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INTRODUCAO

A duplicacédo da vesicula biliar é
uma malformagdo congénita rara, que
ocorre em cerca de um em 3800-4000
nascimentos’. Este tipo de anomalia néo
tem predominancia sobre género, idade
ou etnia, e € comumente relatado durante
procedimentos cirlrgicos e autdpsias.
Duplicacao pode
desenvolver-se a partir de duas origens
separadas 2.
tem dois ductos cisticos a conlangiografia
intra operatoria sera precisa para serem

davesicula  Dbiliar

Em casos presentes onde

completamente dissecados e seccionados
com seguranca. ® Muitos desses pacientes
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apresentardo sintomas atipicos da doenca
biliar tradicional, e é muito importante
suspeitar da duplicagdo da vesicula biliar
como um possivel origem. Resseccao
laparoscopica bem-sucedida requer que o
cirurgido considere a anatomia aberrante
como um possibilidade quando situacdes
atipicas sdo encontradas. *

RELATO DE CASO

Paciente A.C.F. feminina, 44 anos,
raca branca, com relato episodios de
dor em hipocondrio direito e dispepsia
apds refeicbes ha um ano, nega sinais
colestaticos ou febre, abdome sem massa
palpavel, Murphy negativo.

Colangioressonancia:  duplicacédo
da vesicula biliar, com calculo Unico.

Feita Colecistectomia laparoscépica
com colangiografia
evidenciando vesiculabiliar duplicada com
dois cisticos, sendo uma delas com calculo

intra-operatéria

biliar.
Paciente com boa evolugao,
recebendo alta 24 horas ap6s a admisséo

hospitalar.
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DISCUSSAO

A duplicacdo da vesicula biliar € uma rara anormalidade congénita, que requer
atencao especial das vias biliares da anatomia ductal e arterial. Nao ha sintomas especificos
atribuiveis a uma vesicula biliar duplicada. A remogéo cirurgica simultdnea de ambas as
vesiculas biliares é recomendado para evitar quadros de colelitiase sintomatica ou colecistite
do 6rgéao remanescente. Colecistectomia laparoscopica de ambasas vesiculas biliares com
colangiografia intraoperatéria éo tratamento adequado em uma vesiculabiliar sintomatica. A
remoc¢ao de uma vesiculabiliar duplicada assintomética permanece contro versa'. Imagens
pré-operatérias sdo muito importantes no diagnéstico de vesicula biliar duplicada *. Os
cirurgides sempre devem estar cientes das diferentes formas de apresentacao da vesicula

biliar, ja que a pode-se deparar com situagdes que nao se vem diariamente 3
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