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Resumen

Introduccion: La correctaidentificacion de las estructuras anatémicas crucial es durante una reintervencion es
todavia un reto. La exploracion laparoscopicadel conducto biliar comin (CBC) puede ser un procedimiento
compl o, especialmente cuando se realiza una segunda intervencion. Por ello, presentamos un caso de una
exploracion laparoscopica del CBC guiada con fluoresceina en un paciente con gastrectomia previa.

Caso clinico: Un varon de 82 afios ingreso en el hospital con colangitis aguda. Entre sus antecedentes
destacaba una col ecistectomia laparoscdpica por colecistitis aguday una gastrectomia con reconstruccion de
Billroth Il debido a un ulcus hemorragico. Laresonancia magnética revel 6 dos coledocolitiasis residuales. Se
indicd una CPRE que fue inefectiva por o que, finalmente, se programé una exploracion laparoscopica del
CBC. El paciente se prepar6 de acuerdo con el protocolo preoperatorio estandar y en el momento de la
induccion anestésica se infundio 1 mg/kg de fluoresceina endovenosa. Se utilizé una camara laparoscopica
infrarroja. Tras una adhesiolisis compleja se pudo acceder a sitio quirdrgico previo. En e momento de la
identificacion del CBC, la camara se cambié a modo de fluoresceina con € objetivo de diferenciar mejor las
estructuras biliares. Se divisd el CBC y se exploré con coledoscopio directo identificando las litiasis
residuales que fueron extraidas. La coledocotomia se cerré mediante laintroduccion de un drenaje de Kehr.
La colangiografia intraoperatoria mostré una correcta repleccion del CBC y buen paso del contraste a
duodeno. El curso postoperatorio transcurrié sin incidencias.

Discusion: Lalaparoscopia con fluoresceina puede ser muy Util y mejorar laidentificacion de las estructuras
biliares, especiamente en pacientes con cirugias previas.
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