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Rezumat

Litiaza biliara este o patologie rar intalnita la copii, avand o frecventa de 0.13 — 0.22%, coledocolitiaza
aparand la 6 — 8% dintre acestia. Metoda de electie in ceea ce priveste tratamentul chirurgical este
colecistectomia laparoscopica. Prezentam cazurile a 2 paciente internate in clinica noastra, in varsta
de 14 ani, diagnosticate cu litiaza biliarda la care s-a intervenit chirurgical, realizdndu-se
colecistectomie laparoscopicd si colangiografie intraoperatorie. Tn cazul primei paciente, la
colangiografia realizatd intraoperator se constatd un canal coledoc dilatat, fard a se evidentia nsa
prezenta de calculi la acest nivel. Pe baza acestor descoperiri si tindd cont de istoricului pacientei (cu
pasaje coledociene repetate ale calculilor), se decide montarea unui tub Kehr. Pentru cea de-a doua
pacienta, la colangiografia intraoperatorie se constata un canal coledoc de dimensiuni normale, fard a
se evidentia prezenta unor calculi, ludndu-se decizia a nu monta un tub de dren. in cazul ultimei
paciente, din cauza unor dificultdti tehnicem nu s-a efectuat colangiografie intraoperator.
Postoperator, evolutia celor trei paciente a fost favorabild. Tntrucat litiaza biliard nu este frecvent
intalnitd Tn practica chirurgicald pediatricd, nu existd inca un algoritm bine stabilit pentru tratamentul
acestei patologii. Cu toate acestea, colecistectomia laparoscopica ar trebui sa devinad interventia
standard, iar colangiografia intraoperatorie care la ora actuald este o tehnicd putin utilizata in
chirurgia pediatric3, fie datoritd experientei limitate a chirurgului, fie din cauza lipsei intrumentarului
necesar, ar trebui sa se realizeze de rutind in timpul acestei operatii, aducand informatii importante
cu privire la existenta posibililor calculi migrati.
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