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O pancreas divisum (PD) é a malformagdo congénita pancreatica mais frequente, ocorrendo em 10% da populagdo. Em
doentes com pancreatite aguda (PA) recorrente idiopatica, a suspeicdo e o diagndstico diferencial com esta entidade
deve ser realizado, embora exista controvérsia sobre a causalidade entre PD e PA recorrente.

Reportamos o caso de uma mulher, 75 anos, sem antecedentes familiares relevantes, com antecedentes pessoais de
hipertensao arterial, colecistectomia ha 30 anos e trés episddios de PA alitidsica no Ultimo ano com mais de 3 meses
entre cada episédio. A doente negava habitos alcodlicos e estava medicada com lercanidipina. A doente foi referenciada
a consulta de gastrenterologia para estudo etiolégico. Analiticamente ndo apresentava alteragdes dos parametros de
colestase, bem como do calcio e triglicéridos (célcio total 9.9mg/dL e ionizado 5.1mg/dL; triglicéridos 72mg/dL), quer
nos episédios agudos quer em ambulatorio. A ecografia abdominal e TC abdominal ndo mostravam altera¢es
relevantes. A colangiopancreatografia-RM mostrou ectasia do canal pancreatico (8mm) com irregularidades do contorno,
apresentando achados compativeis com PD. Ao 3° episddio de PA, realizou-se colangiopancreatografia endoscépica
retrégrada que a canulacdo da papila minor evidenciou ducto dorsal dominante e dilatado com contornos discretamente
irregulares, sem aparentes imagens lacunares no seu interior ou estenoses e, pela papila major, pequeno ducto ventral
sem comunicacdo com ducto dorsal. Realizou-se esfincteroplastia da papila minor com baldo biliar 6mmx4cm (6ATM)
com posterior colocacdo de duas proteses pancreaticas de 7Frx9cm e 7Frx4cm. Procedeu-se também a esfincterotomia
da papila major, na direcéo biliar, com esfincter6tomo standard. No final do procedimento, verificou-se boa drenagem
dos ductos pancreaticos dorsal e ventral. Apos follow-up de um ano, a doente ndo apresentou novos episodios de PA e
esta clinicamente assintomatica.

Os autores apresentam este caso de PD por demonstrar associagdo positiva com a PA recorrente e por se verificar
sucesso da terapéutica endoscopica na remissdo de sintomatologia.



