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Colecistectomia laparoscopica la cirotici
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Rezumat

Introducere: Colecistectomia laparoscopica ar trebui sa fie standardul de tratament al litiazei biliare
simptomatice si a colecistitei acute la cirotici. Studiul nostru retrospectiv isi propune sa analizeze
siguranta si complicatiile postoperatorii ale colecistectomiei laparos-copice la bolnavii cirotici in
functie de scara Child-Pugh a cirozei.

Material si metode: in perioada 01 ianuarie 2010 - 31 ianuarie 2020 am efectuat in Clinica | Chirurgie
lasi 111 colecistectomii laparoscopice la bolnavi cu ciroza clasa Child-Pugh A, B si C. In aceesi
perioada s-au practicat si 5421 colecistectomii la bolnavi noncirotici.

Rezultate: Morbiditatea postoperatorie a fost de 16,2% si a inclus: hemoragia, complicatii parietale,
abcese intraperitoneale, complicatii medicale. Rata colecistectomiilor dificile (grad 3 dupa Cuschieri)
a fost de 28,8% (32 bolnavi). Aderentele subhepatice vascularizate s-au intalnit la un sfert din
bolnavi. Accidentele intraoperatorii au fost mai frecvente 27 (24.3%) la cirotici. Rata de conversie a
fost de 6,3% (7 cazuri). Durate medie a interventiei chirurgicale a fost de 84 min. Spitalizarea
postoperatorie medie a fost de 4,7 zile. Bolnavii cu clasa Child - Pugh B si C au avut o rata mai mare
de complicatii postoperatorii.

Concluzii: Colecistectomia laparoscopica poate fi o metoda sigura la bolnavi cu litiaza biliara
simptomatica sau complicata la bolnavi selectati cu ciroza clasa Child A si B, dar cu o rata mai mare
de conversii si de morbiditate. Rezultatele postoperatorii sunt dependente mai ales de
managementul perioperator al functiei hepatice.
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