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APRESENTAÇÃO

Nossa intenção com os sete volumes iniciais desta obra é oferecer ao nosso 
leitor uma produção científica de qualidade fundamentada na premissa que compõe 
o título da obra, ou seja, qualidade e clareza nas metodologias aplicadas ao campo 
médico e valores éticos direcionando cada estudo. Portanto a obra se baseia na 
importância de se aprofundar no conhecimento nas diversas técnicas de estudo do 
campo médico, mas ao mesmo tempo destacando os valores bioéticos. 

De forma integrada e colaborativa a nossa proposta, certificada e muito bem 
produzida pela Atena Editora, trás ao leitor a obra “Medicina: Elevados Padrões 
de Desempenho Técnico e Ético” contendo trabalhos e pesquisas desenvolvidas 
no território nacional abrangendo informações e estudos científicos no campo das 
ciências médicas com um direcionamento sugestivo para a importância do alto 
padrão de análises do campo da saúde, assim como para a valorização da ética 
médica profissional.

Novos valores têm sido a cada dia agregados na formação do profissional da 
saúde, todos eles fundamentais para a pesquisa, investigação e desenvolvimento. 
Portanto, é relevante que acadêmicos e profissionais da saúde atualizem seus 
conhecimentos sobre técnicas e estratégias metodológicas.

A importância de padrões elevados no conceito técnico de produção 
de conhecimento e de investigação no campo médico, serviu de fio condutor 
para a seleção e categorização dos trabalhos aqui apresentados. Esta obra, de 
forma específica, compreende a apresentação de dados muito bem elaborados 
e descritos das diversas áreas da medicina, com ênfase em conceitos tais como 
Cirurgia hepática, antagonista TNF alfa, Metástase hepática, Febre amarela, febre 
hemorrágica, transplante de fígado, Peritonite fecal, videolaparoscopia, Fístula 
entérica, Hérnia ventral, obstrução intestinal, Pigtail, Gastroplastia Endoscópica, 
Obesidade, bypass gástrico, dentre outros diversos temas relevantes.

Finalmente destacamos que a disponibilização destes dados através de uma 
literatura, rigorosamente avaliada, fundamenta a importância de uma comunicação 
sólida e relevante na área médica, deste modo a obra “Medicina: Elevados Padrões 
de Desempenho Técnico e Ético - volume 7” propiciará ao leitor uma teoria bem 
fundamentada desenvolvida em diversas partes do território nacional de maneira 
concisa e didática. 

Desejamos à todos uma excelente leitura!

Benedito Rodrigues da Silva Neto
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RESUMO: A obesidade representa uma crescente 
ameaça à saúde pública. Até recentemente, a 
cirurgia era o principal meio de tratamento de 
pacientes obesos resistentes à farmacoterapia. 
Entretanto, a endoscopia terapêutica envolveu-se 
como uma estratégia alternativa eficaz e segura. 
Particularmente, a terapia bariátrica endoscópica 
pode preencher a lacuna para pacientes que não 
se enquadram nos critérios de IMC para cirurgia e 
falham na terapia conservadora. A Gastroplastia 
Sleeve Endoscópica (ESG) é um procedimento 
via endoscopia que está sendo utilizado para 
tratamento da obesidade e suas comorbidades 
relacionadas. É realizada para reduzir o tamanho 
do estômago através de um dispositivo de sutura 
endoscópica. Possui uma técnica minimamente 
invasiva sendo assim mais segura . É indicado 
em: pacientes com sobrepeso grau II, obesidade 
não mórbida com falha medicamentosa, em 
obesidade mórbida com contra-indicação 
cirúrgica e em pacientes com superobesidade 
que precisam perder peso antes da cirurgia 
bariátrica visando redução da morbimortalidade. 
A ESG possui vários benefícios. Comorbidades 
como Hipertensão Arterial Sistêmica, Diabetes 
e Dislipidemias tem sido melhor controlada 
após realização da cirurgia. A perda de peso 
é satisfatória e conta com o emprego das 
mudanças de estilo de vida naqueles pacientes, 
o que acelera o processo de emagrecimento e 
estimula uma vida saudável. Além disso, facilita 
a realização precoce de atividades físicas, uma 
vez retira o excesso de peso inicialmente e que é 
um procedimento mais simples se comparado a 
cirurgia convencional.
PALAVRAS-CHAVE: Gastroplastia Endoscópica, 
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Obesidade, Vantagens, Comorbidades.

ENDOSCOPIC SLEEVE GASTROPLASTY´S ADVANTAGES: A NEW 
PROMISING METHOD

ABSTRACT: Obesity represents a growing public health threat. Until recently, surgery 
was the primary means for treating pharmacotherapy resistant obese patients. 
However, therapeutic endoscopy has envolved as an effective and safe alternative 
strategy. Particulary, endoscopic bariatric therapy can bridge the gap in patients 
who not fit the BMI criteria for surgery and fail the conservative or medical therapy. 
Endoscopic Sleeve Gastroplasty (ESG) is an endoscopic procedure that is being used 
to treat obesity and its related comorbidities. It is performed to reduce the size of the 
stomach using an endoscopic suture device. It has a minimally invasive technique 
and is therefore safer. It is indicated in: patients with overweight grade II, non-morbid 
obesity with drug failure, in morbid obesity with surgical contraindication and in patients 
with superobesity who need to lose weight before bariatric surgery in order to reduce 
morbidity and mortality. ESG has several benefits. Comorbidities such as Systemic 
Arterial Hypertension, Diabetes and Dyslipidemias have been better controlled after 
surgery. Weight loss is satisfactory and relies on the use of lifestyle changes in those 
patients, which accelerates the weight loss process and encourages a healthy life. 
In addition, it facilitates the early performance of physical activities, since it removes 
excess weight initially, which is a simpler procedure compared to conventional surgery.
KEYWORDS: Endoscopic Gastroplasty, Obesity, Advantages, Comorbidities.

1 | 	INTRODUÇÃO
A obesidade vem sendo considerada a epidemia do século XXI, visto 

que aproximadamente 1.9 bilhões de pessoas (39% da população mundial) se 
encaixavam nos critérios de sobrepeso ou obesidade em 2015, número esse que 
dobrou em relação ao ano de 1980 e que pode chegar a 57,8% da população 
global em 2030. Diante disso, as pesquisas voltadas para o aperfeiçoamento das 
terapêuticas estabelecidas para essa patologia tem ganhado cada vez mais espaço, 
principalmente, porque uma importante parcela desses doentes não consegue 
perder peso a partir das mudanças de estilo de vida, sendo necessário instituir-se  
tratamentos medicamentosos e cirúrgicos (CHOOI et al., 2018; LOPES-NAVA et al., 
2017).

A cirurgia bariátrica vem se consolidando cada vez mais como tratamento 
para obesidade devido ao seu potencial terapêutico de prover uma perda de peso 
substancial e duradoura, além de agir como adjuvante na prevenção de comorbidades 
como o diabetes mellitus tipo dois e a hipertensão arterial sistêmica. Neste contexto, 
constata-se um aperfeiçoamento de técnicas existentes e o surgimento de técnicas 
ainda mais modernas e menos agressivas. Atualmente, os mais efetivos e seguros 
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procedimentos de cirurgia bariátrica são a gastrectomia sleeve endoscópica e o 
bypass gástrico endoscópico, mas que estão relacionados a complicações como 
hemorragias, fístulas e o vazamento anastomótico com ruptura da linha de sutura. 
Isso traz uma maior atenção atual para técnicas ainda menos invasivas como as 
NOTES (natural orifice transluminal endoscopic surgery), sendo a gastroplastia 
endoscópica uma de suas principais e mais promissoras técnicas (GYS et al.,2019; 
SOWIER et al., 2018)

A Gastroplastia Sleeve Endoscópica (ESG) é um procedimento via 
endoscopia que está sendo utilizado para tratamento da obesidade e suas 
comorbidades relacionadas. O princípio dessa técnica é a redução da capacidade 
gástrica a partir da criação de uma via restritiva “em manga” e de um sistema de 
sutura endoluminal que substitui as suturas de espessura total ao longo do corpo 
do estômago. Possui uma técnica minimamente invasiva sendo assim mais segura, 
mas que traz consigo uma série de indicações e contraindicações. As indicações 
estão, principalmente, relacionadas ao grau de obesidade e ao perfil do paciente 
como pacientes com sobrepeso grau II, obesidade não mórbida com falha 
medicamentosa, obesidade mórbida com contra-indicação cirúrgica e pacientes 
com superobesidade que precisam perder peso antes da cirurgia bariátrica visando 
redução da morbimortalidade. Por outro lado as contraindicações são divididas em 
absolutas ou relativas e, especialmente, ligadas à causas digestivas específicas e 
ou ao perfil do paciente. (COLL et al., 2018; LI et al.,2019).

2 | 	MÉTODOS
Trata-se de uma revisão integrativa da literatura, constituída por publicações 

indexadas nas seguintes bases de dados: MedLine e PubMed. Essa busca foi 
realizada no período de agosto de 2019. Foram analisados 10 artigos, publicados 
no período de 2018 a 2019.

3 | 	RESULTADOS E DISCUSSÃO
Há vários procedimentos disponíveis como alternativas para o tratamento da 

obesidade, como a gastroplastia transoral (TOGA), a redução do volume gástrico 
transoral (TGVR), a gastroplastia sleeve endoscópica (ESG), a cirurgia de obesidade 
primária endoluminal (POSE), o grampeador endoscópico circular de articulação 
totalmente flexível (ACE) e o dispositivo de sutura endoluminal (endomina) (GYS et 
al., 2019).

Gys et al. (2019) realizou uma meta-análise em junho de 2019 na qual 
observou vinte e dois estudos de coorte a partir das técnicas citadas acima, com total 
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de 2475 pacientes; a média inicial do IMC foi de 37,8 ± 4,1 kg / m2 com seguimento 
médio de 13 meses (mediana 12; intervalo 6-24) com resultados satisfatórios de 
perda de peso na maioria dos pacientes e 25 pacientes apenas apresentando 
eventos adversos, sem mortalidade.

Em relação aos efeitos adversos apresentados, ocorreram pneumotórax 
(n=2), coleção perigástrica (n=8), embolia pulmonar (n=2), sangramento intraluminal 
e escape (n=8), sangramento extra-gástrico (n=1), abscesso hepático (n=1) e 
exacerbação de DPOC (n=1) (GYS et al., 2019). Eventos mais leves, devidamente 
resolvidos sem nenhuma intervenção cirúrgica, englobam flebite superficial, 
disfunção temporomandibular, faringite e esofagite (GYS et al., 2019).

Nos estudos analisados, a TOGA foi responsável por um alto número 
de falhas em relação à perda de peso e à recuperação do peso que havia sido 
perdido, e o ACE mostrou ser uma ferramenta que demanda um consumo de tempo 
relevante, resultando em uma não aprovação dessas duas técnicas por parte da 
FDA, que também não liberou o uso da endomina. Pela análise do seguimento 
endoscópico dos pacientes que se utilizaram da TGVR, esta demonstrou não ser 
durável, diferentemente do que ocorre com a ESG, que está associada a uma maior 
durabilidade e tem o consentimento da FDA, assim como a POSE (GYS et al., 2019; 
SHAHNAZARIAN, RAMAI, SARKAR, 2019).

A ESG consiste em um recente procedimento que aprimora a perda de 
peso corporal de uma forma menos invasiva, através de um dispositivo de sutura 
endoscópico que reduz o tamanho do estômago (SURVE et al., 2019). Propicia 
a possibilidade de aumento da quantidade de suturas nas circunstâncias em que 
o paciente alegar uma redução do volume gástrico não satisfatória e também a 
retirada delas se o estômago estiver estreito, o que denota um caráter reversível 
(SOWIER et al., 2018).

 Um estudo  analisou a ESG em 248 pacientes e apresentou como resultado 
uma perda de peso superior à 10% em 75% dos pacientes com obesidade leve 
a moderada em 24 meses (LOPEZ-NAVA, et al. 2017). Outro estudo com 91 
pacientes observou reduções importantes em 12 meses nos valores de hemoglobina 
glicada (HbA1c), pressão arterial sistólica (PAS), triglicerídeos séricos e alanina 
aminotransferase (ALT) (SHARAIHA, et al. 2017).

Vinte e cinco obesos (21 mulheres; índice de massa corporal médio de 35,5 
± 2,6 kg / m 2 ; idade média de 47,6 ± 10 anos) foram estudados por Abu Dayyeh, 
et al. (2017). Em seis, nove, doze e vinte meses foram observados diminuição do 
peso de 53% ± 17%, 56% ± 23%, 54% ± 40% e 45% ± 41% respectivamente, após 
o procedimento. Foi notado também diminuição da grelina (estimulante do apetite), 
desaceleração de esvaziamento gástrico de sólidos, aumento da sensibilidade à 
insulina e aumento da saciedade, o que diminuiu a ingestão calórica em 59%. O 
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escore de resistência à insulina dos pacientes melhorou, com diminuição da curva 
de glicose pós-prandial e insulina em 36% e 34% também. Ocorreram eventos 
adversos em três pacientes, ocorrendo coleção inflamatória perigástrica, embolia 
pulmonar e pequeno pneumotórax, evoluindo bem sem intervenção cirúrgica. 

Com isso, além de ser um procedimento primário, consiste em uma opção 
terapêutica minimamente invasiva para pessoas que não preenchem os critérios de 
eleição para cirurgia bariátrica e não respondem a terapias mais conservadoras, 
também podendo ser utilizada como ponte para a cirurgia em si, pois é capaz de 
diminuir o risco perioperatório, e como tratamento revisional, sendo importante o 
cuidado multidisciplinar para o alcance dos objetivos com primazia (GYS et al., 
2019).

4 | 	CONSIDERAÇÕES FINAIS
Dos resultados obtidos nesta revisão de literatura, foi vista a importância 

do tratamento da obesidade, doença crônica multifatorial, recorrente e progressiva, 
visto que pode causar complicações físicas e psicológicas. Os artigos mostraram 
que a gastroplastia vertical endoscópica é uma terapêutica alternativa eficaz para 
os procedimentos bariátricos convencionais. A perda de peso é satisfatória e conta 
com o emprego das mudanças de estilo de vida. Além disso, facilita a realização 
precoce de atividades físicas, uma vez retira o excesso de peso inicialmente e que é 
um procedimento mais simples se comparado a cirurgia convencional.

Os estudos analisados mostraram que essa técnica é indicada principalmente 
para obesos com índice de massa corporal entre 30 e 35, apresenta menor tempo 
de internação hospitalar, pode ser feita em adolescentes e idosos e a perda de peso 
média é de 16 kg. Foi mostrado também que complicações como perfuração gástrica, 
hemorragia parcial e fístulas podem ocorrer, mas existem poucos relatados e, por 
isso, espera-se resultados mais consistentes a longo prazo. Comorbidades como 
hipertensão arterial sistêmica, diabetes e dislipidemias tem sido melhor controlada 
após a cirurgia, o que facilita a retorno precoce a atividades físicas. Sendo assim, o 
presente estudo atingiu seu objetivo.
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H

Hérnia de Richter  60, 67

Hérnia de Spigel  42, 43, 46

Hérnia estrangulada  43

Hérnias raras  60

Hérnia ventral  21, 71, 72



 
Medicina: Elevados Padrões de Desempenho Técnico e Ético 7 109Índice Remissivo

Hernioplastia  36, 43, 46, 48

L

Laringe  89, 90, 91, 92, 93, 94

Liberação do músculo transverso do abdome  30, 33

M

Manga  100, 105

Materiais de ensino  82, 90

Minimamente invasivo  1, 72

O

Obesidade  17, 18, 19, 22, 44, 73, 98, 99, 100, 101, 102

Obstrução intestinal  43, 44, 45, 48, 49, 66

P

Perda de domicílio  22, 24, 71, 72

Peritonite fecal  1, 2, 3, 4, 5

Pneumoperitônio progressivo pré-operatório  71, 72

Pulmão  90, 93, 94

R

Reconstrução da parede abdominal  21, 25, 33, 78

S

Separação de componente anterior  21

T

Técnica de separação de componentes  20, 27, 30, 32, 71, 72, 78

Terapia a vácuo endoscópica  68

Traqueia  89, 90, 91, 92, 93, 94, 95

Tratamento conservador  15, 16, 17, 18, 19, 40

V

Vantagens  4, 5, 14, 98, 99, 104, 105

Vasos coronários  81, 82

Videolaparoscopia  1, 3, 4, 5, 10, 43, 46, 49, 104








