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RESUMO: A cirurgia bariátrica, especialmente a gastrectomia vertical e o bypass gástrico, têm se 
mostrado eficaz no tratamento da síndrome dos ovários policísticos (SOP) associada à obesidade em 
mulheres. O objetivo geral deste trabalho consistiu em mapear produções científicas sobre a cirurgia 
bariátrica como forma de tratamento alternativo para a SOP. Trata-se de uma revisão integrativa de 
literatura realizada através do banco de dados PubMed. Os seguintes descritores foram utilizados para 
a pesquisa: “Bariatric surgery”, “Obesity” e “Polycystic Ovary Syndrome”, utilizando o operador booleano 
“AND”. A análise de 17 estudos revelou benefícios consistentes, com redução significativa do índice de 
massa corporal (IMC), melhora da resistência insulínica e normalização de parâmetros glicêmicos. 
Concluiu-se que a cirurgia bariátrica representa uma opção terapêutica viável e eficaz para mulheres 
com SOP e obesidade, embora sejam necessários estudos adicionais, prospectivos e controlados, para 
consolidar essas evidências e otimizar as recomendações clínicas. 

Palavras-chave: Cirurgia bariátrica. Obesidade. Síndrome dos Ovários Policísticos.  

ABSTRACT: Bariatric surgery, especially vertical gastrectomy and gastric bypass, has been shown to 
be effective in treating obesity-associated polycystic ovary syndrome (PCOS) in women. The general 
aim of this study was to map scientific literature on bariatric surgery as an alternative treatment for 
PCOS. This is an integrative literature review using the PubMed database. The following descriptors 
were used for the search: “Bariatric surgery”, “Obesity” and “Polycystic Ovary Syndrome”, using the 
Boolean operator “AND”. The analysis of 17 studies revealed consistent benefits, with a significant 
reduction in body mass index (BMI), improvement in insulin resistance and normalization of glycemic 
parameters. It was concluded that bariatric surgery represents a viable and effective therapeutic option 
for women with PCOS and obesity, although additional prospective and controlled studies are needed 
to consolidate this evidence and optimize clinical recommendations. 
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RESUMEN: La cirugía bariátrica, especialmente la gastrectomía vertical y el bypass gástrico, ha 
demostrado ser eficaz en el tratamiento del síndrome de ovario poliquístico (SOP) asociado a la 
obesidad en mujeres. El objetivo general de este estudio fue cartografiar la literatura científica sobre la 
cirugía bariátrica como tratamiento alternativo del SOP. Se trata de una revisión bibliográfica 
integradora que utiliza la base de datos PubMed. Para la búsqueda se utilizaron los siguientes 
descriptores: “Bariatric surgery”, “Obesity” y “Polycystic Ovary Syndrome”, utilizando el operador 
booleano “AND”. El análisis de 17 estudios reveló beneficios consistentes, con una reducción 
significativa del índice de masa corporal (IMC), una mejora de la resistencia a la insulina y una 
normalización de los parámetros glucémicos. Se concluyó que la cirugía bariátrica representa una opción 
terapéutica viable y eficaz para las mujeres con SOP y obesidad, aunque se necesitan más estudios 
prospectivos y controlados para consolidar estas pruebas y optimizar las recomendaciones clínicas. 

Palabras clave: Cirugía bariátrica. Obesidad. Síndrome de ovario poliquístico. 

INTRODUÇÃO 

A síndrome dos ovários policísticos (SOP) é uma patologia que afeta milhares de 

mulheres anualmente, sendo uma das principais causas de anovulação crônica e infertilidade 

feminina, caracterizando-se por disfunção ovulatória, hiperandrogenismo e presença de 

morfologia ovariana policística, podendo ser acompanhada de diversas comorbidades 

metabólicas, como resistência insulínica, dislipidemias e obesidade. A obesidade, presente em 

até 70% das mulheres com SOP, não apenas exacerba as manifestações clínicas e bioquímicas 

da síndrome, como também compromete significativamente a resposta ao tratamento 

farmacológico convencional1
. 

De acordo com a Federação Brasileira das Associações de Ginecologia e Obstetrícia 

(Febrasgo), essa condição atinge entre 5% e 21% das mulheres em idade reprodutiva2. Já nos 

Estados Unidos da América (EUA) afeta, também, cerca de 5% a 10% das mulheres e é a causa 

mais comum de infertilidade. Ainda, cerca de 70% dessas mulheres permanecem sem 

diagnóstico. Dessa forma, verifica-se que essa doença surge como um grave problema de saúde 

pública em todo o mundo3,4. 

Os primeiros sinais e sintomas dessa patologia surgem ainda na adolescência com o 

início da puberdade feminina e podem piorar com o passar do tempo. Inicialmente, na maioria 

dos casos, é caracterizada por menarca tardia, irregularidade menstrual, oligomenorreia ou até 

anovulação crônica.5 

Além disso, frequentemente visualiza-se o aparecimento da adrenarca precoce com 

aumento dos pelos corporais, odores e acne secundário ao hiperandrogenismo. Sua causa 

principal ainda é desconhecida, mas fatores associados importantes surgem como a obesidade, 

a resistência insulínica e a dislipidemia, haja vista que fatores metabólicos também são 
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frequentemente associados. Esses fatores são, ainda, graças a obesidade que pode ser associada 

à patologia, ocorrendo com uma maior prevalência de diabetes tipo 2, hipertensão e infertilidade 

nessas pacientes6-8. 

Os tratamentos habituais para a SOP consistem no controle dos sintomas, haja vista 

essa patologia possui um perfil heterogêneo em que o mecanismo de surgimento ainda não é 

totalmente esclarecido. Para isso, as pacientes são orientadas a utilizarem os Anticoncepcionais 

Orais (ACO) como opção focada na redução dos hormônios androgênios, da hiperplasia 

uterina e auxiliando na regularização dos ciclos menstruais.  

Além disso, em pacientes com obesidade associada, a perda de peso surge como 

importante fator de auxílio no tratamento já que esse é um agravante relacionado as 

comorbidades encontradas. Ainda, os sintomas metabólicos associados à síndrome como um 

todo são reduzidos com a perda de peso das pacientes. Em muitos casos indica-se a metformina 

para auxílio nesse processo e para melhora dos problemas de ordem metabólica9. 

Nos últimos anos, a cirurgia bariátrica emergiu como uma alternativa terapêutica 

promissora para mulheres com SOP e obesidade, principalmente naquelas com falha 

terapêutica após intervenções clínicas e comportamentais. Dessa forma, esse procedimento 

pode ser considerado como opção nos casos refratários ao tratamento medicamentoso, já que é 

utilizada como primeira linha de tratamento nos casos de obesidade mórbida e ocasiona 

melhora significativa dos parâmetros hormonais, metabólicos e reprodutivos após os 

procedimentos10. 

Estudos mostram que essa alternativa cirúrgica é efetiva para o perfil de pacientes em 

que há obesidade e SOP associados, visando principalmente a redução de peso e dos 

androgênios, regularização dos ciclos menstruais e tendo como objetivo o aprimoramento 

metabólico11-13. 

Outrossim, as informações sobre novos estudos comparativos entre as técnicas de 

abordagem cirúrgica e farmacológica ainda são escassas, não existindo um consenso em relação 

ao benefício da cirurgia metabólica como tratamento alternativo para  SOP, o que justifica a 

necessidade de estudos mais aprofundados. Assim, o objetivo dessa revisão de literatura foi 

avaliar os casos em que a cirurgia bariátrica surge como opção de tratamento para pacientes 

com essa síndrome e os efeitos pós-cirúrgicos passíveis de serem encontrados. 
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MÉTODOS  

Trata-se de um estudo de abordagem qualitativa, retrospectiva e transversal executado 

por meio de uma revisão integrativa da literatura. As bases de dados utilizadas foram a National 

Library of Medicine (PubMed) no período de fevereiro de 2025. A busca pelos artigos foi realizada 

considerando os descritores em saúde “Bariatric surgery”, “Obesity” e “Polycystic Ovary 

Syndrome”, utilizando o operador booleano “AND”. A revisão de literatura foi realizada 

seguindo os seguintes passos: definição do tema; estabelecimento dos parâmetros de 

elegibilidade; designação dos critérios de inclusão e exclusão; verificação das publicações nas 

bases de dados; análise das informações encontradas; exame dos estudos encontrados e 

exposição dos resultados. Os critérios de inclusão utilizados são artigos publicados nos últimos 

5 anos (2020-2025), textos em inglês e português e do tipo artigos completos. Como critérios de 

exclusão têm-se  aqueles  artigos que  não tinham definição clara de embasamento teórico e 

temático afinado aos objetos do estudo, que não trabalhavam a relação entre a cirurgia 

bariátrica, a obesidade e a síndrome dos ovários policísticos. 

RESULTADOS E DISCUSSÕES 

A busca realizada resultou em um total de 182 artigos na base de dados PubMed (National 

Library of Medicine). Após a aplicação dos critérios de inclusão e de exclusão foram selecionados 

17 artigos. 

Tabela 1. Caracterização dos artigos conforme autor, ano de publicação, amostra e efeito nos pacientes. 

Autor Ano Efeito nos Pacientes 

Hu, L., et al.14 2022 O tratamento cirúrgico é muito mais eficaz do que a terapia 
medicamentosa. Os benefícios incluem perda de peso estável e 
confiável, recuperação de ciclos menstruais irregulares e melhora nos 
perfis hormonais e metabólicos. Em vista da eficácia superior, o 
tratamento cirúrgico deve ser priorizado no tratamento de pacientes 
com obesidade e SOP. 

Chen, M., et al.15 

 
 

2024 Após a cirurgia para perda de peso, a irregularidade menstrual 
diminuiu e o IMC também. Os níveis de testosterona livre 
diminuíram, a incidência de hipertricose diminuiu e o volume 
ovariano diminuiu.  

Palomba, S., et al.16 

 
2021 A cirurgia bariátrica demonstrou ser eficaz em pacientes com SOP 

gravemente obesas, mas é necessária uma avaliação cuidadosa da 
relação benefício/risco.  

Samarasinghe, S. N. 
S., et al.17 

2024 A cirurgia bariátrica foi mais eficaz do que o tratamento médico para 
a indução da ovulação espontânea em mulheres com SOP, obesidade e 
oligomenorreia ou amenorreia. A cirurgia bariátrica pode aumentar as 
perspectivas de fertilidade espontânea. 
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Benham, J. L., et al.18 2024 As mulheres com SOP apresentam melhorias semelhantes nos 
resultados antropométricos, hormonais e metabólicos após a cirurgia 
bariátrica em comparação com aquelas sem SOP. As pesquisas 
existentes são limitadas e de baixa qualidade, com alto risco de viés, 
especialmente em comparação com os tratamentos existentes para a 
SOP. 

Tian, Z., et al.19 2021 Os sintomas da SOP e as complicações relacionadas são 
significativamente atenuados após a cirurgia bariátrica. Além disso, 
melhora significativa na secreção anômala de gonadotrofinas, no 
metabolismo da glicose e no metabolismo lipídico. 

Yue, W., et al.20 

 
2022 Contribuiu para a melhora acentuada da menstruação anormal, do 

hirsutismo e dos níveis de testosterona livre, testosterona total, 
globulina ligadora de hormônios sexuais (SHBG) e Hormônio Anti-
Mülleriano (AMH) em pacientes com SOP.  

Morin-Papunen L.21 2024 É uma estratégia de gerenciamento bem-sucedida para a obesidade 
mórbida. No entanto, as pesquisas existentes são, em sua maioria, 
retrospectivas, limitadas e de baixa qualidade, com alto risco de viés, 
principalmente em relação à comparação com os tratamentos 
existentes para a SOP.  

Samarasinghe, S. N. 
S., et al.22 

2024 Os estudos existentes sugerem que a cirurgia bariátrica é altamente 
benéfica para o tratamento das sequelas metabólicas e da disfunção 
reprodutiva em mulheres com SOP e obesidade.  

Ezzat, R. S.,et al.23 2021 A cirurgia bariátrica resulta em perda de peso duradoura e restaura o 
equilíbrio fisiológico normal do meio androgênico e a morfologia 
ovariana por ultrassom, em mulheres inférteis que têm síndrome dos 
ovários policísticos. 

Singh, D.,  et al.24 2020 A cirurgia bariátrica resulta em perda de peso duradoura e restaura o 
equilíbrio fisiológico normal do meio androgênico e a morfologia 
ovariana por ultrassom, em mulheres inférteis que têm síndrome dos 
ovários policísticos. 

Wang, X. T.,et al.25 2023 O efeito de perda de peso é óbvio e afirmativo, e o índice endócrino de 
pacientes obesas com SOP também melhora até certo ponto, embora o 
mecanismo não esteja claro. Espera-se que a gastrectomia 
laparoscópica no método sleeve se torne uma opção de reserva para 
pacientes com ovários policísticos no futuro. 

Abdalla, M. A., et al.26 2020 Os procedimentos bariátricos tornaram-se menos invasivos e resultam 
em perda de peso eficaz e na reversão de morbidades metabólicas em 
alguns pacientes. Portanto, o tratamento cirúrgico que visa à perda de 
peso está se tornando cada vez mais comum no tratamento de 
mulheres obesas com SOP. 

Beydoun, H. A., et 
al.27 

2020 Em comparação com cirurgias bariátricas resultaram em melhores 
resultados intra-hospitalares entre pacientes com SOP 
obesos/sobrepeso e pacientes sem SOP. São necessárias mais 
pesquisas para examinar as disparidades nos cuidados com a saúde no 
contexto da SOP, obesidade/sobrepeso e cirurgia bariátrica. 

Alsareii, S., et al.28 2024 Nosso estudo destaca uma alta prevalência de alterações menstruais 
pós-gastrectomia sleeve, predominantemente ciclos regulares. A idade 
mais jovem parece ser protetora, enquanto as irregularidades 
menstruais pré-existentes predizem fortemente as alterações pós-
operatórias. As diferenças regionais não influenciaram 
significativamente os resultados. Em geral, as participantes relataram 
alta satisfação com sua qualidade de vida após a cirurgia. 

Tatarchuk, T.,et al.29 2022 A redução de peso após a cirurgia melhorou a irregularidade menstrual 
em direção à normalidade em mulheres com obesidade grave. A 
disfunção da ovulação também foi retomada em mais da metade dessas 
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pacientes entre 6 e 15 meses. Esses efeitos foram mais evidentes em 
mulheres com SOP. 

Lewin, Z., et al.30 

 
 

2023 
 

Sugerimos que a cirurgia bariátrica pode ser uma cura eficaz para o 
hiperandrogenismo e a SOP, devendo ser considerada uma 
comorbidade da obesidade durante a avaliação de candidatas à cirurgia 
bariátrica. 

Fonte: SANTOS, et al., 2025 

A análise dos 17 estudos revisados permitiu observar que a cirurgia bariátrica, 

principalmente na forma de gastrectomia vertical (sleeve) e bypass gástrico, apresenta resultados 

consistentes na melhora dos parâmetros metabólicos, hormonais e reprodutivos em mulheres 

com SOP associada à obesidade.  

A maioria dos estudos demonstraram redução significativa do índice de massa corporal 

(IMC) e da resistência insulínica após cirurgia bariátrica. 14, 15, 18, 19, 21, 23, 24, 25, 28, 29. Essa perda 

ponderal esteve associada à normalização dos níveis de insulina e redução da hemoglobina 

glicada (HbA1c), indicando melhora do controle glicêmico.  

Os estudos clínicos controlados observaram aumento da regularidade menstrual e 

retorno da ovulação espontânea em mais de 60% das pacientes após 6 a 12 meses da cirurgia17, 19, 

24, 25, 23. O estudo randomizado BAMBINI relatou uma taxa 2,5 vezes maior de ovulações 

espontâneas no grupo cirúrgico comparado ao tratamento convencional (p<0,0007).17 

Resultados semelhantes foram observados em outro estudo com retorno da ovulação em 75% 

das mulheres com SOP em 12 meses29. 

A maioria dos estudos apontou redução significativa dos níveis de testosterona total e 

livre, com melhora clínica do hirsutismo e acne14, 15, 18, 24, 25, 30
.
 Um dos artigos destacou a resolução 

de casos graves de hiperandrogenismo (HAIR-AN) após a gastrectomia no método sleeve29.  

  Apesar do predomínio de resultados favoráveis à cirurgia bariátrica no 

tratamento da SOP, algumas limitações importantes foram identificadas nos estudos revisados. 

A diretriz internacional revisada por Abdalla et al. (2020) evidenciou baixa qualidade 

metodológica em desfechos reprodutivos, com escassez de estudos randomizados e amostras 

pequenas26. Ainda, outros autores ressaltaram que o componente endometrial da infertilidade 

não é diretamente beneficiado pela cirurgia, indicando a necessidade de investigações 

específicas16. 

Além disso, autores reportaram barreiras no acesso à cirurgia bariátrica entre mulheres 

com SOP nos EUA, apontando questões de encaminhamento e acesso ao tratamento. Outros 

observaram alterações menstruais variadas no pós-operatório, mesmo que predominassem 
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ciclos regularizados. Por fim, destacaram terapias farmacológicas emergentes, como agonistas 

do Peptídeo Semelhante ao Glucagon-1 (GLP-1) e inibidores da proteína de transporte de sódio-

glicose 2 (SGLT2), como alternativas promissoras e menos invasivas, reforçando a necessidade 

de avaliações comparativas futuras26,27,28.  

CONCLUSÃO 

Portanto, com base na análise dos estudos avaliados, conclui-se que a cirurgia bariátrica 

constitui uma alternativa terapêutica eficaz para mulheres com síndrome dos ovários 

policísticos associada à obesidade, promovendo melhorias significativas nos parâmetros 

hormonais, metabólicos e reprodutivos. Os benefícios observados incluem a normalização dos 

níveis androgênicos, aumento da SHBG, melhora da resistência à insulina, restauração da 

ovulação espontânea e regularização dos ciclos menstruais. 

Além disso, essa intervenção mostra potencial impacto positivo sobre a fertilidade, não 

apenas pela indução da ovulação, mas também pela possível melhoria da receptividade 

endometrial. Embora os dados disponíveis sejam promissores, ainda são necessárias mais 

pesquisas prospectivas, controladas e com acompanhamento de longo prazo para avaliar 

desfechos pós-cirúrgicos. 

Assim, a cirurgia bariátrica deve ser considerada uma opção viável no manejo da SOP 

em mulheres com obesidade grave, especialmente naquelas que não obtiveram resposta 

satisfatória com o tratamento clínico convencional. Contudo, a indicação deve ser criteriosa, 

pautada em avaliação multidisciplinar e emocional, considerando-se os objetivos reprodutivos, 

os riscos cirúrgicos e a necessidade de seguimento contínuo após a cirurgia. 
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