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RESUMO: A definição dos limites da viabilidade intestinal
durante as grandes ressecções intestinais ainda representa uma
grande dificuldade aos cirurgiões. A proposta deste estudo foi
avaliar se a fluoresceína sódica (Fs) oferece vantagens na deli-
mitação da viabilidade intestinal sobre a avaliação macros-
cópica intra-operatória. Para isto, foram operados 20 ratos
Wistar, submetidos a laparotomia mediana e desvascularização
do jejuno proximal. Após 10 minutos, as áreas consideradas
inviáveis foram demarcadas e medidas. A seguir os animais
foram separados em dois grupos: Grupo I - realizada a ressecção
intestinal da área demarcada e anastomose térmíno-terminal;
Grupo II - injeção venosa de Fs e nova demarcação da área não
fluorescente, que após comparada com a medida anterior, foi
ressecada, seguindo-se da anastomose enteral. No sétimo pós-
operatório ou quando os animais obituaram foi realizado estu-
do macro e microscópico da região anastomosada. A Fs dimi-
nuiu a extensão do segmento ressecado, aparentemente pro-
porcionou maior segurança na definição dos limites da viabili-
dade e apresentou menor incidência de deiscência e necrose da
anastomose, porém sem significância estatística. Neste estudo,
a Fs não trouxe vantagens em relação ao estudo macroscópico.
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