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RESUMO: Recentemente descreveu-se a técnica de preservação da
arcada vascular do cólon direito (AVCD) na confecção de
reservatórios ileais, permitindo maior liberação do mesentério e
fornecendo uma via adicional de sangue ao reservatório ileal. Com
essa técnica, o terço distal da artéria mesentérica superior e os ramos
ileais terminais podem ser ligados, pois haverá a alternativa de
suprimento sangüíneo adicional ao reservatório através da AVCD.
Os aspectos anatômicos dessa nova variante técnica devem ser
bastante claros, para que sua utilização seja estimulada. Os autores
relatam o resultado de dissecções em cadáveres em que foi estudada
a terminação arterial ileocecocólica. Observaram que de 11 casos, em
três (27,3%) existia ausência de um ramo arterial que usualmente
conecta a AVCD aos ramos ileais terminais. Nesses casos, para que
se estabeleça o fluxo a partir da AVCD para os ramos ileais terminais,
é necessária a ligadura alta da artéria ileocecocólica (AIC) em sua
origem. Com isso demonstrou-se que a ligadura alta do tronco da
AIC é necessária não somente para a obtenção de alongamento do
mesentério, mas também constitui-se em passo essencial para o
estabelecimento de via colateral de suprimento sangüíneo para a
nutrição do reservatório, nos casos em que o ramo arterial que conecta
a AVCD com os ramos ileais terminais se encontra ausente.

UNTERMOS: artéria mesentérica superior; reservatório ileal;
proctocolectomia








