NOTA TECNICA

NOVA ALTERNATIVA PARA LIGADURAS EM CIRURGIAS
VIDEO-ENDOSCOPICAS OU CONVENCIONAIS, COM
EMPREGO DE FITAS DE NYLON EM ESTUDO

EXPERIMENTAL
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RESUMO: Os autores apresentam a proposta de utilizaciio de
“fitas de nylon” (bracadeiras) em cirurgias video-endoscépicas
ou convencionais. Estas bracadeiras foram idealizadas para
amarraciio de cabos elétricos. Efetuaram estudo experimental
em ratos brancos (teste de comportamento bioldgico) e cies
(ligaduras vasculares e de intestino) com bom resultado técnico,
e demonstrando escassa reacfio tecidual & presenca deste material.
Ficou confirmada a exeqiiibilidade, a praticidade, a seguranca e
a economia na utilizacdo das mesmas, sugerindo que possam ser
aceitas como um método alternativo na pratica cirirgica.

UNITERMOS: cirurgia experimental laparoscépica; técnica
cirdrgica de peritonioscopia

As hemostasias, em videolaparoscopia, tém sido feitas com
a aplicagdo de clipes (metélicos, absorviveis, mistos) ou com
fios cirirgicos com ou sem nds pré-dados (Surgitie, Endoloop,
etc.)139),

Apresentamos uma nova alternativa para ligaduras, com
inten¢@o hemostética ou de contengio, podendo servir também
como elemento apresentador de estruturas operatdrias, como
os casos das dissecg¢bes da transicio esdfago-géstrica, por
exemplo, com o emprego de bragadeiras (abragadeiras) de nylon.

Em 1989, Mies S. ¢ Raia S relataram o emprego de
bragadeiras de nylon como manobra para contengfio temporaria
do sangramento durante a hepatectomia e em 1992, Raphael
Chavz Caartaya et al. utilizou-as para fechamento de parede
abdominal. N&o tendo encontrado, entretanto, relatos ou
publicacGes da utilizagdo do material por nds empregado, em
cirurgias com incisdes convencionais (toracotomia, laparotomia,
lombotomia, etc.) ou por via video-endoscdpica (toracoscopia,
laparoscopia, etc.), resolvemos relatar a boa experiéncia que
tivemos com a sua utilizagdo em estudo experimental.
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MATERIAL

Trata-se de bragadeira (fita), de poliamida nylon 6.6 € cuja
moldagem foi efetuada no modelo T-18.R. O material foi
submetido a andlise de toxicidade e resisténcia térmica no
Instituto Adolfo Lutz (Ministério da Sadde - Secretaria
Nacional de Vigilancia Sanitdria - Divisdo Nacional de
Vigilancia Sanitdria e Alimentos), sendo considerado
ATOXICO e resistente A temperatura até 260°C (ideal 230°C).
O modelo inicial de bragadeiras foi idealizado para amarragfo
de cabos elétricos e de embalagem para cozimento em forno
de microonda (Fig. 1).
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Fig.1 - Modelos de bragadeiras. Utilizamos a T- 18R.
METODO

Técnica

A - Teste de comportamento biologico

Utilizamos 10 ratos brancos (Rattus norvergicus, var.
albinus), alojados em gaiolas comunitdrias, todos alimentados
com a mesma dieta padrdo (rag@io granulada e dgua) “ad
libitum”, Sob anestesia geral pelo Cloridrato de Cetamina
por via intramuscular, através de incisdo longitudinal e
posterior sutura de pele com fios de nylon, foi colocado no
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dorso de cada animal, entre o derma e o plano muscular,
fragmento de 1 cm de comprimento, obtido a partir das
bracadeiras de nylon T-18R, previamente esterilizadas com
gés Oxido de Etileno.

Em periodo de 90 dias de pds-operatério (PO), sacrificamos
0s animais e coletamos tecidos da zona de implantagdo. Estes,
ap6s fixagio em formol a 15% por periodo minimo de 24 horas,
foram submetidos a procedimento rotineiro para a confecgéio
de secgdes histolégicas de micrdmetros coradas pela técnica
da hematoxilina-eosina.

B - Teste do uso do material

Em continuidade, utilizando-se um céo (SDR) de 12 kg,
anestesiado com Tiopental Sédico (0,5 g) por via endovenosa
e oxigenado por entubag@o orotraqueal e ventilador mecanico
a pressdo, efetuamos diversos tipos de ligaduras hemostaticas,
de contencgdo e de apresentag@o em diferentes érgdos. Bron-
quio, segmento e lobo pulmonar, vasos de médio e grande
calibre, por toracotomia; apresentac@o do esdfago abdominal,
ligaduras do ducto cistico, de diferentes algas do intestino
delgado e do célon, do apéndice cecal e de vasos do meso, por
laparotomia, avaliando a capacidade de apreensao do material
e sua aplicabilidade, sacrificamos o animal ao final destes
procedimentos, uma vez confirmadas as propostas.

C - Teste do uso por via videolaparoscopica

Efetuamos estudo experimental inicial por videolapa-
roscopia, utilizando cinco cdes (SRD) com peso entre 10 e 16
kg (média 13,5) com anestesia e oxigenacéo igual a citada,
submetidos a tricotomia ventral e anti-sepsia com solugfo de
élcool iodado 4%.

A puncdo com agulha de Verres, para realizacdo do pneu-
moperitdnio, foi efetuada na regido peri-umbilical sendo
mantida a pressdo abdominal em torno de 10 mmHg. Fizemos
uso de equipamento de videolaparoscopia e de pingas
permanentes.

Utilizamos quatro “portos” de entrada, a saber: hipo-
condrio esquerdo (10 mm - 6ptica); hipocdndrio direito (5 mm
- grasp); flanco esquerdo proximal (10 mm - grasp, redutor
10/5 mm, fitas) e (distal)(5 mm - grasp). Em quatro cdes,
aplicamos as fitas proximal e distalmente em um conjunto
vascular do mesentério, preservando a arcada marginal,
complementando com sec¢do com tesoura entre as ligaduras
(sem cauterizagfo) (Fig. 2). Em um cdo (n° 3) as aplicagbes
das fitas foram efetuadas em ligaduras do mesoceco e do ceco,
simulando uma apendicectomia.

A escolha de um conjunto vascular para o estudo das li-
gaduras deveu-se ao fato de, em caso de insucesso, ser rapi-
damente identificado ou, no caso de escape tardio da ligadura,
ser fatal, alertando para o perigo e a inadequagéo do uso das
bracadeiras.

Por via video-endoscGpica (toracoscopia ou laparoscopia)
o emprego das fitas dispensa pingas especiais, pois sdo
aplicadas dobradas ao meio com a al¢a aberta ou pré-
posicionada, utilizando-se duas pingas de apreensdo do tipo
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Fig. 2 - Artérias mesentéricas “secunddrias” com ligaduras e seccionadas.

“grasp” ou “dissect”. Uma vez posicionada na estrutura a ser
ligada, apdia-se a parte vazada através da qual passa-se a fita
¢ traciona-se a outra extremidade, até completa oclusio dos
elementos, cortando-se 0 excesso.

A maneira mais confortdvel e segura de introducéo e
retirada das fitas na cavidade € através de canulas redutoras
de 10/5 mm, diminuindo assim a perda do pneumoperitonio.

RESULTADOS

No teste de comportamento bioldgico, a macroscopia
observamos baixa resposta inflamatéria devido auséncia de
exsudato e de aderéncia dos tecidos aos fragmentos. Este fato
foi confirmado pela microscopia, onde todos os 10 animais
apresentaram escassa reacdo inflamatdria em torno do material
implantado, representada por raros linfécitos e macréfagos,
predominio de fibrose madura com presenga de fibroblastos e
fibras coldgenas. Néo havia granulomas de tipo corpo estranho
em nenhum dos animais (Fig. 3).
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Fig.3 -Macroscopia - Escassa Reagdo Inflamatdria Halo de Fibrose Madura.

Quanto 2 aplicabilidade das fitas pela videolaparoscopia
foi possivel executa-la sem dificuldades.

O cdo n® 4 teve uma infec¢do intestinal e faleceu no 172
PO. A necrépsia revelou integridade das ligaduras e auséncia
de relagdo da causa do &bito com o procedimento lapa-
roscépico. O exame microscépico do material revelou
adequado potencial de oclusdo vascular e baixa resposta
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inflamatéria semelhante a descrita anteriormente. Auséncia
de hemorragias recentes ou antigas.

Os outros quatro animais foram submetidos a reavaliagéo
videolaparoscépica com 54 dias PO, constatando-se bom
posicionamento das bragadeiras, peritonizacido da fenda do
mesentério incluindo as bracadeiras, adequada oclusdo
vascular e, no caso do cio n® 3, também no intestino grosso,
que ndo apresentou tistula.

Nesta oportunidade, optamos por sacrificar os cdes n | e 3,
para avaliag@o histolégica. As pecas cirtrgicas foram retiradas
por laparotomia, fixadas e processadas conforme técnica ja
descrita. A avaliagdo macro e microscépica destas estruturas
toram semelhantes as anteriormente relatadas.

DISCUSSAO

Hemostasia de vasos mais calibrosos (mesentéricos,
esplénicos, renais, bronco-pulmonares, etc.), ou contengdo de
estruturas (brénquio, pulmaio, eséfago, estdbmago, apéndice
cecal, algas intestinais, ductos biliares, ureteres, trompas uterinas
e outras), ou apresentagdo de estruturas operatdrias, podem ser
realizadas em cirurgias video-endoscépicas, por materiais ja
disponiveis e do conhecimento dos cirurgides”. A utilizagio
de “fitas de Nylon” (abracadeiras ou bracadeiras), em estudo
experimental, veio confirmar sua aplicabilidade, simplicidade,
seguranga e economia, podendo ser entendida como um recurso
a mais a disposi¢do do cirurgifio, e podendo ser usadas em
cirurgias convencionais.

No presente estudo, usamos bragadeiras modelo T-18R
confeccionadas com poliamida nylon 6.6. O controle histoldgico
mostrou que o material € bem tolerado, suscitando moderada
fibrose e reagdo inflamatéria de diminuta intensidade. A
continéncia das ligaduras vasculares foi satisfatéria.

Acreditamos que o emprego de fitas de tamanhos re-
duzidos, como a T-18S ou ainda menores, ampliaria as in-
dicagdes facilitando o seu manuseio e adequando-se ao ta-
manho das estruturas a serem ligadas.
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surgeries, with the employ of nylon strips in experimental
study.

SUMMARY: Temporary use of “polyester strips” in conventional
surgery was the subject of scientific publications by Mies S. and
Raia S. and by Cartoya R.C. et al. These strips, originally created
to tie electric wires together, have found a biological purpose,
with their temporary use in liver surgery and abdominal wall
closure, without previous histologic assessment. The authors’
proposal is to make a permanent use of these “polyester strips”
in video-surgery, as well as in conventional surgery. To this end,
an evaluation of the material toxicity was carried out (polyamide
nylon 6.6). The authors report the results obtained by means of
experimental tests of biological behavior carried out on white
rats, and of the applicability of the method, by means of ligature
of mesentery vessels followed by cut, carried out on mangrel dogs.
Histopathological analyses showed very low tissue reaction,
suitable potential of vascular occlusion and mature fibrosis
induction with absence of granuloma of the foreign body type.
These analysis highlighted the applicability, the technical
practicality, the safety and the low economical cost associated
with the utilization of “polyester strips”, suggesting that they
should be accepted as one more alternative for surgical use,

KEY WORDS: laparoscopic experimental surgical; surgical
technique peritoneoscopy
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