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COLECAO LiQUIDA ADJACENTE AO LIGAMENTO FALCIFORME EM
PACIENTES NO POS-OPERATORIO IMEDIATO DE TRANSPLANTE DE
FIGADO: ACHADO ULTRA-SONOGRAFICO NORMAL OU ANORMAL?
ESTUDO PROSPECTIVD*

Marcio Martins Machado’, Ana Claudia Ferreira Rosa?, Nestor de Barros®, Luciana Mendes
de Oliveira Cerri*, Giovanni Guido Cerri®

Resumo Os transplantes de figado estido sendo cada vez mais realizados, havendo necessidade, cada vez maior, de
uma avaliacdo acurada das possiveis complicacdes. A ultra-sonografia é entendida, nesse contexto, como
o método de escolha para a avaliacao inicial das complicagcées envolvendo o transplante. Os autores rela-
tam, neste estudo, o achado de colecéo liquida adjacente ao ligamento falciforme, no pés-operatério ime-
diato de pacientes transplantados de figado e que ndo apresentavam nenhum sinal de complicacéo infec-
ciosa intra-abdominal. Foi demonstrada a presenca de colecéo liquida em torno do ligamento falciforme em
33 (94,3%) de 35 pacientes avaliados. Dessa forma, os autores sugerem que este achado pode correspon-
der a aspecto normal encontrado no pés-operatério imediato de transplante de figado.

Unitermos: Figado; Transplante de figado; Ultra-sonografia.

Abstract Fluid collection around the falciform ligament in the immediate postoperative period of liver transplantation:
an unusual ultrasonographic finding or a normal occurrence? A prospective study.

Liver transplantations are increasingly being performed, thus requiring accurate evaluation of related com-
plications. Ultrasonography is the first screening technique for the detection of complications of liver trans-
plantation. The authors report the finding of fluid collection around the falciform ligament in the immediate
postoperative period of liver transplantation in patients with no signs of intraabdominal sepsis. This finding
was observed in 33 (94.3%) of the 35 patients evaluated. The authors consider this finding to be a normal
occurrence in the immediate postoperative period of liver transplantation.
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INTRODUCAO Nesse contexto, os exames de imagerias, e correlacionaram com a presenca ou
assumem importancia fundamental nauséncia dessa colec¢do liquida adjacente
O final dos anos 70/inicio dos anos 8@companhamento pos-transplante, imediao ligamento falciforme junto do figado.

foi marcado pela introducédo da ciclospoto ou tardi®”, sendo que a ultra-sonogra-
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temos observado nos pacientes transplasidade de Sdo Paulo e no Hospital Sirio
tados, no pGs-operatério imediato, € reprd-ibanés, S&o Paulo, SP, no periodo de mar-
sentado pela presenca de colecdo liquida de 1998 a novembro de 2001. Foram
adjacente ao ligamento falciforme junto a@valiados 35 pacientes, sendo 20 do sexo
figado. Esta colecao liquida pode assumimasculino e 15 do sexo feminino, com ida-
formatos diversos, nodulares ou ndades variando de 8 a 54 anos.
Como os pacientes transplantados estédo Foram avaliados apenas 0s pacientes
sujeitos a uma ampla possibilidade de congue evoluiram sem complicacéo infeccio-
plicagcbes, apresentando-se muitas vezea intra-abdominal. Os pacientes apresen-
febris no pos-operatério, a presenca d@ram leucometria e curvas de temperatura
qualquer colecao liquida (especialmenteorpdrea habituais para o pds-operatério
se localizada) é motivo de preocupacdode transplante de figado. Os exames de
Neste estudo os autores avaliaram pa@magem (ultra-sonografia e tomografia
cientes que evoluiram sem complicagdesomputadorizada helicoidal), quando rea-
infecciosas intra-abdominais pds-operatdizados, ndo apresentaram achados outros
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Colecdo liquida adjacente ao ligamento falciforme no pés-operatério imediato de transplante de figado

gue sugerissem a possibilidade de complbem delimitada em torno do ligamento fal- Um achado que temos observado com
cacéo infecciosa intra-abdominal. De qualeiforme adjacente ao figado, em todos dseqiiéncia nos primeiros dias de pos-ope-
guer forma, todos os pacientes tiveram alt@és exames de ultra-sonografia realizadgatério dos transplantes hepaticos consis-

hospitalar sem intercorréncias infecciosa@igura 1). te no encontro de colecéo liquida peri-he-

intra-abdominais. pética localizada em torno do ligamento
Com relag&o ao objeto da presente avgy gcyssio falciforme (Figura 1).

liacdo, foi observada apenas a presenca ou Este achado é motivo de preocupacéo,

auséncia da colegéo liquida em torno do A avaliagédo ultra-sonogréafica do figa-uma vez que o paciente transplantado pode
ligamento falciforme, ndo se atendo as sua transplantado deve ser iniciada por unser acometido por diversas intercorréncias
dimensdes. Nao foi também avaliada a evauidadosa analise da ecotextura hepatitafecciosas. Dessa forma, a presenca de
lucéo da colecgéo liquida ou se suas dimer-da cavidade abdominal. Esta avaliag&ebre e de colecéo liquida intra-abdominal
sfes aumentaram ou diminuiram no penicial é realizada pelo modo B (escala erfocalizada, como aquela em torno do liga-
riodo do estudo. cinza, convencional). Nos primeiros diagnento falciforme, muitas vezes é vista com
Os exames foram realizados com apalo transplante hepético, € comum qupreocupacéo pelos medicos multidiscipli-
relho Logig 500 ou 700 (GE, Milwaukee, encontremos liquido na cavidade abdomiiares que acompanham os pacientes trans-
Wisconsin, EUA), Toshiba SSH-140 (T6-nal, podendo apresentar ecos ocasiongitantados.
quio, Japdo) e Sonoline-Elegra-Siemensm suspenséo, correspondendo a liquido No presente estudo observamos a cole-
Medical Systems (Issaquah, Washingtorgom densidade variav@l ¢éo liquida em 33 (94,3%) dos 35 pacien-
EUA). Os transdutores utilizados apresen- A observagdo de pequenos seromas ¢&s. Deve ser enfatizado que, nos casos
tavam frequéncia central de 3,5 MHz. hematomas na regiéo peri-hepatica tanavaliados pelos autores, todos os pacien-
Os pacientes submeteram-se a pelo mbém pode ser comum. Estes achados des evoluiram sem qualquer complica¢é@o
nos trés exames de ultra-sonografia no pégem ser analisados em conjunto com mfecciosa intra-abdominal. Dessa forma,
operatorio, o primeiro de um a trés dias dguadro clinico do paciente transplantadao entendimento dos autores, este achado,
pos-operatorio, o segundo na segunda sE-importante observarmos que na auséper si s6, ndo deve ser indicativo de possi-
mana de pds-operatorio e o terceiro na tecia de complica¢des esses achados iniciaigl complicagéo infecciosa intra-abdomi-

ceira semana de pés-operatorio. desaparecem em um periodo variavel d&l. O achado de colecéo liquida adjacente
dias a semangs Em outros casos podemao ligamento falciforme na regido peri-he-
RESULTADOS persistir, e quando associados a manifestpatica deve ser avaliado no contexto clini-

¢Oes infecciosas (como febre e leucocitazo do paciente transplantado, uma vez que,
Dos 35 pacientes examinados, em 38e) podem representar complicacdo dwa maioria dos casos, representaria apenas
(94,3%) foi identificada coleg&o liquidatransplant®. parte do espectro de achados habituais

Figura 1. Colegao liquida com finos ecos em suspensao (seta) em torno do ligamento falciforme.
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encontrados no pos-operatorio recente dapresentar causas multifatoriais para SUREFERENCIAS
pacientes transplantados. complicagbes (tromboses arteriais, veno4. calne RY, Rolles K, White Daf al Cyclosporin
Do ponto de vista ultra-sonografico,sas, lesdes nas vias biliares, perfuragdes de A nitially as the only immunosupressant in 34 re-

) i4 . . . ~ cipients of cadaveric organs: 32 kidneys, 2 pan-
Machadoet al:“ ja referiram os aspectosvisceras ocas, complicagdes decorrentes creases, and 2 livers. Lancet 1979:2:1033-6.

dessas coleg¢bes liquidas ao redor do ligdes cateteres venosos centrais, dentre 0l Machado MM, Rosa ACF, Cerri GG. Doencas he-
mento falciforme. Elas apresentar-se-iartrasf’ %, Dessa forma, a anélise compara- paticas difusas, hipertens&o portal e transplante de

‘- . A . . . figado.In: Cerri GG, Oliveira IRS, eds. Ultra-so-
anecoéides ou hipoecogénicas, podendiva entre pacientes que evoluiram com nografia abdominal. Rio de Janeiro: Revinter.

mostrar ecos em suspens&o no seu interiocomplicacdes infecciosas com aqueles pa- 2002:55-124.
Assumem, as vezes, formatos nodularesientes sem complicagdes infecciosas, re3. Machado MM, Zan ASCN, Oliveira IRS, Cerri GG.
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alongados, ou mesmo irregulares, podetacionando esses aspectos com a presenc;acomlicagées vasculares da artéria hepatica e da
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ente desses pacientes transplantadasndiltiplas variavei ificultariam ana- 4- Machado MM, Azeredo LM, Rosa ACF, Oliveira
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