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Managementul leziunilor biliare iatrogene secundare colecistectomiei laparoscopice sau deschise.
Experienta unui singur centru chirurgical
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Rezumat

Colecistectomia reprezintd una dintre cele mai frecvente operatii intalnite in chirurgia generala.
Introducerea colecistectomiei laparoscopice a fost asociata cu o crestere a incidentei leziunilor de cai
biliare. Scopul studiului este de a atrage atentia asupra riscului permanent de aparitie a acestor
leziuni, asupra dificultatilor de rezolvare si identificarea celor mai bune solutii terapeutice.

Metodd: Au fost analizate retrospectiv si prospectiv toate cazurile internate si operate in Clinica
Chirurgie 3 Cluj Napoca cu diagnosticul de leziune iatrogena a cdilor biliare Tn perioada 1987-2008
Rezultate: Distributia pe ani a aratat o crestere a numarului de leziuni biliare adresate si rezolvate in
Clinica Chirurgie 3 Cluj Napoca. 81% din leziunile iatrogene ale studiului nostru s-au produs dupa o
colecistectomie laparoscopica, 19% fiind secundare unei colecistectomii deschise. 136 de pacienti au
prezentat leziuni biliare majore (clasele D, E dupa Strasberg Soper), iar 47 pacienti au avut leziuni
minore (clasele A-C). Durata medie a spitalizarii a fost de 17 zile. 83 de pacienti au avut nevoie de
una, doua sau trei interventii chirurgicale inainte de rezolvarea definitiva a leziunii. Cea mai frecventa
dintre complicatii a reprezentat-o supuratia de plaga (12.5%). Complicatiile cardio-reno-pulmonare
au fost prezente la 8.7% din pacienti iar abcesul intraabdominal la 3.8% pacienti. Fistula
anastomotica a fost prezenta la 11% din pacientii operati, iar mortalitatea globala a fost de 6%.
Concluzii: Leziunile iatrogene ale cailor biliare sunt caracterizate de o evolutie complicata, cu
interventii seriate si evolutie progresiva a stenozei biliare. intarzierea reparatiei biliare

definitive si numarul mare de interventii efectuate inaintea adresarii pacientilor in centre de referinta
pentru chirurgia hepato-biliara, cresc morbiditatea si costurile spitalizarii.
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