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As complicages biliares pds-transplante hepatico podem ocorrer em 6-40% dos pacientes, sendo mais
frequentes apds o transplante intervivos.

Elas podem ser precoces, ocorrendo nas primeiras 4 a 6 semanas (fistulas, biloma, estenoses e deiscéncia
por necrose da anastomose biliar); ou tardias (fistulas, estenoses, colangite, coledocolitiase, calculos,
cast syndrome, disfunc&o do esfincter de Oddi, mucocele, doenga biliar recidivante).

As estenoses biliar es pos-transplante hepatico podem ainda ser classificadas em anastomoticas
(Figura 1) e ndo anastomoticas (Figura 2). Suas caracteristicas esto descritas na Tabela 1.
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Figura 1 - Aspecto colangiogréafico de estenose anastomati ca apos transplante
hepatico de doador cadéver.
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Figura 2 - Aspecto fluoroscopico de estenose ndo anastomaotica
(doador cadéver), acometendo o hilo hepatico, associada a fistula biliar

Tabela 1: Caracteristicas das estenoses biliares anastométicas e ndo anastomoéticas pés transplante
hepatico.

Estenoses anastomaticas Estenoses ndo anastomoticas
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