Hemoperitoneo por perfuracao de

vesicula biliar
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comorbidades ou uso de medicamentos, sem cirurgias previas, tabagista
45 macos/ano, etilista social.

Ao exame fisico de entrada apresentava abdome
flacido, sem sinais de peritonite, doloroso a palpacao de hipocoéndrio
direito, Murphy negativo.

Exames [aboratoriais de entrada demonstravam Hb
14,7, Ht 42,3 e leucocitose 17000, as custas de segmentados (60%), com 1%
de bastOdes, creatinina 1,7, ureia 41. Bilirrubinas, fosfatase alcalina, gama gt
normais.

Tomografia de abdome sem contraste evidenciava
pequena quantidade de liquido livre multicompartimental, figado de
bordas rombas e textura finamente heterogénea, com alterac¢des focais
hipoatenuantes esparsas, vesicula biliar de paredes espessadas, com
calculos e com densificacao regional, sugerindo processo inflamatorio.
Optado por realizar ultrassonografia abdominal, com achados de
auséncia de dilatacao intra ou extra hepatica, vesicula biliar com leve
espessamento parietal difuso, com multiplos calculos, liquido livre em
pequena quantidade.
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Discussao:

A perfuracao da vesicula € uma complicacao
tardia da colecistite aguda, que entre os artigos publicados
demonstrou evolucao mais frequente para bilioma hepatico, ileo
biliar, necrose de delgado e fistulas.

Nao ha relato na literatura de hemoperiténeo
COMO consequéncia, apesar do risco de sangramento inerente a
patologia.

O presente relato demonstra sua importancia
no contexto de apresentar uma evolucao rara da colecistite aguda,
com apresentacao clinica atipica.




