado varios
análisis de orina con el resultado de infección por E. coli.
Había sido tratada durante díez días con amoxicilina-cla-
vulánico, pero persistían las mismas molestias.

En la exploración encontramos una mujer obesa, con
buena coloración de piel. La palpación abdominal era
anodina y muy dificultosa por la obesidad.

En la exploración ecográfica, a la altura del trígono vesi-
cal se apreciaba vejiga distendida sin alteraciones en pare-
des. Se observaba en su interior una tumoración de unos
3,5 x 1 cm que no permitía el paso de los sonidos y produ-
cía sombra acústica posterior (signo en chimenea). La ima-
gen hacía pensar en la existencia de un cálculo vesical.

La paciente fue remitida al Servicio de Urología para
valoración y posible tratamiento quirúrgico.

Después de confirmar el diagnóstico, fue intervenida y
se le extrajo un cálculo de oxalato cálcico de unos 4 cm de
longitud.

Los cálculos vesicales son acumulaciones duras de
mineral localizadas en la vejiga urinaria. Por lo general son
la consecuencia de otros problemas urológicos (infecciones
del tracto urinario, divertículos, vejiga neurogénica o prós-

tata agrandada).
Aproximadamente

el 95% de ellos se pre-
senta en hombres y
son mucho menos
comunes que los cál-
culos renales.

Pueden aparecer
cuando la orina que
se encuentra en la
vejiga se concentra y

sus compuestos se cristalizan. Los síntomas se desencade-
nan cuando la presencia de un cálculo irrita su revesti-
miento interno o bien obstruye la salida de la orina de la
vejiga.

Los síntomas habituales son:
- Urgencia urinaria.
- Interrupción del chorro urinario.
- Dificultad para la micción.
- Incapacidad para orinar, excepto en ciertas posiciones.
- Hematuria.
- Dolor abdominal.
- Dolor y molestias en el pene.
- Orina de color anormal u oscura.
- Infección del tracto urinario: Disuria (micción doloro-

sa); Urgencia urinaria; fiebre.
Además, la incontinencia se puede presentar como

síntoma adicional asociado con esta enfermedad.
El examen físico, que incluye un examen rectal, puede

revelar un aumento de tamaño de la próstata y otras anor-
malidades urológicas. 

El análisis de orina puede demostrar la presencia de
sangre. El cultivo
de orina (de toma
limpia) puede
revelar infección.

La radiografía
simple de abdo-
men o de la pelvis
puede mostrar la
presencia de cál-
culos.

La ecografía
es sin duda el
procedimiento
diagnóstico defi-
nitivo en la identi-
ficación de este
trastorno.
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