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Resultados clinicos conforme achados operatérios na

colecistectomia laparoscépica

Clinical outcomes according to operative findings in laparoscopic cholecystectomy

Resultados clinicos segun hallazgos operatorios en colecistectomia laparoscopica

Tarso Buaiz Pereira Martins?, Auriane de Sousa Alencar?, Camila Botelho Campelo Leite?, Julciele
Cicera da Silva?, Virginia Portela Cardoso?, Carlos Alberto Rosado da Silva Filho3, Luis Gustavo
Cavalcante Reinaldo®.

ARQUIVO SUPLEMENTAR

APENDICE - Instrumento de coleta de dados

Numero do formulario: Datadacirurgia: [/ [

Varidveis demograficas

Idade (em anos completos):
Cor/raca autodeclarada:

Sexo: [0 Parda
0 Masculino [ Branca
O Feminino [ Preta

O Amarela
Estado civil: O Indigena

O Com companheiro
O Sem companheiro

Escolaridade:
[ Até 8 anos
O Acima de 8 anos

1 Hospital Universitario da Universidade Federal do Piaui (HU-UFPI), Teresina - PI.
2 Hospital Infantil Lucidio Portella, Teresina - PI.
3 Hospital Federal de Bom Sucesso, Rio de Janeiro - RJ.
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VARIAVEIS CLINICO-CIRURGICAS

Peso (em kg): Uso de dreno intra-abdominal:
O Sim
Altura (em m): 00 N&o

Indicac&o da cirurgia: Uso de dreno de Kehr:
O Tratamento de colecistite aguda 00 Sim

O Tratamento de colecistite crénica 0 Nao
O Colelitiase sintomatica

[ Discinesia biliar

O Colecistite acalculosa

O Pancreatite biliar

O Polipos ou massas em vesicula biliar

O Outra:

Uso de colangiografia intraoperatéria:
O Sim
O Néo

Tempo de cirurgia: minutos
Converséao para cirurgia aberta:
O Sim

[ Nao

ACHADOS CIRURGICOS

Quadro 1 - Sistema de pontuacéo cirdrgica da vesicula biliar.

Aparéncia da vesicula biliar (circular apenas uma op¢ao)

Adesdes cobrindo <50% da vesicula biliar 1
Adesdes >50% da vesicula biliar, mas sem cobrir (enterrar) 2
Adesdes cobrindo (enterrando) a vesicula biliar 3 (max)
Distensdo/Contratura (circular todos os presentes)

Vesicula biliar distendida (ou enrugada contraida) 1
Incapaz de agarrar com pinga laparoscépica atraumatica 1
Pedra >1 cm impactada na bolsa de Hartman 1
Acesso (circular todos os presentes)

IMC>30 kg/m? 1
Aderéncias de cirurgia anterior limitando o acesso 1
Sepse grave/complicag@es (circular todos os presentes)

Bile ou pus livre fora da vesicula biliar 1
Fistula 1
Total

Grau de dificuldade (classificagao)

O Facil <2
O Moderado 2-4
O Muito dificil 5-7
O Extremo 8-10

REAS | Vol. 15(6) | DOI: https://doi.org/10.25248/REAS.10255.2022

Pagina 2 de 3


https://doi.org/10.25248/REAS.e10255.2022

2Gacervo+
"“ index base Revista Eletronica Acervo Salde | ISSN 2178-2091

VARIAVEIS DE RESULTADOS

Dor no 1° dia pés-operatorio: Tempo de internacao: dias
(0]1]2[3]4|5[6]7]8[9][10|  OAltano diaseguinte (12-24 h)
[0 Maior que 24 h

Nauseas e vomitos:

O Sim Ictericia, collria ou acolia fecal:

O Né&o O Sim
O Néo

Sangramento:

O Sim Febre:

O Néo O Sim
[0 Nao

Infeccéo:

O Sim Obito:

O Néo O Sim
[0 Nao

Danos a estruturas adjacentes:

O Sim

O Néo

Fonte: Martins TBP, et al., 2022. Sistema de pontuacdo baseado em Sugrue M, et al., 2019.
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