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LOCAL : FACULDADE DE CIENCIAS MEDICAS ST* CASA SAO PAULO

OBJETIVO ; mostrar a experiéncia de 70 casos de videotoracoscopia
diagnéstica e/ou terapéutica em afecg6es mediastinais e pleuropulmonares nio
trauméticas.
fl‘ODO : Este estudo foi realizado retrospectivemente de abril de 92 a junho
97.
Os {tens enalisados foram a idede, sexo, raga , tempo de intemaglio, tempo de
drenagem pleural, morbimortalidade e as indicagdes cirtirgicas. O diagnéstico
pré-operatério foi de nédulo solitdrio em 28 pacientes, nédulos multiplos em
5, tumores mediastinais em 6, donegas pleurais em 12, hemopneumotérax
espontineo em 8, bolhas pulmonares em 5 e pneumopatias intersticiais em 4
pacientes .
RESULTADOS : O diagnéstico foi firmado em 100% dos cesos e o tratamento
videoassistido foi possivel em 94,3% dos pacientes sendo necessirio a
conversfiopara toracotomia em 5,7%. A morbidade foi de 114% e a
mortalidade de 7,1%.
CONCLUSOES : Concluimos que a videotoracoscopia ¢, atualmente, o melhor
método pera diagndstico das afecgdes pleurais, mediastinais e nas patologias
difusas ou periféricas do pulmfio. O tratamento de tais doengas por este
método, apresenta, também, excelentes resultados, desde que se disponha do
instrumental edquado.

- operatéria.

0 E}ERAL ¢ o método de cscolllm para o

ANESTESIA EM CRIANCAS COM EMPIEMA PLEURAL ' :"“ n
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Os autores ap os resultados, as complicagdes ¢ a experitnel
adquirida no HOSPITAL UNIVERSITARIO DA USP eo -;
procedimentos  anestésicos para o  tratamento do empiema pleural
parap dnico em criangas, assim como o manuscio da analgesia pés-

Foram realizadas 140 anestesias em 115 criangas com GmPEm
pleural internadas no perfodo compreendido entre novembro de 1986 a
novembro de 1996, A idade das criangas variou de 2 dias a 12 anos, Ag

foram classificad gundo o seu tipo em local ou geral,
endovenosa ou inalatéria, end queal ou niio end | ¢ bl i p
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PROCEDIMENTOS ANESTESICOS REALIZADOS '+

Tipo de Total Drenagem  Toracoscopia  Decorticaglio

anestesia

AG (EV4ET+IN) 50 19 25 6
AG (EV+ET) 3 2 - 1
AG (ET+IN) 54 27 24 3
AG (IN+EV) 6 5 1 b
AG (IN) 14 12 1 1
AG (EV) 6 5 1 %
AL 7 7 - &
Total 140 7 52 1

Apesar de utilizarmos rotinciramente a anestesia geral para 0
tratamento do empiema pleural em criangas tivemos somente 6 casos com
complicagd ési todos submetidos A drenag porém sem
repercussilo maior para o paci nio d bidade ou mortalidade,

do ser c ladas adequad Conclufmos que a ANESTESIA
cinirgico do em

p
criangas, independente da
[}
i

iva cinirgica ad

VIDEOTORACOSCOPIA: ANALISE DE 85 CIRURGIAS
Coelho, M.S.; Erikson Jr., T.L.; Chesi Jr., M.; Stori Jr.,
W.S.; Zampier, J.A.

SERVICO DE CIRURGIA TORACICA do Hospital Univer-
sitario Cajuru - PUC Curitiba

Material e Método: foram estudadas 85 videotoracos-
copias realizadas em 81 pacientes no periodo no peri-
odo de 02/01/95 a 30/04/97. A idade variou dos 18 aos
74 anos, sendo 59 do sexo masculino e 22 do femini-
no. As indicagdes foram: Traumatismo toracico (31),
Pneumotérax Expontaneo (17), Derrame Pleural (10),
No6dulo Pulmonar (4), Simpatectomia Torécica (4), Do-
enga Pulmonar Intersticial Bilateral (4), Massa Intrato-
racica (3), Derrame Pleural e Pericardico (3), Outros
(3).

Houve necessidade de converséo para toracotomia em
8 pacientes (9,41%): decorticagéo pulmonar (2), he-
matoma do mediastino (1), fistula aérea em enfisema
bolhoso - ndo visualizagdo da leséo (1), intubagao se-
letiva deficiente (1) e hérnia diafragmatica gigante
(1).

Nao houve complicagdes transoperatorias. No pos-
operatério ocorreram 5 complicagdes: fuga aérea por
mais de 7 dias (1), empiema pleural (1), sangramento
de vaso pericardico (1), atelectasia do pulméo esquer-
do (1), recidiva do pneumotdrax (1). Houve um 6bito no
pos-operatorio imediato por falencia aguda do mio-
cardio pés "janela pericardica".
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CIRURGIA TORACICA EM UM HOSPITAL GERAL DE
ATENDIMENTO SECUNDARIO REGIONALIZADO

CIRINO, L.M.L; OTOCH, I.P.; GARCIA, A.E.; PEREIRA, PRB.;
TOLOSA, EM.C. -

HOSPITAL UNIVERSITARIO DA UNIVERSIDADE DE sko
PAULO

Foram analisadas as cirurgias torfcicas realizadas no Hospital
Universitdrio da USP no perfodo de janeiro de 1986 a dezembro de
1996. As cirurgias foram caracterizadas quanto a0 procedimw
realizado, diagnéstico clfnico, sexo ¢ idade dos pacientes, 6bitos &
formagiio do cirurgio. Foram exclufdos os prowdim“““
endoscopicos, drenagens torfcicas ¢ outras cirurgias realizadas #0
Pronto Atendimento do Hospital, assim como as unqucoslomill- 08
traumas tordcicos também foram estudados.

Por ser um hospital geral de atendimento secundério, .°
Hospital Universitdrio nio ¢ centro de referéncia para cirurg!d
tordcica. Nossos casos sdo provenicntes da procura espontinca L
pacientes da Comunidade Universitdria ou das Unidades Bfsicas de
Satde do Bairro do Butanti - Siio Paulo.

Em relagio ao nimero de cirurgias e a evolugio dos pacicntes:
vimos que a importdncia do CIRURGIAO GERAL fica cvidcnw..&
627 cirurgias realizadas, 141 (22,48%) foram feitas por Ci
Geral. A participagiio desses cirurgides foi, principalmente, nos casos
de traumas pneumotérax e empiemas, situagdes onde a proott

intervengdo era necessdria. Por isso, enfatizamos a importinci ] 3

cirurgidio geral no atendimento de afecgdes tordcicas ¢ 2 necess
do mesmo estar preparado e treinado para intervir nessas siluag0es-
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