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Introducdo:O baco € o 6rgdo cuja funcdo primaria no adulto é a de filtracdo de elementos figurados,
retirada da circulacao de células desfuncionantes e microorganismos patologicos e reserva imune e
hematolégica. Alguns pacientes,no entanto, necessitam submeter-se a retirada deste 6rgdo, através
da esplenectomia. A esplenectomias videolaparoscopica(VDL) é uma técnica ja bem estabelecida
para 0 manejo de algumas doencas e situacdes.Varios sdo as vantagens do procedimento: menor
dor pés operatdria, retorno precoce as atividades habituais, menor periodo de internagdo hospitalar e
melhores resultados estéticos. Objetivo:Avaliar os dados e a experiéncia de equipe de cirurgia
digestiva do Prof. DR.Manoel Trindade do HCPA na realizacdo de esplenectomiaVDL.Métodos:
Serd realizado um estudo retrospectivo.Serdo avaliados os dados dos pacientes submetidos a
esplenectomia VDL no HCPA realizado entre 2005 e 2009 da equipe de Cirurgia do Aparelho
Digestivo do Prof. Dr.Manoel Trindade,através da revisdo de prontuério eletrénico e de papel no
sistema no SAMIS do HCPA. As variaveis analisadas serdo: sexo e idade do paciente, tempo de
internacgdo, indicagdo cirargica, necessidade de transfusdo, conversdo em cirurgia aberta, presenca
de complicacdes peri e pés- operatérias, presenca de co-morbidade pré operatéria e remissao e/ou
recidiva da doencga de base.Resultados parciais:Até o momento, analisamos os dados dos pacientes
submetidos a esplenectomia VDL, no ano de 2005. Cinco pacientes possuiam PTI, quatro AHAI e
um esferocitose. A média de idade foi de 36,2 anos. Seis pacientes eram mulheres.A média de dias
de internacéo foi de cinco. N&o houve complicagBes maiores. Conclusdes preliminar:Em nossa
experiéncia inicial, a esplenectomia VDL demonstrou ser uma abordagem segura e eficaz.
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