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V-106 - LITOTRICIA INTRAOPERATORIA POR ABORDAJE LAPAROSCOPICO PARA EL
TRATAMIENTO DE LA HEPATOLITIASIS DE REPETICION
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Resumen

Objetivos: Presentamos el caso de una mujer de 66 afios con antecedentes de colecistectomia hace
21 anos y multiples episodios de colangitis aguda con requerimiento de drenajes endoscdpicos, con
posterior derivacion quirurgica de la via biliar (hepaticoyeyunostomia) sin resolucién de los cuadros
colangiticos. Este caso pretende presentar la litotricia intraoperatoria como un recurso en el
paciente con hepatolitiasis compleja.

Caso clinico: Paciente con antecedentes de colecistectomia y hepaticoyeyunostomia mediante
incision subcostal derecha hace mas de 10 afos, en otro centro. Actualmente, la paciente presentaba
dolor colico en hipocondrio derecho de forma repetida, con analitica sin alteracion del perfil
hepatico. La tomografia computarizada mostraba dilatacion de la via biliar intrahepética con cambio
de calibre a nivel de ducto hepatico comun, incontables microlitiasis intrabiliares y una litiasis en
molde que incluia la confluencia de ambos conductos hepaticos y el conducto hepatico comun.
Ademas se visualizaba colédoco redundante con anomalia de insercion de uno de los dos conductos
hepaticos derechos. Se decidid realizar reseccion de la via biliar y extraccion de las hepatolitiasis
mediante cirugia laparoscopica con asistencia de un coledocoscopio y litotricia. Tras liberacién de
adherencias, se realizé diseccion de hepaticoyeyunostomia previa que aparecia redundante y del
muiidn del cistico con molde biliar. Se realizé exploracion con coledocoscopio que evidencia molde
biliar desde hepatico comun hasta los conductos intrahepaticos. Se realiz6 litotricia mediante
ultrasonidos y extraccion de los multiples calculos mediante sonda de Dormia hasta visualizar via
biliar libre. Se resecd la hepaticoyeyunostomia previa hasta el hilio hepatico y se realizé nueva
hepaticoyeyunostomia no redundante. La cirugia laparoscopica y el uso de la litotricia
intraoperatoria permite la resoluciéon conjunta de la obstruccién de la via biliar por hepatolitiasis y
coledocolitiasis con una correcta comprobacion y visualizacion directa de la via intrehepatica. El
acceso quirurgico ademas permite el tratamiento directo del problema causante del mal drenaje de
la misma, en este caso un colédoco redundante. La paciente present6 un posoperatorio sin
incidencias, con correcta tolerancia a la ingesta oral, dolor controlado con analgesia convencional y
drenaje poco productivo de caracteristicas serosas que se retiré al cuarto dia posoperatorio. Fue
dado de alta en quinto dia posoperatorio. Tras 12 meses de la cirugia, la paciente no ha presentado
episodios de complicaciones biliares, presenta una tomografia computarizada con via biliar no
dilatada y la ausencia de hepatolitiasis.

Discusion: El uso del coledocoscopio y la litotricia permiten una resolucion segura de las litiasis
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intrabiliares complejas, permitiendo un abordaje minimamente invasivo. Su uso intraoperatorio
asocia un buen control local y la posibilidad de tratamiento quirdrgico local de la causa de la estasis
biliar.
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