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A sindrome de Budd-Chiari (SBC) é um
distUrbio raro, caracterizado por obs-
trucéo da via de saida venosa hepatica, o
que leva ao aumento da pressdo sinu-
soidal, congestdo e hipertensido portal.
Se a obstrugao nao for corrigida em tem-
po habil pode haver necrose dos hepa- TIPS e angloplastia
tocitos, hiperplasia regenerativa nodular da supra hepética
e, finalmente, cirrose. As opgdes de tra-
tamento séo anticoagulagao, terapia en-
dovascular de descompressdo ou trans-
plante de figado.

P4

Objetivos

Apresentar o caso de um paciente
portador de SBC, que foi tratado com
angioplastia , mas que evoluiu para cir-
rose hepatica, ascite refrataria, sendo
necessario transplante hepatico.

Implante; pés perfusao

-
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O TIPS e a anticoagulagdo conseguiram
estabilizar o paciente por longo tempo,
porém o transplante hepatico foi fun-

N damental nesse contexto.

-

Homem, 62 anos, ex-tabagista, admitido f
em 2010 com ascite associada a dor
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