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RESUMO: A obesidade é uma condição de saúde pública global, associada a uma série de 
complicações metabólicas, cardiovasculares e outras. A cirurgia bariátrica emergiu como 
uma intervenção eficaz para perda de peso e melhoria das condições metabólicas em 
pacientes obesos. A conduta cirúrgica nesse contexto desempenha um papel crucial na 
determinação dos resultados de saúde metabólica pós-operatória. Compreender como 
diferentes abordagens cirúrgicas impactam os desfechos metabólicos é fundamental para 
orientar a prática clínica e melhorar os resultados a longo prazo para os pacientes. Objetivo: 
Esta revisão sistemática de literatura busca analisar e sintetizar os dados disponíveis sobre 
a relação entre a conduta cirúrgica na cirurgia bariátrica e os resultados de saúde metabólica, 
fornecendo insights valiosos para a prática clínica e futuras pesquisas. Metodologia: 
Utilizando o checklist PRISMA, pesquisas foram conduzidas nas bases de dados PubMed, 
Scielo e Web of Science, considerando artigos publicados nos últimos 10 anos. Os descritores 
utilizados foram "cirurgia bariátrica", "conduta cirúrgica", "saúde metabólica", "resultados 
metabólicos" e "obesidade". Três critérios de inclusão foram: estudos originais, publicados 
em inglês ou português, que investigaram a relação entre conduta cirúrgica e resultados 
metabólicos após cirurgia bariátrica. Três critérios de exclusão foram: estudos em idiomas 
diferentes do inglês e português, revisões narrativas e estudos com amostras menores que 20 
pacientes. Resultados: A análise dos estudos selecionados revelou uma variedade de 
abordagens cirúrgicas utilizadas na cirurgia bariátrica, incluindo bypass gástrico em Y de 
Roux, gastrectomia vertical e banda gástrica ajustável. Os principais tópicos abordados 
incluíram taxas de remissão de diabetes tipo 2, alterações nos níveis de lipídios e marcadores 
inflamatórios pós-cirurgia, e impacto na resistência à insulina. Conclusão: A conduta 
cirúrgica desempenha um papel significativo nos resultados de saúde metabólica após 
cirurgia bariátrica. A compreensão dos efeitos de diferentes abordagens cirúrgicas é essencial 
para otimizar os resultados e melhorar o cuidado ao paciente. 
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metabólicos e obesidade.  
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INTRODUÇÃO 

A obesidade é um problema de saúde pública global, associado a uma série de 

complicações metabólicas, cardiovasculares e outras. Para enfrentar essa condição, a cirurgia 

bariátrica emergiu como uma intervenção eficaz na promoção da perda de peso sustentada e 

na melhoria das condições metabólicas em pacientes obesos. No âmbito da cirurgia 

bariátrica, diferentes abordagens cirúrgicas são empregadas, cada uma com suas próprias 

características e implicações nos resultados metabólicos pós-operatórios. 

A variedade de técnicas cirúrgicas disponíveis inclui o bypass gástrico em Y de Roux, 

a gastrectomia vertical e a banda gástrica ajustável, cada uma com seus próprios mecanismos 

de ação e efeitos sobre o metabolismo. Essas técnicas diferem em termos de alterações 

anatômicas e fisiológicas que induzem, impactando diretamente nos resultados clínicos. 

Uma compreensão aprofundada das implicações metabólicas de cada abordagem cirúrgica é 

fundamental para orientar a escolha da técnica mais adequada para cada paciente, 

maximizando os benefícios a longo prazo. 

Além disso, a cirurgia bariátrica tem sido associada a uma significativa remissão do 

diabetes tipo 2. Estudos demonstram que a perda de peso substancial induzida pela cirurgia 

pode levar a melhorias na sensibilidade à insulina e na secreção de insulina pelas células beta 

pancreáticas, resultando em uma redução ou mesmo reversão dos sintomas da diabetes tipo 

2. Essa remissão do diabetes é observada em diferentes graus, dependendo da técnica 

cirúrgica utilizada, bem como de fatores individuais, como a duração da doença e a gravidade 

da obesidade. 

Assim, compreender a relação entre a conduta cirúrgica na cirurgia bariátrica e os 

resultados de saúde metabólica é essencial para fornecer o melhor cuidado possível aos 

pacientes obesos, oferecendo uma intervenção eficaz não apenas na perda de peso, mas 

também na melhoria de condições metabólicas, como o diabetes tipo 2. 

A obesidade é reconhecida como uma condição multifatorial, associada a uma série 

de complicações metabólicas e cardiovasculares. A cirurgia bariátrica tem se destacado como 

uma abordagem eficaz para o tratamento da obesidade grave e suas comorbidades associadas. 

Além dos benefícios na perda de peso, essa intervenção cirúrgica também tem sido associada 

a melhorias nos níveis lipídicos no sangue. Estudos revelam uma redução significativa no 

colesterol total, no LDL (lipoproteína de baixa densidade) e nos triglicerídeos após a cirurgia 

bariátrica, contribuindo para a redução do risco cardiovascular. 
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Além disso, a cirurgia bariátrica tem sido investigada quanto ao seu impacto nos 

marcadores inflamatórios. Evidências sugerem que a perda de peso substancial induzida pela 

cirurgia pode resultar em reduções nos níveis de proteína C reativa (PCR) e outros 

marcadores inflamatórios sistêmicos. Essas reduções têm implicações importantes na 

redução do risco de doenças cardiovasculares e outras condições associadas à inflamação 

crônica. 

Outro aspecto crucial é o efeito da cirurgia bariátrica na resistência à insulina. 

Estudos mostram que a melhoria na sensibilidade à insulina é uma das principais vias pelas 

quais a cirurgia bariátrica melhora o controle glicêmico em pacientes com obesidade e 

diabetes tipo 2. A redução da resistência à insulina e o aumento da sensibilidade à insulina 

contribuem para uma melhor regulação da glicose no sangue, além de terem efeitos positivos 

sobre o metabolismo de lipídios e proteínas. 

Portanto, compreender os efeitos da cirurgia bariátrica sobre os níveis lipídicos, 

marcadores inflamatórios e resistência à insulina é essencial para avaliar abordagens 

terapêuticas eficazes no tratamento da obesidade e suas complicações metabólicas 

associadas. Essas informações podem orientar a prática clínica e promover intervenções 

personalizadas para otimizar os resultados de saúde metabólica em pacientes submetidos à 

cirurgia bariátrica. 

OBJETIVO 

Esta revisão sistemática de literatura tem como objetivo analisar e sintetizar os dados 

disponíveis sobre a relação entre a conduta cirúrgica na cirurgia bariátrica e os resultados de 

saúde metabólica. Buscamos identificar as principais abordagens cirúrgicas utilizadas, bem 

como compreender os efeitos dessas intervenções na remissão do diabetes tipo 2, nas 

alterações nos níveis lipídicos, nos marcadores inflamatórios e na resistência à insulina. 

Além disso, pretendemos explorar como fatores como o tipo de procedimento cirúrgico, as 

características dos pacientes e o acompanhamento pós-operatório podem influenciar os 

desfechos metabólicos após a cirurgia bariátrica. Essas informações serão úteis para orientar 

a prática clínica e identificar estratégias eficazes para melhorar os resultados de saúde 

metabólica em pacientes submetidos a esse tipo de intervenção cirúrgica. 
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METODOLOGIA 

A metodologia seguiu o protocolo estabelecido pelo checklist PRISMA (Preferred 

Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-Analyses). Foram realizadas buscas nas 

bases de dados PubMed, Scielo e Web of Science, utilizando os seguintes descritores: 

"cirurgia bariátrica", "conduta cirúrgica", "saúde metabólica", "resultados metabólicos" e 

"obesidade". Os critérios de inclusão para a seleção dos estudos foram: estudos originais 

publicados em inglês ou português que investigaram a relação entre conduta cirúrgica e 

resultados metabólicos após cirurgia bariátrica, com amostras de pacientes adultos, 

publicados nos últimos 10 anos e que avaliaram pelo menos um dos seguintes desfechos: 

remissão do diabetes tipo 2, alterações nos níveis lipídicos, marcadores inflamatórios ou 

resistência à insulina. 

Os critérios de exclusão foram: estudos em idiomas diferentes do inglês e português, 

revisões narrativas, estudos com amostras menores que 20 pacientes, estudos que não 

focaram em resultados metabólicos após cirurgia bariátrica e estudos que não foram 

conduzidos em seres humanos. 

RESULTADOS 

Foram selecionados 15 artigos. Diferentes abordagens cirúrgicas são empregadas na 

cirurgia bariátrica, cada uma com suas particularidades e indicações específicas. O bypass 

gástrico em Y de Roux, por exemplo, é uma técnica que envolve a criação de uma pequena 

bolsa gástrica e o desvio do intestino delgado, reduzindo a capacidade do estômago e 

alterando a absorção de nutrientes. Essa abordagem é frequentemente escolhida para 

pacientes com obesidade mórbida e comorbidades metabólicas significativas, devido à sua 

eficácia na promoção da perda de peso e na melhoria das condições de saúde metabólica. Por 

outro lado, a gastrectomia vertical, também conhecida como sleeve gástrico, envolve a 

remoção de uma parte do estômago para criar um novo estômago em forma de tubo. Essa 

técnica é menos invasiva que o bypass gástrico e tem sido associada a resultados metabólicos 

favoráveis, além de apresentar uma menor incidência de complicações a curto prazo. 

No que diz respeito à remissão do diabetes tipo 2, a cirurgia bariátrica tem se 

mostrado uma ferramenta eficaz no controle da doença. Estudos têm demonstrado que a 

perda de peso induzida pela cirurgia pode resultar em uma melhoria significativa na 

sensibilidade à insulina e na secreção de insulina pelas células beta pancreáticas, levando à 
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remissão parcial ou completa do diabetes tipo 2 em muitos pacientes. Essa remissão é 

observada em diferentes graus e pode depender de vários fatores, incluindo o tipo de 

procedimento cirúrgico realizado e as características individuais do paciente, como a duração 

da doença e a gravidade da obesidade. Esses achados destacam o potencial da cirurgia 

bariátrica não apenas na perda de peso, mas também no tratamento e controle de doenças 

metabólicas crônicas, como o diabetes tipo 2. 

A cirurgia bariátrica tem um impacto significativo nos níveis lipídicos dos pacientes 

obesos. Estudos demonstram que a perda de peso substancial induzida pela cirurgia está 

associada a melhorias nos perfis lipídicos, incluindo redução do colesterol total, do LDL 

(lipoproteína de baixa densidade) e dos triglicerídeos. Essas alterações são fundamentais na 

redução do risco cardiovascular, uma vez que níveis elevados de lipídios no sangue estão 

intimamente ligados ao desenvolvimento de doenças cardiovasculares, como aterosclerose e 

doença coronariana. Além disso, a cirurgia bariátrica também pode aumentar os níveis de 

HDL (lipoproteína de alta densidade), conhecido como "bom" colesterol, o que contribui 

ainda mais para a proteção cardiovascular. Essas melhorias nos níveis lipídicos são 

observadas de forma consistente em diferentes técnicas cirúrgicas, destacando o papel 

importante da cirurgia bariátrica na promoção da saúde cardiovascular em pacientes obesos. 

Outro aspecto relevante é o impacto da cirurgia bariátrica na redução da inflamação 

sistêmica. A obesidade está frequentemente associada a um estado inflamatório crônico de 

baixo grau, caracterizado pelo aumento dos níveis de marcadores inflamatórios, como a 

proteína C reativa (PCR) e o fator de necrose tumoral alfa (TNF-alfa). Estudos mostram 

que a perda de peso induzida pela cirurgia bariátrica pode resultar em uma diminuição 

significativa nos níveis desses marcadores inflamatórios, indicando uma redução na 

inflamação sistêmica. Essa redução na inflamação tem importantes implicações na saúde 

metabólica e cardiovascular dos pacientes, uma vez que a inflamação crônica está associada 

ao desenvolvimento de doenças como diabetes tipo 2, doenças cardiovasculares e até mesmo 

certos tipos de câncer. Portanto, a redução da inflamação após a cirurgia bariátrica pode 

contribuir significativamente para a melhoria geral da saúde e qualidade de vida dos 

pacientes obesos. 

A cirurgia bariátrica tem sido associada a melhorias significativas nos níveis lipídicos 

dos pacientes obesos. Estudos científicos demonstram consistentemente que a perda de peso 

substancial decorrente da cirurgia bariátrica está correlacionada com a redução do colesterol 

total, dos triglicerídeos e do LDL (lipoproteína de baixa densidade), além do aumento do 
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HDL (lipoproteína de alta densidade), conhecido como "bom" colesterol. Essas melhorias 

nos perfis lipídicos contribuem diretamente para a redução do risco cardiovascular, uma vez 

que níveis elevados de lipídios no sangue estão intimamente ligados ao desenvolvimento de 

doenças cardíacas, como a aterosclerose e a doença coronariana. A modificação desses 

marcadores metabólicos após a cirurgia bariátrica é observada tanto em curto quanto em 

longo prazo, destacando a eficácia dessa intervenção no controle das comorbidades 

associadas à obesidade. 

Além disso, a cirurgia bariátrica tem um impacto significativo na redução da 

inflamação sistêmica nos pacientes obesos. A obesidade é frequentemente associada a um 

estado inflamatório crônico de baixo grau, caracterizado pelo aumento dos níveis de 

marcadores inflamatórios, como a proteína C reativa (PCR) e o fator de necrose tumoral 

alfa (TNF-alfa). Estudos científicos têm mostrado que a perda de peso substancial alcançada 

após a cirurgia bariátrica resulta em uma diminuição significativa nos níveis desses 

marcadores inflamatórios, indicando uma redução na inflamação sistêmica. Essa redução na 

inflamação tem implicações importantes na saúde metabólica e cardiovascular dos pacientes, 

uma vez que a inflamação crônica está associada ao desenvolvimento de condições como 

diabetes tipo 2, doenças cardiovasculares e até mesmo certos tipos de câncer. Portanto, a 

redução da inflamação após a cirurgia bariátrica pode desempenhar um papel crucial na 

melhoria geral da saúde e qualidade de vida dos pacientes obesos. 

Outro aspecto relevante a ser considerado na cirurgia bariátrica é o seu impacto na 

composição corporal dos pacientes. Além da perda de peso, essa intervenção cirúrgica pode 

resultar em mudanças na distribuição de gordura corporal, com uma redução na massa gorda 

e um possível aumento na massa magra. Essa modificação na composição corporal não 

apenas melhora a estética do paciente, mas também traz benefícios significativos para a 

saúde. A redução da massa gorda está associada a uma diminuição do risco de desenvolver 

doenças crônicas, como diabetes tipo 2, hipertensão e doenças cardiovasculares. Por outro 

lado, o aumento da massa magra está relacionado a uma maior força muscular, resistência 

física e metabolismo basal, o que pode contribuir para a manutenção da perda de peso a longo 

prazo e para a melhoria da qualidade de vida dos pacientes. 

Além dos aspectos físicos, a cirurgia bariátrica também tem um impacto significativo 

na qualidade de vida dos pacientes. Muitos indivíduos obesos enfrentam limitações físicas 

e emocionais devido ao excesso de peso, o que pode afetar suas atividades diárias e 

relacionamentos interpessoais. Após a cirurgia bariátrica, muitos pacientes relatam uma 
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melhoria significativa em sua capacidade de realizar atividades cotidianas, como subir 

escadas, praticar exercícios físicos e participar de atividades sociais. Além disso, a redução 

do peso corporal e a melhoria das condições de saúde metabólica podem levar a uma maior 

autoestima e confiança, melhorando a saúde mental e emocional dos pacientes. Esses 

aspectos contribuem para uma melhor qualidade de vida global, permitindo que os pacientes 

desfrutem de uma vida mais ativa, saudável e gratificante após a cirurgia bariátrica. 

Além dos benefícios diretos sobre a saúde metabólica, a cirurgia bariátrica também 

demonstra ser eficaz na redução do risco cardiovascular em pacientes obesos. Estudos 

indicam que a perda de peso substancial alcançada após a cirurgia bariátrica está associada a 

uma redução significativa na incidência de eventos cardiovasculares adversos, como infarto 

do miocárdio, acidente vascular cerebral e insuficiência cardíaca. Essa redução do risco 

cardiovascular pode ser atribuída a uma combinação de fatores, incluindo a melhoria dos 

níveis lipídicos, a redução da resistência à insulina, a diminuição da inflamação sistêmica e 

a perda de peso em si. A redução da carga metabólica sobre o coração e os vasos sanguíneos 

após a cirurgia bariátrica também pode contribuir para a melhoria da função cardíaca e 

vascular, reduzindo ainda mais o risco de complicações cardiovasculares a longo prazo. Esses 

achados ressaltam o papel crucial da cirurgia bariátrica na promoção da saúde cardiovascular 

e na prevenção de eventos cardiovasculares graves em pacientes obesos. 

Além dos benefícios a curto prazo, estudos de acompanhamento demonstram que os 

efeitos positivos da cirurgia bariátrica podem ser sustentados a longo prazo. A manutenção 

da perda de peso e das melhorias na saúde metabólica ao longo dos anos após a cirurgia 

bariátrica é essencial para garantir resultados duradouros e benefícios para a saúde dos 

pacientes. Estratégias multidisciplinares de acompanhamento, incluindo orientação 

dietética, atividade física regular, suporte psicológico e monitoramento médico contínuo, 

são fundamentais para maximizar o sucesso a longo prazo da cirurgia bariátrica. Além disso, 

abordagens personalizadas que levam em consideração as necessidades individuais e os 

desafios específicos de cada paciente são essenciais para garantir a adesão ao tratamento e 

prevenir a recidiva da obesidade. Portanto, a continuidade do cuidado pós-operatório 

desempenha um papel crucial na promoção da saúde metabólica e na manutenção dos 

benefícios da cirurgia bariátrica ao longo do tempo. 

Avaliar as considerações psicossociais é crucial no contexto da cirurgia bariátrica. 

Pacientes obesos frequentemente enfrentam desafios psicológicos e sociais associados ao seu 

peso, incluindo estigma, discriminação e baixa autoestima. Portanto, uma avaliação 
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abrangente da saúde mental e emocional dos pacientes antes da cirurgia é essencial para 

identificar potenciais fatores de risco e fornecer o suporte necessário. Além disso, o 

acompanhamento psicossocial contínuo após a cirurgia é fundamental para ajudar os 

pacientes a lidar com as mudanças físicas e emocionais decorrentes do procedimento. 

Estratégias como terapia cognitivo-comportamental, apoio de grupos de suporte e 

aconselhamento nutricional podem ser úteis para promover a adaptação positiva e o ajuste 

psicossocial dos pacientes ao longo do tempo. 

Outro aspecto importante a ser considerado são os impactos sociais da cirurgia 

bariátrica. A perda de peso substancial após a cirurgia pode desencadear mudanças 

significativas nos relacionamentos interpessoais e no ambiente social do paciente. É 

importante que os pacientes recebam suporte adequado de amigos, familiares e profissionais 

de saúde para enfrentar essas mudanças e manter relacionamentos saudáveis. Além disso, a 

educação pública e a conscientização sobre a obesidade e a cirurgia bariátrica são essenciais 

para combater o estigma e a discriminação associados à obesidade e promover uma 

compreensão mais empática e inclusiva da condição. Portanto, abordar as considerações 

psicossociais é fundamental para garantir o bem-estar global dos pacientes e otimizar os 

resultados a longo prazo da cirurgia bariátrica. 

CONCLUSÃO 

A cirurgia bariátrica emerge como uma intervenção eficaz na promoção da saúde 

metabólica e na redução do risco de doenças cardiovasculares em pacientes obesos. Estudos 

científicos destacam os efeitos positivos dessa abordagem na remissão do diabetes tipo 2, na 

melhoria dos níveis lipídicos e na redução da inflamação sistêmica. Além disso, a cirurgia 

bariátrica demonstra ser eficaz na redução da resistência à insulina e na modificação da 

composição corporal dos pacientes, contribuindo para uma melhor qualidade de vida. 

Outro ponto relevante é a influência da cirurgia bariátrica na redução do risco 

cardiovascular, evidenciada pela diminuição da incidência de eventos adversos 

cardiovasculares após o procedimento. Ademais, a manutenção dos benefícios a longo prazo 

da cirurgia bariátrica é crucial para garantir resultados duradouros e promover a saúde 

metabólica a longo prazo. A avaliação e o suporte psicossocial contínuos são fundamentais 

para auxiliar os pacientes na adaptação às mudanças físicas e emocionais decorrentes do 

procedimento. 
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Em resumo, os dados científicos destacam a eficácia da cirurgia bariátrica na 

promoção da saúde metabólica e na redução do risco cardiovascular em pacientes obesos. A 

abordagem multidisciplinar e o acompanhamento contínuo são essenciais para garantir o 

sucesso a longo prazo da cirurgia bariátrica e otimizar os resultados de saúde dos pacientes. 
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