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Descricao

Neste video apresentamos uma doente com 87 anos, com litiase vesicular, referenciada para CPRE por colangite no
contexto de coledocolitiase.

Na CPRE, observou-se estenose com 5 mm na porc¢éo distal do hepatico comum, com dilatacdo do mesmo e vias biliares
intra-hepaticas a montante. A estenose era causada por um calculo impactado no ducto cistico [Sindrome de Mirizzi]. Na
colangiografia observou-se ainda empedramento do colédoco, medindo o maior calculo 12 mm. Realizada
esfincterotomia biliar seguida da remocéo de todos os célculos do colédoco e colocada prétese plastica duplo pigtail, 7Fr
x 7cm, com drenagem biliar satisfatéria.

A colangio-RM efetuada posteriormente confirmou o diagnéstico de sindrome de Mirizzi, com célculo localizado na
regido infundibulo-cistica, com cerca de 25 mm.

Dadas as co-morbilidades da doente, foi decido n&o realizar colecistectomia, optando-se por terapéutica endoscopica
(litotricia com laser). Na colangioscopia com SpyGlass observou-se calculo com 20 mm impactado numa fistula entre o
ducto cistico e o ducto hepatico comum que condicionava oclusdo completa do limen dos dois ductos. Procedeu-se a
litotricia do calculo com laser Holmium, e remoc&o dos fragmentos. Apds a remocgao do calculo, observou-se o trajeto
fistuloso, que envolvia menos de um terco da circunferéncia do ducto hepatico (Mirizzi tipo Il).

A doente apresentou evolugdo clinica favoravel, tendo tido alta quatro dias apds o procedimento.
Motivacao/justificacao

O sindrome de Mirizzi € uma complicacdo rara da litiase vesicular. A CPRE permite a resolucdo da ictericia através da
colocacdo de prétese e, em alguns casos, a remocao do célculo do ducto cistico. A maioria dos doentes sdo normalmente

tratados cirurgicamente.

O uso de litotricia laser guiada por colangioscopia com o sistema Spyglass, foi descrito recentemente no tratamento de
doentes com sindrome de Mirizzi tipo I.

Este é o primeiro caso de litotricia com laser guiada por colangioscopia num sindrome de Mirizzi tipo Il.



