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Introdugdo: Colecistectomia (CCT), no Brasil, é o procedimento cirirgico mais comum. A colangiografia intraoperatoria (CGI)
envolve a canulagdo do ducto cistico e injegdo de contraste para visualizagéo da via biliar auxiliando na avaliagdo da anatomia da
via biliar e identificacdo de calculos no colédoco. Pode prevenir lesdo da via biliar comum. Cuja incidéncia em CCT
videolaparoscépica (VLP) varia de 0,4% a 0,6%. Aumenta a detecgdo de coledocolitiase assintomatica (até 7% das CCT). CGI
rotineira melhora a habilidade técnica em canular o ducto cistico. Porém, aumenta tempo cirdrgico e custos. O uso rotineiro &
incerto, a maioria dos estudos é a favor do uso seletivo. Os desfechos se equivalem. Objetivo: Analisar o perfil dos pacientes
submetidos a CCT no HCPA, a prevaléncia do uso da CGI, indicacdes e complicagdes pds-operatdrias. Populagdo e métodos:
Anadlise retrospectiva dos pacientes submetidos a CCT de 01/09/08 a 31/08/09 a consulta no sistema AGH. Resultados: total
687: masculino 188 (27,37%), feminino 499 (72,63%). Raga: branca: 624 (90,83%), preta 38 (5,53%), mestica 20 (2,91%).
Média de idade (anos): 50,43. A principal indicagéo para CGI foi pancreatite aguda biliar prévia: 51 (36,17%). CGI né&o elevou os
riscos de complicacoes, foi fator protetor para coledocolitiase residual OR: 0,16 (0,007-0,602). CGI na CCT VLP dobrou o tempo
cirtrgico 1,96 VS 1,46 (horas) t: 0,5(0,36-0,63). Conclusdo: O uso da CGI seletiva quando risco de coledocolitiase e duvida
quanto a anatomia da via biliar é inquestionavel. O uso da CGI de rotina deve levar em consideragdo seus beneficios, como a
melhor avaliagdo da via biliar; principalmente em hospitais escola, onde os cirurgides estdo sendo treinados. Além disso,
diminuem os riscos de complicages de coledocolitiase residual, como pancreatite e colangite. Apesar seguro, aumenta o tempo
cirirgico e onera o sistema de saude com a elevagdo dos custos.
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