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APRESENTAÇÃO
	
Uma definição categórica sobre as Ciências Médicas, basicamente, gira em torno 

do aspecto do desenvolvimento de estudos relacionados à saúde, vida e doença, com 
o objetivo de formar profissionais com habilidades técnicas e atuação humanística, que 
se preocupam com o bem estar dos pacientes, sendo responsáveis pela investigação e 
estudo da origem de doenças humanas, e além disso, buscando proporcionar o tratamento 
adequado para a recuperação da saúde. 

O campo teórico da saúde no geral é um pilar fundamental, haja vista que todo 
conhecimento nas últimas décadas tem se concentrado nos bancos de dados que 
fornecem investigações e métodos substanciais para o crescimento vertical e horizontal 
do conhecimento. Atualmente as revisões bibliográficas no campo da saúde estabelecem 
a formação dos profissionais, basta observarmos a quantidade desse modelo de material 
produzido nos trabalhos de conclusão de curso das academias, assim como nos bancos 
de dados internacionais, onde revisões sistemáticas também compõe a geração de 
conhecimento na área.

Assim, formação e capacitação do profissional da área da saúde, em sua grande 
maioria, parte de conceitos e aplicações teóricas bem fundamentadas que vão desde 
o estabelecimento da causa da patologia individual, ou sobre a comunidade, até os 
procedimentos estratégicos paliativos e/ou de mitigação da enfermidade.

Dentro deste aspecto acima embasado, a obra que temos o privilégio de apresentar 
em cinco volumes, objetiva oferecer ao leitor da área da saúde exatamente este aspecto 
informacional, isto é, teoria agregada à formação de conhecimento específico. Portanto, 
de forma integrada, a nossa proposta, apoiada pela Atena Editora, proporciona ao leitor 
produções acadêmicas relevantes abrangendo informações e estudos científicos no campo 
das ciências médicas.  

Desejo uma proveitora leitura a todos!

Benedito Rodrigues da Silva Neto
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RESUMO: Objetivo: Examinar a correlação 
entre a incidência da colelitíase em pacientes 
obesos pós-gastroplastia, analisar suas causas 
e explorar os conceitos envolvidos. Métodos: 
Consiste em uma revisão de literatura sobre 
a ocorrência de cálculos biliares após a 
realização de cirurgia bariátrica em decorrência 
da obesidade. Foram selecionados artigos nas 
bases de dados LILACS, UPTODATE, PUBMED, 
MEDLINE e SCIELO. Considerou-se estudos 
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publicados entre 2015 e 2022. Os termos de busca utilizados foram: “gastroplastia”;“colelitíase”; 
„bariátrica”;”obesidade”, de modo associado ou isolado. Resultados:  A obesidade está 
se tornando uma epidemia mundial, fato que se acompanha pelo aumento de riscos à 
saúde da população, e a ocorrência de patologias secundárias, relacionadas à ela, cresce 
constantemente. Entre os tratamentos da obesidade, a cirurgia bariátrica se destaca, 
através de diferentes técnicas sendo sua principal complicação maior e tardia a colelitíase. 
A grande perda de peso, objetivo da cirurgia, por ocorrer de maneira rápida, acarreta no 
aumento da incidência de colelitíase, requerendo acompanhamento regular após a cirurgia. 
Considerações Finais: Observa-se que a incidência aumentada de colelitíase em pacientes 
obesos pós-bariátrica seja decorrente da perda ponderal rápida e progressiva mas ainda 
não se pode comprovar com significância estatística qual técnica de gastroplastia leva 
ao menor desenvolvimento dessa condição Apesar da rápida perda de peso ser um dos 
fatores condicionantes para o desenvolvimento da colelitíase, ainda assim, a gastroplastia é 
altamente eficaz e indicada perante o combate à obesidade e melhora da qualidade de vida 
da população em questão. 
PALAVRAS-CHAVE: Gastroplastia, colelitíase, bariátrica e obesidade.

INCIDENCE OF CHOLELITHIASIS IN OBESE PATIENTS AFTER 
GASTROPLASTY: A LITERATURE REVIEW

ABSTRACT: Objective: Examine the correlation between the incidence of cholelithiasis 
in obese post-gastroplasty patients, analyze its causes and explore the concepts involved. 
Methods: It consists of a literature review on the occurrence of gallstones after bariatric surgery 
due to obesity. Articles were selected from LILACS, UPTODATE, PUBMED, MEDLINE and 
SCIELO databases. Studies published between 2015 and 2022 were considered. The search 
terms used were: “gastroplasty”; “cholelithiasis”; “bariatric”; “obesity”, either in association or 
in isolation. Results: Obesity is becoming a worldwide epidemic, a fact that is accompanied 
by increased health risks to the population, and the occurrence of secondary pathologies 
related to it is constantly growing. Among the treatments for obesity, bariatric surgery stands 
out, through different techniques, and its main major and late complication is cholelithiasis. 
The large weight loss, the goal of the surgery, because it occurs quickly, leads to increased 
incidence of cholelithiasis, requiring regular follow-up after surgery. Final Considerations: 
It has been observed that the increased incidence of cholelithiasis in obese post-bariatric 
patients is due to the rapid and progressive weight loss, but it is still not possible to prove with 
statistical significance which gastroplasty technique leads to the lower development of this 
condition. Although rapid weight loss is one of the conditioning factors for the development 
of cholelithiasis, even so, gastroplasty is highly effective and indicated to combat obesity and 
improve the quality of life of the population in question. 
KEYWORDS: Gastroplasty, cholelithiasis, bariatric and obesity.

INTRODUÇÃO
A obesidade é uma doença metabólica, de incidência mundial, caracterizada pelo 

acúmulo de gordura corporal. O parâmetro utilizado para sua classificação é o Índice de 
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Massa Corporal (IMC), um cálculo que divide o peso, em quilogramas, pela altura ao 
quadrado, em metros. Por ser uma enfermidade complexa e multifatorial, que engloba fatores 
genéticos, emocionais e hábitos de vida, a obesidade acarreta uma série de problemáticas 
ao indivíduo e a sociedade, além de ser fator de risco para diversas patologias, como 
câncer, diabetes e doenças cardiovasculares( VIERA; ISER, 2018)

A cirurgia bariátrica, também conhecida como redução de estômago ou gastroplastia, 
está entre os principais tratamentos da obesidade mórbida ou grau III, que apresenta um 
IMC igual ou superior a 40kg/m2. No entanto, o tratamento pode variar de caso para caso, 
e a escolha é feita através de uma análise da gravidade do problema e das possíveis 
complicações associadas( VIEIRA; ISER, 2018). Tratando-se da cirurgia bariátrica, a 
colelitíase, ou cálculos biliares, estão entre suas complicações de maior incidência. De 
acordo com Andrés-Imaz et al. (2020), a obesidade em si já é fator de risco para formação 
de colelitíase, entretanto, após a cirurgia, existe uma predisposição para formação de 
cálculos biliares novamente. 

De acordo com estudos feitos pelo SECO e SEEDO da Sociedade Espanhola, 
estima-se que 30% a 53% dos pacientes durante o pós-operatório de cirurgia bariátrica 
apresentam colelitíase, e que 75% dos casos surgiram nos primeiros 2 anos após a cirurgia( 
ANDRÉS- IMAZ et al.,2021).

Diante do mencionado, este estudo tem como objetivo analisar a correlação entre 
a colelitíase e a sua incidência em pacientes obesos pós-bariátrica, abordando suas 
definições, as causas de ocorrência de cálculos biliares em pacientes submetidos a 
gastroplastia e a possibilidade da evolução de uma colelitíase, também ressaltando suas 
consequências e intervenções relevantes.

REVISÃO BIBLIOGRÁFICA
Segundo estudo do Sistema de Vigilância de Fatores de Risco e Proteção para 

Doenças Crônicas por Inquérito Telefônico (VigiTel), a obesidade nas duas primeiras 
décadas do século XXI, já se tornou um dos mais urgentes problemas de Saúde Pública 
no Brasil( BHERING et al., 2020). De acordo com o Ministério da Saúde (MS), esta doença 
metabólica pode ser determinada de acordo com o IMC dos indivíduos com valores iguais 
ou superiores que 30 kg/m2, subdividindo-a em: obesidade grau I, indicado por IMC entre 
30 e 34,9kg/m2, obesidade grau II, de IMC entre 35,0 e 39,9kg/m2, e obesidade grau III, 
representada por IMC maior ou igual 40 kg/m2( AGUIAR et al., 2018). 

Progressivamente, a obesidade está se tornando uma epidemia mundial, fato que 
se acompanha pelo aumento de riscos à saúde da população. Patologias como diabetes 
mellitus, hipertensão arterial, hiperlipidemia, neoplasias, doenças cardiovasculares, 
problemas endócrinos e problemas na vesícula biliar como colelitíase; terceira doença 
mais frequente associada à obesidade mórbida; são algumas de suas consequências que 
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apresentam ameaça a saúde( OLIVEIRA et al., 2020).
A ocorrência de patologias secundárias, relacionadas à obesidade, cresce 

constantemente, o que requer maior atenção e também o desenvolvimento de estudos 
em prol de definir uma melhor abordagem e tratamento dos pacientes acometidos( 
OLIVEIRA et al., 2020). As abordagens atuais estão focadas na promoção de saúde e 
no cuidado clínico longitudinal dos pacientes( AGUIAR et al., 2018). Mas também podem 
ocorrer de forma clínica ou cirúrgica, sendo sua indicação baseada não só na  gravidade 
do estado de saúde do paciente mas também na possível presença de determinadas 
complicações associadas( VIEIRA; ISER, 2018). Para Talha et al. (2020), a perda de peso 
reduz efetivamente diversas comorbidades associadas à obesidade. No entanto, o regime 
dietético, a mudança comportamental e o exercício não apresentam eficácia, a longo prazo, 
em pacientes obesos mórbidos. Nestes casos, se faz necessário um tratamento mais 
agressivo, através de métodos cirúrgicos como a cirurgia bariátrica, processo padrão para 
indivíduos em risco médico resultante da obesidade( TALHA et al., 2020).

Antes da possível intervenção cirúrgica, a avaliação especializada é indispensável. 
Durante a análise do paciente, os riscos da intervenção cirúrgica são comparados aos 
benefícios da perda rápida de peso e a quaisquer comorbidades pré existentes, com o 
objetivo de prever a eficácia do tratamento( VIERA; ISER, 2018). E existem diversos critérios 
para a indicação da cirurgia bariátrica, a serem considerados. Nos casos de pacientes entre 
16 e 65 anos, o IMC é um fator determinante na escolha do tratamento: para pacientes sem 
comorbidades, a bariátrica torna-se uma opção quando o IMC observado é maior ou igual 
a 40kg/m² e, para pacientes com comorbidades, o IMC deve ser maior ou igual a 35 kg/m²( 
BARROS et al., 2015). 

Ademais, segundo Vieira e Iser (2018), além do cálculo do IMC, também é necessário 
que o paciente já tenha sido submetido a tratamentos conservadores previamente, durante 
um período de dois anos com pouco sucesso. A condição mental do paciente deve ser 
observada cuidadosamente, e este deve estar ciente sobre os riscos da cirurgia bariátrica 
e, mesmo assim, manter-se motivado para o procedimento. Além destes fatores, é de 
suma importância que o mesmo não sofra de condições psiquiátricas descontroladas nem 
dependências químicas.

A demanda de cirurgias bariátricas vem crescendo cada vez mais, devido aos altos 
valores agregados à tratamentos da obesidade, e seu custo-benefício a torna cada vez 
mais atraente, desconsiderando suas possíveis complicações pós-operatórias. No entanto, 
ao avaliar os riscos cirúrgicos, evidencia-se em muitos casos que os benefícios para os 
pacientes têm-se tornado menores que o custo atribuído à gastroplastia, quando esta é 
realizada tardiamente( AGUIAR et al., 2018).

A cirurgia bariátrica é realizada por meio de técnicas minimamente invasivas.  Os 
tipos de cirurgias bariátricas incluem gastrectomia vertical laparoscópica (LSG), bypass 
gástrico em Y de Roux e banda gástrica( WAN et al., 2021).  A Federação Internacional 
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para Cirurgia de Obesidade e Distúrbios Metabólicos (IFSO) relatou um total de 833.687 
procedimentos em todo o mundo em 2019. Entre esses procedimentos, o LSG foi o tipo 
mais comumente realizado( ALDRIWEESH et al., 2020). 

A cirurgia de bypass gástrico é um procedimento restritivo e disabsortivo, considerado 
um tratamento eficaz e duradouro para a obesidade( BHERING et al., 2020). Nesta 
técnica, o estômago distal, duodeno e jejuno proximal são excluídos do trânsito alimentar 
através da criação de uma bolsa gástrica proximal, anastomosada a uma alça jejunal, 
com reconstrução do trânsito em Y de Roux mediante jejunojejunostomia. Os pacientes 
submetidos a esse procedimento perdem aproximadamente 60% a 70% do excesso de 
massa corporal, obtendo excelentes resultados a longo prazo, inclusive com o controle de 
comorbidades( BHERING et al., 2020). 

O surgimento de complicações pós cirurgia bariátrica está associado a várias 
condições como, doenças associadas e precauções pós-operatórias. As complicações 
podem ser imediatas e tardias. O Protocolo BAROS( Bariatric Analysis and Reporting 
Outcome System), define uma pontuação para a avaliação da qualidade de vida no pós-
operatório de pacientes submetidos ao bypass gástrico relacionada com suas possíveis 
complicações. Estas complicações podem ser classificadas de acordo com o protocolo em 
complicações menores; maiores e a somas das duas anteriores, levando em consideração 
também sua manifestação precoce ou tardia( BARROS et al., 2015). 

Entre as complicações imediatas ou precoces se destacam como menores o vômito 
no pós-operatório, e maiores a hemorragia, formação de seroma, hematomas, deiscência, 
isquemia e surgimento de fístulas( BARROS et al., 2015; AGUIAR et al., 2018). Já as 
complicações tardias podem ser menores como a anemia, astenia, deficiência de vitamina 
D3 e B12, obstrução intestinal, e maiores como a aderência intestinal, hérnia incisional e 
a colelitíase, que apresenta maior incidência entre todas elas( WRZESINSKI et al., 2015; 
VIEIRA; ISER, 2018).

Conforme evidenciado por Vieira e Iser (2018), a principal complicação maior 
e tardia pós-bariátrica é a colelitíase. Comumente diagnosticada por critérios clínicos e 
achados ultrassonográficos característicos( SNEINEH et al., 2020). Os pacientes que a 
apresentam, na maioria dos casos, já possuíam previamente maior média de IMC, podendo 
estar associado ou não com outras comorbidades, como hipertensão arterial sistêmica e/
ou diabetes mellitus. Bhering et al.( 2020) afirma que a obesidade em si, já é um importante 
fator indicativo de colelitíase, fora do contexto de complicações pós bariátricas. Segundo 
Andrés- Imaz et al.( 2020), a maior incidência de colelitíase nesses pacientes pode estar 
relacionada à secreção de colecistoquinina reduzida observada em pacientes submetidos 
a procedimentos de exclusão duodenal, gerando menor motilidade da vesícula biliar. 
Somado a isto, devido a cirurgia, se nota uma predisposição para formação de cálculos 
biliares novamente, devido a rápida perda de peso, porém os mecanismos pelos quais esta 
se manifesta ainda se encontram em estudos( ANDRÉS- IMAZ et al., 2020). 
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Os níveis séricos de triglicérides, colesterol total e suas frações LDL e VLDL-
colesterol, e também porcentagem de perda de peso são dados pré-cirúrgicos significativos 
para uma abordagem profilática mais assertiva e eficaz. Porém, ainda não há comprovação 
estatística de que o tipo de técnica cirúrgica tenha influência expressiva na incidência de 
tais complicações. Evidencia-se que pacientes os quais realizam Bypass, a  tendência à  
formação de cálculos biliares seja menor( ANDRÉS- IMAZ et al., 2020). 

A formação de cálculos biliares nestes pacientes, se deve ao aumento do índice 
da secreção de colesterol pelo fígado( ALSAIF et al., 2020). Os mecanismos que levam 
a este aumento ainda não são completamente compreendidos, porém parecem estar 
relacionados com processos que levam ao aumento da saturação do colesterol da bile, 
como a diminuição do fluxo da vesicular biliar com estase e  consequente elevação da 
secreção biliar de mucina e cálcio, e também o aumento de prostaglandinas e ácido 
araquidônico, que possibilitam o surgimento de cristais de colesterol( TALHA et al., 2020; 
CUNNINGHAM et al., 2021). Além disso, a maior parte dos pacientes obesos, fora do 
contexto de realização de procedimentos cirúrgicos corretivos como os mencionados, já 
apresentam maiores taxas de excreção de colesterol na bile, e também manifestam uma 
diminuição da contratilidade da vesícula biliar, fatores que também predispõem a formação 
dos cálculos biliares de colesterol ( ANDRÉS- IMAZ et al., 2020). 

Aproximadamente 30% dos pacientes obesos são sujeitos a colecistectomia 
prévia ou concomitantemente com a gastroplastia, fato que se dá pela taxa de pacientes 
assintomáticos para a colelitíase( OLIVEIRA et al., 2020). Segundo Guzmàn et al.( 2019), 
a colecistectomia profilática poderia ser realizada com segurança em grande parte dos 
pacientes, buscando maior qualidade de vida e diminuindo as chances de cirurgias de 
emergência. Assim, Lasnibat et al.( 2017) reforça a necessidade da busca por sinais de 
colelitíase tanto previamente quanto posteriormente à cirurgia de perda de peso.  Por 
conta desta incidência, em tentativa de reduzir o risco de litíase biliar sintomática no pós-
operatório, têm-se usado medidas farmacológicas como o ácido ursodesoxicólico, para 
tentar evitar um segundo procedimento, devido os riscos, taxas de complicações e também 
o índice de mortalidade devido ao procedimento( BHERING et al., 2020; ANVEDEN et al., 
2020). 

CONSIDERAÇÕES FINAIS
Diante do exposto, observa-se que a incidência aumentada de colelitíase em 

pacientes obesos pós-bariátrica seja decorrente da perda ponderal rápida e progressiva, 
estando esses pacientes mais suscetíveis ao aparecimento desta condição. Dessa forma, 
ainda não se pode comprovar com significância estatística qual técnica de gastroplastia 
leva ao menor desenvolvimento dessa condição pois os dados obtidos apresentaram 
divergência entre seus correlatos, mas sugere-se que a técnica de Bypass seja mais 
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efetiva para esse fim. Entretanto, variáveis como a pré-existência de colelitíase devem ser 
melhor investigadas, com o objetivo de melhorar o levantamento de dados dessa condição 
e o prognóstico e morbidade desses pacientes após as abordagens cirúrgicas. Apesar 
da rápida perda de peso ser um dos fatores condicionantes para o desenvolvimento da 
colelitíase, ainda assim, a gastroplastia é altamente eficaz e indicada perante o combate à 
obesidade e melhora da qualidade de vida da população em questão. 
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