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DY RASTE ME CHOLANGIOCARCINOME TE TRAJTUAR ME DRENIM PERKUTAN
TRANSHEPATIK

MAKSIM CELA, ASTRIT HOXHA*

Summary

TWO CASES WITH CHOLANGIOCARCINOMA TREATED WITH INTERNAL AND EXTERNAL PERCUTANE-
OUS CATHETER DRAINAGE

The authors describe on details the PTC percutananeos transhepatic cholangigraphy as well as succefull internal and
external catheter drainage on two patient with cholangicarcinoma, Both patients has significant clinical recover.

Drenimi percutan u realizua pér herd & paré nga
radiologe (1) né vitin 1974 dhe nga kirurge (2,3) ng
vitin 1977. Mé voné kjo teknik® u pérmirésua duke
konstruktuar katetere, gida dhe age speciale pér ké
progedurs. Kjo progduré ofron decogestionim palliativ
t8 rrugve biliare né sémundje beninje dhe malinje &
tyre me morbozitet dhe letalitet mjaft € ulét (3). Nga
sa neve dimé dhe nga sa &shté publikuar kjo metodé
perdoret pér heré 18 paréné vendin toné.

Rasti i paré ,

Pacienti K.D., 38 vijeg, vien me ikter t& theksuar
né sklera dhe n# 1€kurs, kishte prurit t& shprehur rreth
qafés dhe né ekstremitetet inferiore. Para 2 muajsh ishte
opernar né Klinikén e kirurgjisé Nr. 3 pérnjé
cholangiokarcionoms hiliare, Tu Klatskin. Tentativa
kirurgjikale pér t8 kanaliznar vendin ngushticés ishte e
pa sukseshme. / :

Kishte k&té knadér gjaku. Erit 4.5 milion, Leukoc
11.000. Koha koagulimit 1.3 min. bilirubina Totale 12
gr. provat heparit SGOT 89, sgpt 134, Eco rrugét biliare
intrahepatike t& dilatnara. N& datén 3.4.96 i béhet
cholangiografia percutane ku vérehet njé ngushtim I
theksuar ng hilus 8 rrugéve biliare me hipertension t8
theksuar biliar. Kjo u rrealizua me njé age CIBA 22
Gauche duke u futur ng spatiumin 10 intercostal dex né
linjén - axillare, axi I futjes s& ages né drejtim kranial
duke pasur si objektiv vertebrén e 12 thorakale. Dy tre
centimetra pa vajtur tek vertebra térhiget agja dhe
injektohet lehtésisht kontrast (iopamiro 76% Bracco).
Pasi visualizohen rrugét biliare b&hen disa filma me
angiograf “Angiostar” Siemens. WNépérmjet ages futet
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njé gide 0.18 inch derisa gidi t& kalojé lirisht né rrugét
biliare, higet agja dhe népérmjet gidit futet njé dilata-
tor 6 F. Higet gidi 0.18 dhe pasi sigurohet me kontrast
pozicioni anatomik 1 dilatatorit futet njé gid Amplatz
superstif 0,35 inch. Népérmjet kétij gidi futet njé katér
kateter 7 F né rrugét ¢ djathta mbi vendin e ngushtuar.
Kateteri u inserua né 18kuré me suturg 18kure me katér
duke provuar kalueshméring e tij. N& fund i vendoser
njé stopcock (Meditech) pér - & kontrolluar kalim e bilés.

Iu fillua ceporine 2x. lgr. Pacieati pati
temeoraturé stopcock 24 oré, pas dy ditssh ishte komplet
afebril dhe ngjyra sklerave dhe icteri 18kurés mjaft I
pérmirésuar. Bilirubina 3,5 gr.

N& datén 14.4.96 paraqitet pér kontroll dhe
vérehet se tensioni biliar Eshté krejigsisht I zhdukur
dhe u pa kalim t& kontrastit dhe ng duoden. Vendoset
njé gid amplatz p&r t8 hequr kateterin dhe pastaj futet
njé kateter multioupose 5F deri n& vendin ku ka qené
pengesa, duke u munduar i€ kanalizojmé vendin e
pengesés me njé gid Torumo 0.35 inch, pas disa
pérpjekjesh ukaluam gidin né choledok dhe né duoden
duke avancuar njokohésisht edhe kateterin derisa pjesa
¢ majés t8 dali n& duoden. Nd&rojmé gid duke futur njé
gid 0.35 superstif amplatz dhe nép&mjet tij futim njé
kateter me balon 6 F 10 mm diametér me 4 ¢cm ta gjate
(Meditech — high pressur balloon). Kateteri u fry me njé
shiringé speciale me pression t& lart® deri 4-5 atm dhe n
mbaj p&r 10-15 min. Gajté k&saj kohe pacienti pati
dhimbje t& médha t& cilat u dominuan duke b&ré njé -
ampulé Petiding 1 mg 1 cc VM.

Higet balloni dhe nép&rmjet gidit futet njé
kateter drenimi Cook , duke realizuar drenimin e jashtém




