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EDITORIAL 

OPERAÇÃODEJATENE: 1975-1987 

Em maio de 1985. JATENE el al;;4 realizaram a primeira correção da transposição das grandes 
artérias no plano arterial e a denominaram correção anatómica. Em outubro do mesmo ano, esta operação 
foi apresentada como comentário em mesa-redonda do II Simpósio do Henry Ford Hospital3, O fato deste 
simpósio reunir cirurgiões do mundo inteiro e a circunstância de este tipo de correção estar na mente 
de todos. como algo irrealisável , causou um grande impacto. 

A técnica passou a ser utilizada em vários Serviços2. 8. 12 e a ser chamada "Operação de Jatene". 
Sua indicação eletiva era para os casos de transposição com comunicação interventricular elou persistência 
de canal arterial. Também pacientes com estenose pulmonar que permitisse sua eliminação completa 
com boa função valvar passaram a ser indicados. Quanto à transposição com septo integro, todos os 
grupos se mantiveram indicando a correção no plano atrial. Apenas YACOUB et alip3 imaginaram preparar 
o ventrículo esquerdo com a cerclagem da artéria pulmonar, com ou sem desvio aorta-pulmonar. Inicialmente, 
faziam o desvio proximal à cerclagem. Em seguida, deixaram de fazê-lo e empregavam apenas a cerclagem 
e, ao final. o desvio aorta-pulmonar passou a ser realizado dislalmente à cerclagem. 

As discussões sobre qual o método a aplicar, se no plano atrial. com as operações de MUSTARD9 
e de SENNING l1

, ou no plano arterial , com a operação de JATENE5
, com ou sem a modificação de 

LECOMPTE et alii 1, tornaram-se assunto obrigatório, nos congressos de Cardiologia Pediátrica. 

Permanecia, porém, a indicação, principalmente para os casos complexos. que representam menos 
de 20%. A indicação em casos simples, ou seja, com septo integro, exigia a preparação prévia proposta 
por Yacoub. A não ser que se operassem os pacientes antes que houvesse adelgaçamento das paredes 
do ventrículo esquerdo. Isto queria dizer que a cirurgia deveria ser realizada no períodO neonatal. 

Depois de CASTANEDA et alii 1 e, mais recentemente. QUAEGEBEUR et alii 10 apresentaram 
suas experiências no período neonalal é que o conceito realmente começou a mudar. 

Atualmente. um grupo multicêntrico. liderado por KIRKLlN & BLACKSTONE6 , ocupa-se da avaliação 
da técnica mais adequada para correção definitiva da transposição das grandes artérias. > 

ApóS 12 anos e inúmeras discussões, parece que a operação de Jatene, como foi proposta, ou 
com modificações, vai ganhando espaço e tudo leva a crer que substituirá as outras técnicas. em todos 
os Serviços preparados para cirurgia eletiva em neonatos. 

Mesmo nos doentes com septo ventricular integro que ultrapassaram a fase neonatal, a preparação 
do ventrículo esquerdo, como proposta por Yacoub, permite a realização da operação de Jatene. 

o processo de validação desta técnica, até sua aceitação definitiva, como ocorre hoje. demonstra. 
claramente. o cuidado dos cirurgiões na adoção de procedimentos novos e a certeza de que, ao contrário 
das aparências, que levam a considerar os ciru rgiões como agressivos, eles são extremamente prudentes 
e conservadores, só mudando de atitude quando a análise cuidadosa dos resultados justificar esta mudança. 
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