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Problematica leziunilor iatrogene de cale biliara principald, sau o imagine a unui varf de aisberg
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Rezumat

Scopul studiului de fatda este de a sensibiliza tinerii chirurgi asupra dificultatilor de rezolvare a
leziunilor iatrogene de cale biliara principala (LICBP).

Metode: Au fost analizate in mod retrospectiv toate cazurile a caror patologie era indusa de o LICBP.
Evolutia a 34 de pacienti a fost urmarita pe o perioada de 2-16 (medie: 8,5t4,5) ani pentru a evalua
rezultatele pe termen lung.

Rezultate: Au fost tratate 8 leziuni Strasberg D si 26 leziuni Strasberg E. Evolutia pe termen mediu si
lung a fost buna in 28 (82%) cazuri. S-au produs 2 (6%) decese. Au fost inregistrate 108 (medie:
3,2+1,8) interventii chirurgicale, endoscopice sau radiologice, 87 (medie: 2,7+2,9) complicatii, 107
(medie: 3,1£2,2) internari si 1182 (medie: 37£25) zile de spitalizare. Doar 2 pacienti nu au prezentat
complicatii postoperatorii. Principalii factori de risc pentru esecul reconstructiei biliare au fost
sepsisul generalizat si cel localizat.

Concluzii: LICBP au o evolutie complicatd, cu multe interventii chirurgicale, endoscopice sau
radiologice, necesitand numeroase internari si zile de spitalizare. Trebuiesc depuse toate eforturile
pentru a preveni/trata sespsisul local sau generalizat Tnaintea reconstructiei biliare. LICBP sunt mai
usor de prevenit decat de tratat.
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