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APRESENTACAO

A colecao “Alimento, Nutricdo e Saude” € um conjunto de duas obras, esse segundo
volume continuara abordando de forma categorizada e interdisciplinar artigos, pesquisas,
relatos de experiéncia e revisbes da literatura que transitam nos varios caminhos da
Nutricdo e da Saude.

O objetivo central do volume 2, foi apresentar de forma categérica e clara estudos
relevantes desenvolvidos em inUmeras instituicbes de ensino e pesquisa do Brasil em
todas as esferas, seja de graduacéo ou pos-graduacado. Em todos esses artigos os quais
foram cuidadosamente escolhidos a linha basica foi o aspecto relacionado a composi¢ao
de alimentos, ao estudo sobre a composi¢ao nutricional deles, microbiologia, saude basica
e clinica, fabricacdo de alimentos enriquecidos, manejo clinico ambulatorial e hospitalar
e areas correlatas. O avanco da transi¢cao nutricional e 0 aumento pelas suplementacdes
€ uma area importante para a pesquisa cientifica, visto que algumas suplementacdes
contribuem positivamente na pratica clinica dos profissionais de Nutricdo e da Saude em
geral, pois auxiliam na reducéo e na prevencéo de diversas patologias.

Temas relevantes e diversos sédo, deste modo, discutidos aqui neste segundo
volume com o objetivo de organizar e concretizar fortalecendo o conhecimento de alunos,
professores e todos aqueles que de alguma forma se interessam pela area da saude.

Deste modo, o conjunto de obras Alimento, Nutricdo e Saude, representado neste
segundo volume apresentam o resultado de diversos trabalhos, os quais possuem
fundamento na teoria, produzidos por académicos e professores dos variados graus
gue incessantemente desenvolveram e ampliaram os seus trabalhos que aqui serao
apresentados de maneira concisa e indubitdvel. Sabemos do papel fundamental que
consiste em divulgar a literatura cientifica, por isso torna-se claro porque a editora
escolhida foi a Atena Editora, a qual oferece além de um nome bem fixado na literatura,
uma plataforma segura, didatica e confiavel para todos os pesquisadores, docentes e
académicos que queiram divulgar os resultados de suas pesquisas.

Boa leitura!

Anne Karynne da Silva Barbosa
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CIRURGIA

RESUMO: Introducao: A obesidade é hoje
reconhecida como uma pandemia e, ha
algumas décadas, tem sido apontada como
prioridade nas agendas de politicas publicas
em ambito nacional e internacional. A cirurgia
bariatrica €& compreendida como um dos
principais tratamentos para a obesidade grau
[l e melhora das comorbidades associadas a
obesidade. Objetivo: abordar aspectos gerais
relacionados a mudancgas alimentares, perda
de peso e implicagées no estilo de vida que
acontecem no periodo p6s-operatério da cirurgia
bariatrica e como tais mudancas contribuem
para a qualidade de vida. Metodologia:
revisdo narrativa da literatura, O levantamento
das publicacbes foi realizado entre abril e
maio de 2019 por meio da busca eletrénica
em diversas bases de dados e na literatura
cinzenta. Resultados e discussao: Além da
reducdo de peso, 0 aumento da qualidade
de vida é um dos resultados esperados aos
pacientes que se submete a cirurgia bariatrica.
Os habitos alimentares devem incorporar a
escolha saudaveis para evitar recidiva de peso.
O acompanhamento multiprofissional de faz
necessario para dar suporte ao paciente as
diversas alteragOes ocasionadas pela cirurgia.
Conclusao: os profissionais de saude devem
conhecer as particularidades e os riscos deste
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procedimento para que possam, com segurancga, acompanhar o periodo pos-operatério do
paciente e identificar as suas necessidades e potencialidades de saude para o alcance da
qualidade de vida desejada.

PALAVRAS-CHAVES: Obesidade; Cirurgia Bariatrica; Qualidade de Vida.

BARIATRIC SURGERY: QUALITY OF LIFE, FOOD HABITS AND WEIGHT LOSS AFTER
SURGERY

ABSTRACT: Introduction: Obesity is now recognized as a pandemic and, for some decades,
it has been highlighted as a priority on public policy agendas at national and international
levels. Bariatric surgery is understood as one of the main treatments for grade Il obesity and
improves the comorbidities associated with obesity. Objective: to address general aspects
related to dietary changes, weight loss and lifestyle implications that occur in the postoperative
period of bariatric surgery and how these changes contribute to quality of life. Methodology:
narrative review of the literature. The survey of publications was carried out between April
and May 2019 by means of electronic search in several databases and in the gray literature.
Results and discussion: In addition to weight reduction, increasing quality of life is one of the
expected results for patients who undergo bariatric surgery. Eating habits must incorporate
healthy choices to prevent weight relapse. Multiprofessional follow-up is necessary to support
the patient with the various changes caused by the surgery. Conclusion: health professionals
must know the particularities and risks of this procedure so that they can safely monitor the
patient’s postoperative period and identify their health needs and potential to achieve the
desired quality of life.

KEYWORDS: Obesity; Bariatric surgery; Quality of life

11 INTRODUCAO

Segundo a Organizacdo Mundial da Saude (OMS), a obesidade € caracterizada
pelo acumulo excessivo de gordura que traz repercussbdes a saude. As definicbes de
obesidade no individuo adulto sdo, frequentemente baseadas no calculo do indice de
Massa Corporal (IMC), no qual o IMC entre 18,5 e 25 kg/m2 é considerado um peso
normal, ou seja, o individuo é considerado eutrofico. J& o individuo com o IMC entre 25 e
30 kg/m2 é considerado com sobrepeso e o IMC > 30 kg/m2 como obeso (BRASIL, 2014).

A obesidade € hoje reconhecida como uma pandemia e, ha algumas décadas, tem
sido apontada como prioridade nas agendas de politicas publicas em ambito nacional
e internacional (CASTRO; 2017). No Brasil, pesquisas apontam o aumento de pessoas
obesas, passando de 11,4% em 2006 para 17,4% em 2012. Além disso, 51% da populacao
brasileira apresenta sobrepeso (ABESO, 2016). Projecdes baseadas em inquéritos
nacionais feitos nas ultimas décadas estimam que a obesidade atinja, em 2025, 40% da
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populacéo nos EUA, 30% na Inglaterra e 20% no Brasil. (CONDE; BORGES, 2011).

A obesidade é considerada uma sindrome, onde a multifatorialidade a tornam
complexa. Envolve varias dimensbdes do processo de viver. Dimensdes estas que vao
desde as questdes genéticas, ambientais, sociais, pessoais. Por isso o tratamento da
obesidade envolve uma nova forma de se relacionar com habitos de vida, que vao desde
a alimentacao saudavel, atividade fisica e conviver em uma sociedade obesogénica.

Destaca-se no contexto brasileiro que devido ao crescente numero de casos das
DCNTs, incluindo obesidade, hipertensao e diabetes, os custos aos sistemas de saude e
as economias nacionais aumentam por meio da mortalidade precoce, das aposentadorias
precoces, do absenteismo e do presenteismo (NILSON; ANDRADE; BRITO; OLIVEIRA,
2020).

Assim, o tratamento da obesidade € complexo e multidisciplinar. Quando nao se
obtém sucesso na perda de peso com tratamentos conservadores, tais como reeducagao
alimentar e tratamento medicamentoso, a cirurgica bariatrica passa a considerada
uma alternativa. Estudos apontam que a cirurgia bariatrica, também conhecida como
gastroplastia ou cirurgia de reducédo de estbmago promove perdas de peso significativas
e auxilia no tratamento das morbidades associadas ao excesso de peso, como diabetes,
hipertenséao, dores reumaticas/articulares, apneia durante o sono, refluxo gastroesofagico,
entre outras (HINTZE et al., 2011). O sucesso do tratamento cirargico para a obesidade
deve transcender a simples perda e controle do peso, que, apesar de ser importante, nao
abarca todos os fatores que sdo importantes de serem avaliados, tais como a melhora das
condi¢des clinicas associadas (RAMOS et al, 2018).

Ainda que o recurso a cirurgia pareca reforcar uma abordagem patologica e curativa,
a alternativa de tratamento cirtrgico da obesidade passou a ser um direito no ambito do
Sistema Unico de Saude (SUS) e considerada atualmente o tratamento mais eficaz para
obesidade grau Ill e para controle desta epidemia global, visando complementar uma
necessidade terapéutica (DIAS et al. 2017).

Devido ao seu reconhecimento como tratamento efetivo para a obesidade e a
introducdo de processos nos sistemas de saude que tornaram facilitado o acesso a
tecnologia cirtrgica, o numero de cirurgias bariatricas vem aumentando. Segundo a
Sociedade Brasileira de Cirurgia Bariatrica e Metabdlica (SBCBM), entre os anos 2011 e
2018 o numero de procedimentos cirurgicos bariatricos aumentou 84,73% no Brasil. No
de 2018, foram realizadas 63.969 cirurgias bariatricas, dessas 11.402 no Sistema Unico
de Saude (SUS).

No SUS a cirurgia bariatrica é regulada pela Portaria n® 425, de 19 de marco de 2013.
Segundo a referida portaria, as indicacdes para operacdes bariatricas sao: a) individuos
que apresentem indice de Massa Corporal (IMC) 50 Kg/m2; b) individuos que apresentem
IMC 40 Kg/m2, com ou sem comorbidades, sem sucesso no tratamento clinico longitudinal
realizado, na Atencao Basica e/ou na Atencdo Ambulatorial Especializada, por no minimo
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dois anos e que tenham seguido protocolos clinicos; ¢) individuos com IMC > 35 kg/m2 e
com comorbidades, tais como pessoas com alto risco cardiovascular, Diabetes Mellitus e/
ou Hipertensao Arterial Sistémica de dificil controle, apneia do sono, doencgas articulares
degenerativas, sem sucesso no tratamento clinico longitudinal realizado por no minimo
dois anos e que tenham seguido protocolos clinicos.

O preparo do paciente para cirurgia bariatrica exige uma adequada atuagdo de uma
equipe multiprofissional, tanto no pré-operatorio quanto no pdés-cirargico, conduzindo
a avaliagao diagnéstica e o tratamento adequado, individual, conjugal ou familiar, com
orientacbes especificas sobre a cirurgia, visando discutir e adequar as expectativas do
paciente as limitacbes do tratamento cirurgico. A importancia do trabalho multiprofissional
quanto as orientagcbées ao paciente em relacdo a cirurgia bariatrica ndo sé no pré, como
também no pds-operatorio, € de extremamente importancia, pois 0 acompanhamento pode
dar suporte sobre os cuidados das mais variadas questdes enfrentadas pelos pacientes
obesos (RAMOS et al, 2018).

Além disso, o paciente que se submete a cirurgia bariatrica deve estar preparado
para uma reeducacao alimentar, diminuindo a quantidade de alimentos ingeridos para
perda de peso duradoura, e estar consciente de possiveis complicacdes decorrentes da
cirurgia. (MORAES; CAREGNATO; SCHNEIDER, 2014).

No periodo pds-operatorio mediato o paciente iniciard um dos maiores desafios do
processo para o paciente submetido a cirurgia bariatrica. Ao ser submetido a cirurgia, o
paciente obeso tera que adquirir um novo estilo de vida, a fim de manter a perda de peso
e permanecer saudavel.

Os resultados do poés-operatério sdo aguardados de forma expectantante pelos
pacientes os quais almejam que a reducao do peso e o0 desaparecimento ou a diminuicao
dos sintomas associados a obesidade e melhora da qualidade de vida, manifestada no
desempenho do trabalho, no relacionamento social e na rotina diaria, como, por exemplo,
vestir uma roupa ou ser visualizado por outrem (BARROS et al. 2015).

Entretanto, Marcelino e Patricio (2011) complementam que, no cotidiano das praticas
profissionais em servicos de saude, é comum encontrar-se situacdes que evidenciam
limitacbes das equipes de saude na atencao especifica aos individuos submetidos
a cirurgia bariatrica, geralmente por desconhecimento da complexidade dos cuidados
requeridos por essa populacdo ou também pela dificuldade de compreender o carater
subjetivo do enfrentamento das pessoas no processo de readaptacao ao novo estilo de
vida.

Neste contexto cada vez mais os profissionais da salde preocupam-se em estar
presentes no periodo p6s operatério da cirurgia bariatrica e, para isso lancam mao
das tecnologias voltadas para a segurangca do paciente nas praticas nutricionais e vém
transformando o acesso a informacéo técnico-cientifica ampliando, assim o conhecimento
da populagdo, na medida em que auxiliam o paciente ser mais autbnomo e ativo, que

Alimento, Nutricdo e Saude 2 Capitulo 10



fica exposto ou busca constantemente informagdes sobre saude e doenca e muitas vezes
pensa saber tudo sobre ela, especialmente se nao for bem orientado (MIRANDA et al,
2019).

A cirurgia bariatrica também €& um tema pouco abordado em diversas publicagdes da
area da saude, o que acaba por comprometer em alguns casos o atendimento e o repasse
de orientagdes adequadas para estes pacientes (BARROS et al., 2015). Sendo assim,
acredita-se ser importante a publicacées de estudos relacionados ao tema, que possam
servir como fonte de informacédo para colaborar no entendimento das necessidades de
saude dos pacientes bariatricos, ap6s o procedimento cirlrgico.

2| OBJETIVO

Abordar aspectos gerais relacionados a mudancgas alimentares, perda de peso,
implicacdes no estilo de vida que acontecem no periodo poés-operatério da cirurgia
bariatrica e como tais mudancas contribuem para a qualidade de vida.

31 METODOLOGIA

Para a consecucéo do estudo, desenvolveu-se uma revisao narrativa da literatura,
com o objetivo de abordar e discutir a evolucao e o estado de arte, sob o ponto de vista
tedrico ou contextual, de uma determinada matéria (GREEN; JOHNSON; ADAMS, 2006).

A questdo de pesquisa que norteou este estudo foi: Quais sdo as mudancas
alimentares e de estilo de vida que devem ser seguidas pelo paciente ap6s o procedimento
de gastroplastia? De que forma essas mudancas contribuem para a reducéo de peso e
quais suas implica¢des na qualidade de vida?

A pesquisa, procurou identificar documentos produzidos entre os anos de 2010 a
2019, que abordassem o tema proposto e trouxessem informacbes para responder a
pergunta de pesquisa.

O levantamento das publicacdes foi realizado entre abril e maio de 2019 por meio
da busca eletrbnica nas seguintes bases de dados: Literatura Latino-Americana e do
Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS) e Banco de Dados da Enfermagem (BDENF),
Medical Literature Analysis and Retrieval System Online (MEDLINE), consultada por meio
do PubMed, Biblioteca Virtual em Saude (BVS), biblioteca eletrénica Scientific Electronic
Library Online (SciELO), Cumulative Index to Nursing e Allied Health Literature (CINAHL),
Scopus Info Site (SCOPUS), Web of Science. Também se utilizou literatura cinzenta
disponivel Google Schoolar, livros e publicacbes de 6rgéos oficiais que abordassem o
tema proposto.

Foram considerados como critérios de inclusdo: documentos publicados em
portugués, inglés e espanhol.
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4 | RESULTADOS E DISCUSSAO

A cirurgia bariatrica, em suas varias técnicas, proporciona redugdo na ingestao
cal6rica total e diminuicao na absor¢ao de macro e micronutrientes. As técnicas cirurgicas
podem ser divididas didaticamente em procedimentos que: limitam a capacidade gastrica
(cirurgias restritivas); interferem na digestéo (cirurgias disabsortivas) ou uma combinacao
de ambas as técnicas (BRACO-FILHO et al., 2011).

As cirurgias restritivas s&o aquelas onde o Unico 6rgao modificado com o objetivo
de provocar uma de reducao do espago para o alimento dentro da cavidade gastrica,
assim, com uma pequena quantidade tem-se a sensacéo de saciedade. As técnicas mais
comumente realizadas nesta modalidade s&o: gastroplastia vertical com bandagem,
baldo intragastrico e bandagem gastrica ajustavel por video. As técnicas cirurgicas
disabsortivas modificam o trajeto gastrointestinal e desviam grande parte do caminho que
os alimentos tém que passar, diminuindo o trajeto gastrointestinal e a absor¢do menor dos
nutrientes. Apesar de apresentar resultados satisfatérios quanto ao emagrecimento, tém-
se a necessidade de controle mais rigido quanto a distarbios nutricionais, de elementos
minerais e vitaminas. Ja nas cirurgias mistas, ha uma alterac&o anatébmica do estémago e
do intestino. Neste grupo, além do fator restritivo que provoca a sensagao de saciedade,
também existe um fator disabsortivo. As técnicas mistas mais conhecidas sao: derivacao
biliopancreatica com gastrectomia distal (Cirurgia de Scopinaro) e derivacéo gastrojejunal
em Y-de-Roux (Cirurgia de Fobi-Capella) (ZEVE; NOVAIS; OLIVEIRA JUNIOR, 2012).

O Bypass gastrico (gastroplastia com desvio intestinal em “Y de Roux”) € a técnica
cirargicamais praticada atualmente, correspondendo a 75% das cirurgias realizadas, devido
a sua seguranca e, principalmente, sua eficacia (SBCBM, 2017). Nesse procedimento que
utiliza a técnica mista, é feito o grampeamento de parte do estdmago, que reduz o espacgo
para o alimento, e um desvio do intestino inicial, que promove o aumento de hormdnios
responsaveis pela saciedade e consequentemente diminuicdo do apetite (ZEVE; NOVAIS;
OLIVEIRA JUNIOR, 2012).

A perda de peso estabiliza-se em média 18 meses apds a cirurgia, época em que
geralmente ocorre perda maxima do peso (podendo chegar a mais de 80% do excesso
deste). Considera-se o tratamento cirargico da obesidade bem-sucedido se houver perda
de, no minimo, 50% do excesso de peso e o paciente deixar de ser obeso mérbido, sendo
necessaria a manutencéo dessas condi¢des pelo periodo de cinco anos. (ABESO, 2016,
p. 170).

Alguns estudos indicam alta incidéncia de reganho de peso no poés-cirurgico tardio
entre 2 e 5 anos de pds-operatério. Em um estudo com um grupo de 782 pacientes obesos
submetidos a cirurgia bariatrica observou-se reganho de peso em aproximadamente 50%
dos pacientes e o percentual de reganho foi maior no grupo de pacientes superobesos.
Os fatores que influenciam a manutencéo ou reganho de peso apés a cirurgia bariatrica
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incluem a técnica cirurgica utilizada, a presenca de transtornos alimentares, a adeséo do
paciente a grupos de apoio ao tratamento e o IMC pré-cirargico (BASTOS et al., 2013).

Estudo desenvolvido no Brasil com 43 individuos de ambos 0s sexos, com idade
entre 28 e 63 anos, que foram submetidos a cirurgia bariatrica por intervencéo cirargica
restritiva, destacou que os fatores associados ao reganho de peso apds a cirurgia esta
relacionado a uma alimentacéo inadequada (48,8%); fatores comportamentais (44,2%);
fatores psicologicos (23,3%), adaptacbées do metabolismo (16,3%), sedentarismo
(9,3%) e falhas no acompanhamento com profissionais da saude (9,3%) (CALDEIRA;
DOMINGOS;MIYAZA, 2020).

Individuos submetidos a cirurgia bariatrica, apds perda de peso satisfatéria, podem
recuperar o peso caso hdo mudem ou voltem a praticar habitos alimentares erréneos e
o sedentarismo. Outras causas igualmente importantes para a recidiva de peso podem
ser 0 consumo excessivo de alcool, a compulsdo por doces e alimentos hiperlipidicos em
geral, o aumento do didmetro da anastomose gastrojejunal e do comprimento da bolsa
gastrica (CAMBI, MARCHESINI, BARETTA; 2015).

Segundo Andrade e Lobo (2014), no pds-operatério a dieta deve passar por varios
estagios, sendo que o primeiro recomendado € a dieta liquida clara, que deve ser isenta
de acucar e com o minimo valor calérico. Essa fase dura aproximadamente de 24 a 48
horas. ApOs esse estagio, inicia-se a dieta totalmente liquida, onde todas as preparacées
devem ser liquidificadas e coadas. Os alimentos devem ser isentos de aglcar, sendo
alimentos sugeridos o leite desnatado, iogurte liquido sem gordura e sem agucar, bebida
de soja, suplemento proteico liquido e sucos de fruta coados. Apds a dieta totalmente
liquida, deve-se fazer a transicdao para a dieta pastosa, de acordo com a tolerancia do
paciente, sendo que o objetivo dessa fase € treinar a mastigacéo e o tempo de refeicéo.
O proximo estagio é a dieta branda, que deve ser constituida de alimentos com textura
modificada e que requerem o minimo de mastigacao e que teoricamente poderao passar
facilmente pela bolsa gastrica.

Conforme llias (2011), as intervencdes cirargicas no estdmago alteram o0 mecanismo
de vazao gastrica e podem algumas vezes provocar alteragdes na fisiologia gastrintestinal
desencadeando a sindrome de Dumping. A sindrome de dumping pode ocorrer mais
comumente apds cirurgias bariatricas que utilizam a técnica “Y de Roux. Segundo
Acquafresca et al (2015), a crise de dumping tipica aparece ainda enquanto o paciente se
alimenta, ou dentro dos primeiros 30 minutos ap0s a ingestdo de algum outro alimento.
Inicia-se com uma sensacéo de plenitude, é acompanhada por calor e transpiracado na
parte superior do térax, e em alguns casos, pode envolver todo o corpo. Segue-se intenso
estado de prostracdo, astenia e mal estar. llias (2011) explica que, tal complicacédo pode
ser tratada restringindo o consumo de alimentos muito concentrados e doces.

Devido a alteracbes anatdmicas e funcionais do estdbmago, todo o paciente submetido
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acirurgia bariatricatera que repor diversos nutrientes e vitaminas, uma vez que o organismo
passa a nao conseguir absorver dos alimentos ou absorve apenas parcialmente (ABESO,
2016). A suplementacao nutricional € fundamental para todos os pacientes e deve incluir
suplementos polivitaminicos diarios que contenham minimamente ferro, calcio, vitamina
D, zinco e complexo B em sua formula em quantidade adequada. E comum a prescrigéo
de suplementacao de vitamina B12 intramuscular (ABESO, 2016).

Por saber que a cirurgia bariatrica pode levar a complicagdes nutricionais importantes,
especula-se o quanto esse tipo de cirurgia pode fazer com que a gestacédo tenha uma
evolucao desfavoravel, tanto para a mae quanto para o feto. (MARQUES et al., 2016).
As mulheres que se submeteram a cirurgia bariatrica anterior ttm uma maior taxa de
nascimento prematuro ou de recém-nascidos pequenos para a gestacional (ABESO,
2016). llias (2011) sugere recomendar algum método contraceptivo nos primeiros 12 a
18 meses apoés a cirurgia mulheres em idade reprodutiva submetidas a cirurgia bariatrica.

Os fatores psicologicos também podem sofrem altera¢des no periodo pds operatorio.
A obesidade esta relacionada a distarbios psicologicos, incluindo depresséo, imagem
corporal distorcida e baixa estima (SANTOS et al. 2018.) A pessoa portadora de obesidade
apresenta um sofrimento psicoldgico resultante do preconceito social com a obesidade
e também com as caracteristicas do seu comportamento alimentar. Apdés a cirurgia
bariatrica os aspectos psicolégicos conturbados presentes antes da cirurgia tendem a
diminuir, porém estas melhorias parecem limitadas ao primeiro ano apds a cirurgia e estao
fortemente relacionadas ao peso atingido e a nova imagem corporal (MITCHELL et al.
2013). Segura et al. (2016), demonstrou em seu estudo que pacientes que participam com
frequéncia de grupos po6s operatérios de cirurgia bariatrica apresentam menor incidéncia
de problemas psicolbégicos na fase de recuperacao cirurgica.

Marcelino e Patricio (2011), afirmam que poucos meses ap0s a cirurgia, com a
perda substancial de peso, os individuos podem atingir uma melhora significativa das
comorbidades associadas a obesidade, como nos casos de artralgias, disfungao hormonal,
taxas de glicose alteradas e hipertensdo. Também podem retomar certas praticas, incluindo
atividades de trabalho e encontros sociais. Tudo isso, reflete consideravelmente na sua
qualidade de vida e na qualidade de vida das demais pessoas com as quais conviviam. A
repercussao principal foi na autoestima, pela satisfacdo consigo proprio, por ter realizado
a cirurgia e perceber a continua perda de peso.

Muitos pacientes também associam melhora na qualidade de vida com o aumento
da autonomia para atividades de vida diaria. Segundo o estudo de Moraes; Caregnato;
Schneider (2014), que avaliou a qualidade de vida de 16 pacientes no periodo pés-
operatorio, a grande maioria relatou que a dor musculo esquelética nos membros inferiores,
referida antes da cirurgia, diminuiu e episddios de dor crénica também diminuiram apos a
cirurgia, os paciente também relataram maior autonomia e conforto para realizar as coisas
em relacdo as necessidades basicas, tais como: sono, locomocao, atividade sexual,
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relagcOes interpessoais e outras.

O acompanhamento de pds-operatério de cirurgia bariatrica deve ser ininterrupto, ja
gue a cronicidade da doenca continua associada aos efeitos colaterais da cirurgia que sao
esperados e, se forem bem tratados, sao controlados (MANCINI et al., 2010).

51 CONCLUSAO

A cirurgia bariatrica, acompanhando o avancgo tecnoldégico no ambiente médico-
cirargico, alcancou grande progresso técnico, tornando os procedimentos mais seguros,
porém ainda causa importantes alteracdes fisioldégicas e apresenta riscos de complicacdes
no periodo pos-operatério.

Além da reducdo de peso, o aumento da qualidade de vida é um dos resultados
esperados aos pacientes que se submete a cirurgia bariatrica. O alcance da qualidade de
vida esperada é um processo muito complexo, pois envolve a interligacdo dos aspectos
fisicos, psiquicos e sociais, e varia de individuo para individuo.

A partir dos resultados obtidos nesse estudo, observa-se que a cirurgia bariatrica
favorece 0 aumento da percepcao dos individuos sobre o seu estado de bem-estar e a
melhora da qualidade de vida.

As alteracbes ocasionadas pela cirurgia bariatrica impactam, em sua maioria de
forma positiva na vida dos pacientes, entretanto, 0 acompanhamento multidisciplinar
deve ser constante, uma vez que dados apontam altas taxas de recidiva de peso ap6s o
procedimento e estdo associadas ao retorno de habitos alimentares erréneos.

Salienta-se aimportancia dos profissionais de saude em conhecer as particularidades
e 0s riscos deste procedimento para que possam, com seguranga, acompanhar o periodo
pré e pos-operatério do paciente e identificar as suas necessidades e potencialidades de

saude para o alcance da qualidade de vida desejada.
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