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RESUMO

Introducao: Nos Ultimos anos, a realizacdo de cirurgias bariatricas tem
ganhado espaco no tratamento da obesidade e do diabetes mellitus tipo
2. Entretanto, as complicacbes referentes a essas cirurgias ainda sao
pouco difundidas, sendo importante uma revisao para melhor avaliacao
de seus impactos. Objetivo: O trabalho tem como objetivo revisar as
principais complicacbes decorrentes da cirurgia bariatrica, sem
discriminacao da técnica utilizada. Métodos: Este estudo se caracteriza
como uma revisao sistematica da literatura. Foram realizadas buscas nos
bancos de dados SciELO, PubMed, LILACS e em revistas na area da
cirurgia. Utilizaram-se os descritores “bariatric surgery” e “complications”.
Foram selecionados 14 artigos, em portugués e inglés, no recorte
temporal 2011-2021. Os critérios de selecao foram producdes que tinham
foco nas complicacbes do pés-operatdrio imediato e tardio de cirurgias
baridtricas, seja qual for a técnica cirdrgica utilizada. Aqueles trabalhos
gque ndo estavam disponiveis na integra ou que eram pagos foram
excluidos. Resultados: O tratamento cirlrgico da obesidade pode ser
feito através de técnicas restritivas, disabsortivas ou mistas. Cirurgias
restritivas sdo aquelas que limitam a capacidade do estdmago de receber
alimentos, como por exemplo a gastrectomia vertical. As cirurgias
disabsortivas atuam no intestino delgado, reduzindo a absorcao de
nutrientes, como ¢é feito nas derivacdes biliopancredticas e na
transposicdo duodenal. As técnicas mistas utilizam os dois mecanismos
para a perda de peso, sao exemplos a cirurgia de Scopinaro, Duodenal
Switch e Bypass gastrico em Y de Roux. Foram analisados diversos tipos
de estudos com diferentes técnicas cirdrgicas empregadas. As
complicacbes mais usualmente encontradas foram as fistulas, estenoses
de anastomose, ulceracdes marginais, colelitiases e hérnias incisionais.
Através da pesquisa, verificou-se que houve também grande ocorréncia
de nduseas, voOmitos, deficiéncias nutricionais, anemia, queda de cabelo e
refluxo gastroesofdgico. As técnicas mais utilizadas nos estudos
selecionados foram o bypass gastrico em Y de Roux, derivacao
biliopancreadtica de Scopinaro, derivacao biliopancredtica de Duodenal
Switch, banda gastrica ajustdvel e a gastrectomia vertical. Um estudo
indicou que as complicagbes eram mais frequentes naqueles pacientes
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gue possuiam elevado indice de massa corpérea e comorbidades
associadas, como hipertensdo arterial sistémica e diabetes mellitus. A
tomografia computadorizada de abdémen foi apontada como ferramenta
atil na avaliacao de algumas complicacbes pds-cirdrgicas imediatas e
tardias. Aqueles pacientes que precisaram de ser submetidos a operacoes
revisionais, seja qual for a técnica cirdrgica empregada, apresentaram
maiores taxas de complicacées em relacdo aos individuos que passaram
somente por uma cirurgia. Essa pode ser de revisao, reversao ou
conversao, a depender do caso clinico. Conclusao: A cirurgia baridtrica
possui vérias vantagens para pacientes obesos, entre elas a perda
sustentada de peso e o aumento da expectativa de vida. Apesar do
aprimoramento nas técnicas cirdrgicas, complicacdes apds a cirurgia nao
sao raras, podendo englobar distirbios hormonais, metabdlicos e
relacionados ao procedimento cirdrgico. O conhecimento sobre as
estratégias de como reduzir o risco e a incidéncia das complicacdes deve
ser adquirido pela equipe multidisciplinar para garantir uma boa evolucao
ao paciente.
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