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ARTIGO DE REVISAO

RESUM
O

Este estudo aborda o gerenciamento perioperatério da obesidade mérbida em
pacientes submetidos a cirurgia bariatrica, visando compreender as abordagens
atuais, desafios e perspectivas futuras. Utilizando uma revisdo integrativa,
foram analisados estudos publicados entre 2014 e 2023 em bases de dados
selecionadas, destacando-se a importancia da abordagem multidisciplinar, a
personalizacdo do tratamento e a conscientiza¢do sobre a obesidade mérbida.
Os resultados evidenciaram avangos nas técnicas cirurgicas, novas estratégias
farmacoldgicas e terapéuticas, bem como a necessidade de cuidados continuos
e acesso equitativo aos tratamentos. Conclui-se que a colaboracdo entre
profissionais de saude, a educacdo do paciente e o investimento em pesquisa
sdo cruciais para melhorar os resultados a longo prazo e a qualidade de vida
dos pacientes com obesidade morbida submetidos a cirurgia bariatrica.
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Perioperativemanagement of morbidly obese
patients undergoing bariatric surgery

ABSTRACT

This study addresses the perioperative management of morbid obesity in
patients undergoing bariatric surgery, aiming to understand current approaches,
challenges, and future perspectives. Through an integrative review, studies
published between 2014 and 2023 in selected databases were analyzed,
highlighting the importance of a multidisciplinary approach, treatment
personalization, and awareness of morbid obesity. The results evidenced
advances in surgical techniques, novel pharmacological and therapeutic
strategies, as well as the need for continuous care and equitable access to
treatments. It is concluded that collaboration among healthcare professionals,
patient education, and investment in research are crucial to improving long-term
outcomes and the quality of life of patients with morbid obesity undergoing
bariatric surgery.
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INTRODUCAO

A obesidade morbida € uma condicdo cronica e complexa que afeta
milhdes de pessoas em todo o mundo, apresentando uma série de desafios de
saude significativos. Em muitos casos, o tratamento convencional da obesidade,
como dieta e exercicio, pode ndo ser eficaz o suficiente para alcangar uma
perda de peso significativa e sustentada. Nesse contexto, a cirurgia bariatrica
surge como uma opcao terapéutica eficaz para pacientes com obesidade
morbida, oferecendo ndo apenas uma reducdo significativa de peso, mas
também melhorias em condicbes associadas, como diabetes tipo 2,
hipertenséo e dislipidemia®2.

No entanto, o sucesso da cirurgia bariatrica depende ndo apenas da
intervencao cirargica em si, mas também de um gerenciamento perioperatorio
abrangente e eficaz. Pacientes com obesidade morbida frequentemente
apresentam uma série de desafios adicionais durante o periodo perioperatorio,
incluindo riscos aumentados de complicacdes respiratérias, cardiovasculares e
metabdlicas. Portanto, € essencial implementar estratégias de cuidados
perioperatorios que possam otimizar os resultados cirdrgicos e minimizar os

riscos para esses pacientes vulneraveis®3.

Este artigo tem como objetivo examinar as abordagens atuais no
gerenciamento perioperatério de pacientes com obesidade morbida submetidos
a cirurgia bariatrica. Exploraremos as intervencdes pré-operatérias, como a
otimizacdo da condicdo médica do paciente e a preparacdo para a cirurgia,
bem como as estratégias intra e pds- operatdrias para minimizar complicacées
e promover uma recuperacdo segura e eficaz. Ao analisar criticamente a
literatura existente, buscamos identificar as melhores praticas e recomendacdes
para melhorar os cuidados perioperatérios e otimizar os resultados em

pacientes com obesidade mérbida submetidos a cirurgia bariatrical4.

METODOLOGIA

Para investigar o gerenciamento perioperatdério de pacientes com
obesidade modrbida submetidos a cirurgia bariatrica, adotamos o método PICo
(P: Populacdo, I: Intervencdo, C: Comparagao, O: Outcome) como

estrutura para nossa revisdo
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integrativa. A pergunta norteadora formulada foi: "Quais sdo as abordagens
eficazes para o gerenciamento perioperatério de pacientes com obesidade

morbida submetidos a cirurgia bariatrica?"

Os descritores de ciéncias da saude utilizados foram "Obesidade
Mérbida", "Cirurgia Bariatrica", "Gerenciamento Perioperatorio”, "Cuidados Pré-
Operatorios" e "Complicacbes PoOs-Operatérias”. Esses termos foram
combinados em diferentes estratégias de busca para garantir a inclusdo de

estudos relevantes.

A busca sistematica foi conduzida em bases de dados eletrbnicas,
incluindo PubMed, Scopus e Web of Science, utilizando os descritores
mencionados. Foram incluidos estudos clinicos, revisdes sistematicas e
metanalises publicados entre 2010 e 2023, escritos em inglés, espanhol ou
portugués.

Os critérios de inclusdo envolveram estudos que abordavam
especificamente o gerenciamento perioperatério de pacientes com obesidade
morbida submetidos a cirurgia bariatrica, incluindo intervencdes pré e pos-
operatorias, comparacdes entre diferentes abordagens de cuidados e

desfechos relacionados a cirurgia.

ApOs a busca inicial, os artigos foram submetidos a uma avaliacdo por
revisores em pares para garantir a qualidade metodoldgica e a relevancia para
o tema. Os revisores foram especialistas na area de cirurgia bariatrica e
gerenciamento perioperatorio de pacientes com obesidade moérbida. Somente
os estudos considerados pertinentes e de alta qualidade foram incluidos na

revisao.

RESULTADOS

Os resultados da revisdo integrativa sobre o0 gerenciamento
perioperatorio de pacientes com obesidade morbida submetidos a cirurgia
bariatrica revelaram uma variedade de abordagens e estratégias empregadas
por profissionais de saude em todo o mundo. Uma analise detalhada dos
estudos incluidos revelou insights importantes sobre as praticas clinicas atuais,
as tendéncias emergentes e os desafios enfrentados nessa populacdo de
pacientes!®.

A prevaléncia de complicacbes perioperatérias em pacientes com
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significativa. Os estudos revisados destacaram uma variedade de

complicagbes potenciais, incluindo
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complicacbes respiratdrias, como apneia do sono e insuficiéncia respiratéria
aguda, complicacbes cardiovasculares, como eventos tromboembdlicos e
arritmias cardiacas, e complicagcbes metabdlicas, como hipoglicemia e

desequilibrios eletroliticos®®.

Além disso, os resultados indicaram que a abordagem multidisciplinar no
gerenciamento perioperatdrio € essencial para otimizar os resultados cirargicos
e minimizar os riscos para 0s pacientes. A colaboracdo entre cirurgides
bariatricos, anestesiologistas, endocrinologistas, nutricionistas e outros
profissionais de saude desempenha um papel crucial na avaliacdo pré-
operatoria, no planejamento cirdrgico e na gestdo pos-operatéria desses
pacientes complexos®’.

A andlise dos resultados também revelou uma variedade de estratégias
adotadas para mitigar as complicacdes perioperatérias em pacientes com
obesidade morbida. Entre essas estratégias, destacam-se a otimizacdo do
estado médico pré-operatério por meio do controle da hipertensdo arterial,
diabetes mellitus e outras comorbidades, bem como a avaliacdo cuidadosa da
funcdo cardiorrespiratéria. Além disso, o uso de técnicas anestésicas
especificas, como bloqueios neuraxiais e anestesia regional, foi associado a
uma reducdo do risco de complicacdes respiratdrias e cardiovasculares durante
a cirurgia®®.

A nutricdo pré-operatoria também emergiu como uma area de interesse,
com estudos sugerindo que a suplementacdo de nutrientes especificos, como
proteinas e vitaminas, pode melhorar a tolerancia a cirurgia e promover uma
recuperacdo mais rapida. Da mesma forma, a implementacdo de programas de
reabilitacdo pré- operatoria, incluindo exercicios fisicos e terapia ocupacional,
demonstrou beneficios na preparacdo dos pacientes para o procedimento
cirdrgico e na reducéo do tempo de internacéo pés-operatéria®.

Os resultados também enfatizaram a importdncia da comunicacdo e
coordenacdo entre os membros da equipe cirdrgica e a equipe de cuidados
intensivos para garantir uma transicdo suave do ambiente cirdrgico para o pos-
operatorio. Isso inclui a identificacdo precoce de complicagdes potenciais, a
gestao eficaz da dor e a prevencdo de eventos adversos, como infec¢des do

sitio cirargico e tromboembolismo venoso19,

No entanto, apesar dos avangos significativos no gerenciamento perioperatorio
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de pacientes com obesidade madrbida submetidos a cirurgia bariatrica, ainda
existem desafios consideraveis a serem superados. A variabilidade na pratica
clinica e a falta de consenso sobre as melhores estratégias de cuidado
destacam a necessidade de mais pesquisas e diretrizes baseadas em
evidéncias nessa area. Além disso, a acessibilidade a servicos de saude
adequados e o suporte continuo ap0s a cirurgia S4o essenciais para garantir

resultados positivos a longo prazo e a satisfacédo do paciente®!1,

Os resultados desta revisao integrativa fornecem uma visao abrangente
das abordagens atuais no gerenciamento perioperatorio de pacientes com
obesidade morbida submetidos a cirurgia bariatrica. Esses achados tém
implicacdes significativas para a pratica clinica, destacando a importancia da
abordagem multidisciplinar, da otimizacdo pré-operatéria e da coordenacdo
eficaz entre os membros da equipe cirdrgica. Ao continuar avancando na
pesquisa e colaboracdo interdisciplinar, podemos melhorar ainda mais os

resultados e a qualidade de vida desses pacientes complexos12.

Além disso, os resultados evidenciaram a importancia da avaliacdo
cuidadosa dos riscos e beneficios da cirurgia bariatrica em pacientes com
obesidade morbida. Estudos analisados destacaram a necessidade de uma
selecao criteriosa dos candidatos a cirurgia, levando em consideracéo fatores
como indice de massa corporal (IMC), comorbidades associadas, historia
meédica pregressa e expectativas do paciente em relacdo aos resultados
cirdrgicos. Essa avaliacdo pré-operatéria detalhada é fundamental para
identificar pacientes que podem se beneficiar da cirurgia bariatrica e minimizar
os riscos de complicacées perioperatérias®?.

Outro aspecto relevante abordado nos resultados foi a influéncia do
manejo do peso pré-operatério na morbidade e mortalidade perioperatorias.
Estudos sugeriram que a perda de peso antes da cirurgia bariatrica pode estar
associada a uma reducdo do risco de complicacdes intra e pds-operatorias,
incluindo eventos cardiovasculares e respiratorios. Estratégias de perda de
peso pré-operatoria, como dietas hipocaléricas supervisionadas e programas
de exercicios fisicos supervisionados, podem contribuir para melhorar a aptidao
cirdrgica e reduzir o risco de complicacbes em pacientes com obesidade
morbida?3.

Além disso, a analise dos resultados ressaltou a importancia da

educacdo e suporte continuos aos pacientes durante todo o0 processo
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indicaram que a educacao pré-operatoria sobre 0s riscos e beneficios da
cirurgia, bem como as mudancas no estilo de vida necessarias apos o
procedimento, pode aumentar a adesao ao tratamento e melhorar os resultados
a longo prazo. Além disso, o suporte psicologico e emocional, tanto pré quanto
pos-operatorio, desempenha um papel crucial na preparacdo e adaptacdo dos
pacientes as mudancas fisicas e psicolégicas associadas a cirurgia bariatrica®4.

Por fim, os resultados destacaram a necessidade de uma abordagem
personalizada e centrada no paciente no gerenciamento perioperatério de
pacientes com obesidade moérbida submetidos a cirurgia bariatrica. Cada
paciente apresenta um conjunto Unico de desafios e necessidades, e uma
abordagem individualizada que leva em consideracdo fatores biologicos,
psicologicos e sociais € essencial para garantir os melhores resultados
cirtrgicos e a satisfacédo do paciente?®.

Além das estratégias convencionais de gerenciamento perioperatorio,
novas abordagens e tecnologias estdo sendo exploradas para melhorar os
resultados e reduzir os riscos em pacientes com obesidade morbida
submetidos a cirurgia bariatrica. Entre essas novas abordagens, destacam-se a
implementacdo de programas de reabilitacdo multimodal pré e pds-operatoria,
incluindo exercicios fisicos, terapia nutricional e suporte psicossocial. Esses
programas visam melhorar a condicéo fisica e psicoldgica dos pacientes antes
da cirurgia, promovendo uma recuperacao mais rapida e uma reducdo das
complicacdes pos-operatdrias?®.

Além disso, o uso de técnicas minimamente invasivas e cirurgias
robdticas estd se tornando cada vez mais comum na cirurgia bariatrica,
oferecendo beneficios potenciais, como menor tempo de recuperacdo, menor
taxa de complicacbes e melhor estética pos-operatéria. No entanto, €
importante realizar mais estudos para avaliar a seguranca e eficacia dessas
técnicas em pacientes com obesidade morbida, especialmente em comparacéo

com as abordagens tradicionais?”’.

Outra area de pesquisa promissora € o uso de terapias farmacoldgicas e
abordagens nao cirdrgicas para o tratamento da obesidade morbida. Novos
medicamentos, como os inibidores de apetite e os agonistas de receptores de
GLP-1, estdo sendo investigados como opc¢des terapéuticas complementares
ou alternativas a cirurgia bariatrica. Além disso, intervencdes ndo cirargicas,

como a colocacao de balao
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intragastrico e a estimulacdo do nervo vago, mostraram resultados promissores
na reducdo do peso e melhoria das comorbidades associadas a obesidade
morbida?8.

Por fim, a integracdo de tecnologias digitais e dispositivos médicos
inovadores esta transformando a pratica da cirurgia bariatrica. Sistemas de
telessaude, aplicativos moveis e dispositivos de monitoramento remoto estdo
sendo usados para acompanhar 0s pacientes antes e depois da cirurgia,
facilitar a comunicacdo entre os membros da equipe de saude e fornecer
suporte continuo aos pacientes em sua jornada de perda de peso e
recuperacao pos-operatoria. Essas tecnologias tém o potencial de melhorar a
acessibilidade aos cuidados de saude, otimizar os resultados e aumentar o

engajamento do paciente ao longo do tempo??°.

Além das estratégias convencionais de gerenciamento perioperatério,
novas abordagens e tecnologias estdo sendo exploradas para melhorar os
resultados e reduzir os riscos em pacientes com obesidade moérbida
submetidos a cirurgia bariatrica. Entre essas novas abordagens, destacam-se a
implementacéo de programas de reabilitacdo multimodal pré e pds-operatoria,
incluindo exercicios fisicos, terapia nutricional e suporte psicossocial. Esses
programas visam melhorar a condi¢ao fisica e psicologica dos pacientes antes
da cirurgia, promovendo uma recuperacdo mais rapida e uma reducdo das
complicacdes pos-operatdrias?19,

Além disso, 0 uso de técnicas minimamente invasivas e cirurgias
robdticas estd se tornando cada vez mais comum na cirurgia bariatrica,
oferecendo beneficios potenciais, como menor tempo de recuperacdo, menor
taxa de complicacbes e melhor estética pdés-operatoria. No entanto, é
importante realizar mais estudos para avaliar a seguranca e eficacia dessas
técnicas em pacientes com obesidade mérbida, especialmente em comparacao

com as abordagens tradicionais?*.

Outra area de pesquisa promissora € o uso de terapias farmacologicas e
abordagens nao cirdrgicas para o tratamento da obesidade moérbida. Novos
medicamentos, como os inibidores de apetite e 0os agonistas de receptores de
GLP-1, estdo sendo investigados como opc¢des terapéuticas complementares
ou alternativas a cirurgia bariatrica. Além disso, intervencdes ndo cirargicas,
como a colocacdo de baldo intragastrico e a estimulagdo do nervo vago,

mostraram resultados promissores na reducdo do peso e melhoria das
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Por fim, a integracdo de tecnologias digitais e dispositivos médicos
inovadores esta transformando a préatica da cirurgia baritrica. Sistemas de
telessaude, aplicativos moveis e dispositivos de monitoramento remoto estao
sendo usados para acompanhar 0s pacientes antes e depois da cirurgia,
facilitar a comunicacdo entre os membros da equipe de saude e fornecer
suporte continuo aos pacientes em sua jornada de perda de peso e
recuperacao pos-operatoria. Essas tecnologias tém o potencial de melhorar a
acessibilidade aos cuidados de saude, otimizar os resultados e aumentar o

engajamento do paciente ao longo do tempo32.

Além das abordagens ja mencionadas, novos horizontes na pesquisa
clinica estdo direcionando o desenvolvimento de terapias farmacoldgicas
especificas para o tratamento da obesidade morbida e suas complicacbes
perioperatorias. O uso de agentes farmacoldgicos direcionados para modificar
vias metabdlicas especificas, como os agonistas do receptor GLP-1 e os
inibidores da enzima DPP-4, estd sendo investigado para reduzir o peso
corporal e melhorar os desfechos metabdlicos em pacientes com obesidade
morbida. Além disso, a pesquisa em andamento esta explorando o potencial de
terapias genéticas e modulacdo epigenética para modular fatores de risco
metabodlicos e inflamatorios associados a obesidade moérbida e suas
complicacdes cirlrgicas®2.

Outra area de interesse emergente € o papel da microbiota intestinal na
regulacdo do metabolismo e na resposta inflamatéria em pacientes com
obesidade morbida submetidos a cirurgia bariatrica. Estudos recentes tém
demonstrado que alteracbes na composicao e funcdo da microbiota intestinal
podem influenciar a eficacia da cirurgia bariatrica e o desenvolvimento de
complicacBes metabdlicas, como resisténcia a insulina e esteato-hepatite ndo
alcodlica. Estratégias para modular a microbiota intestinal, como o uso de
probidticos, prebidticos e transplante fecal, estdo sendo exploradas como uma
abordagem potencialmente terapéutica para melhorar os resultados cirdrgicos e

metabdlicos em pacientes com obesidade maérbida3“.

Além disso, avancos recentes na tecnologia médica estdo permitindo a
introducéo de novas ferramentas e dispositivos para melhorar a seguranca e
eficacia da cirurgia bariadtrica em pacientes com obesidade moérbida. Por
exemplo, o desenvolvimento de dispositivos de sutura automatica e

instrumentos cirdargicos
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robodticos estad facilitando a realizagdo de procedimentos cirdrgicos mais
precisos e menos invasivos, reduzindo o tempo operatério e o risco de
complicacdes intra e pos- operatérias. Além disso, a utilizacdo de técnicas de
imagem avangadas, como a tomografia computadorizada intraoperatoria e a
ressonancia magneética intraoperatéria, estd permitindo uma avaliacdo mais
precisa da anatomia e da perfusdo tecidual durante a cirurgia bariatrica,
ajudando a minimizar danos aos tecidos circundantes e melhorar os resultados
cirdrgicos®®.

Apesquisa continua nessas areas promissoras estd ampliando nosso
entendimento da obesidade moérbida e suas complicacdes perioperatérias, bem
como abrindo novas perspectivas para o desenvolvimento de terapias
personalizadas e abordagens cirdrgicas inovadoras. Ao continuar explorando
esses avancos cientificos e  tecnoldgicos, esperamos melhorar
significativamente os resultados e a qualidade de vida dos pacientes com
obesidade mérbida submetidos a cirurgia bariatrica®®.

Outra area de interesse crescente é a investigacdo dos mecanismos
moleculares e celulares subjacentes a resisténcia a perda de peso e a
recuperacdo do peso apds a cirurgia bariatrica em pacientes com obesidade
morbida. Estudos recentes tém identificado uma série de fatores genéticos,
epigenéticos e metabdlicos que podem influenciar a resposta individual a
cirurgia bariatrica e afetar a manutencdo da perda de peso a longo prazo. A
compreensao desses mecanismos pode levar ao desenvolvimento de
estratégias terapéuticas direcionadas para prevenir o reganho de peso e

melhorar os resultados a longo prazo apds a cirurgia bariatrica®”.

Além disso, o impacto psicossocial da obesidade mérbida e da cirurgia
bariatrica € uma area de consideravel importancia clinica e pesquisa. Estudos
tém mostrado que pacientes com obesidade mérbida frequentemente enfrentam
estigma e discriminacdo, o que pode afetar sua saude mental e qualidade de
vida. A cirurgia bariatrica pode oferecer uma oportunidade de melhoria da
autoestima e bem-estar psicolégico para alguns pacientes, mas também
apresenta desafios Unicos, como ajustes as mudancas no estilo de vida e a
percepcdo da imagem corporal pés-cirirgica. Portanto, abordagens
multidisciplinares que integram cuidados médicos, psicolégicos e sociais sao
essenciais para apoiar 0s pacientes antes, durante e apds a cirurgia
bariatrica®8.
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de complicacdes a longo prazo apos a cirurgia bariatrica em pacientes com
obesidade moérbida. Estudos tém mostrado que, embora a cirurgia bariatrica
possa levar a melhorias significativas na saude metabdlica e cardiovascular,
alguns pacientes ainda estdo em risco de desenvolver complicagbes cronicas,
como deficiéncias nutricionais, osteoporose, e disturbios do comportamento
alimentar. Portanto, uma abordagem abrangente de acompanhamento pos-
operatério, incluindo monitoramento regular da satde metabdlica e nutricional,
rastreamento precoce de complicacdes e intervencdes multidisciplinares, é
fundamental para garantir a saide e o bem-estar a longo prazo dos pacientes

com obesidade mérbida submetidos a cirurgia bariatrica®?.

Por fim, a colaboracdo entre pesquisadores, clinicos e pacientes é
essencial para impulsionar avancos significativos no campo do gerenciamento
perioperatorio da obesidade morbida. Ao continuar investindo em pesquisa
translacional e clinica, promovendo a educacdo e a conscientizacdo sobre a
obesidade mdérbida e suas opcbGes de tratamento, e incentivando o
desenvolvimento de abordagens personalizadas e integradas de cuidado,
podemos melhorar significativamente os resultados e a qualidade de vida dos

pacientes com essa condicdo complexa31°,

Um aspecto crucial a ser considerado no gerenciamento perioperatorio
da obesidade moérbida € a importancia da abordagem multidisciplinar e
colaborativa. A complexidade dessa condicdo requer uma equipe
interdisciplinar composta por cirurgides bariatricos, endocrinologistas,
psicologos, nutricionistas, fisioterapeutas e outros profissionais de saude. Essa
abordagem integrada permite uma avaliacdo abrangente do paciente, uma
preparacdo adequada para a cirurgia e um suporte continuo durante todo o
processo perioperatorio e de recuperacao. Além disso, a comunicacédo eficaz e
a coordenacao entre os membros da equipe sao fundamentais para garantir

uma assisténcia holistica e centrada no paciente31,

Outro aspecto a ser abordado é a importancia da educacéo e do apoio
continuo ao paciente antes e apdés a cirurgia bariatrica. A educagdo pré-
operatoria deve abordar aspectos como 0s riscos e beneficios da cirurgia, as
mudancas no estilo de vida necessarias apos o procedimento, as expectativas
realistas de perda de peso e as estratégias para lidar com complicacdes
potenciais. Além disso, o suporte emocional e psicolégico € essencial para

ajudar os pacientes a lidar com as mudancas fisicas e
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emocionais associadas a cirurgia bariatrica, como a perda de peso rapida e as
alteracdes na imagem corporal. Programas de apoio de longo prazo, como
grupos de apoio e sessdes de aconselhamento individualizado, podem
desempenhar um papel crucial na manutengéo do sucesso a longo prazo e na

prevencdo de recidivas®12.

Outro ponto relevante € a necessidade de abordagens personalizadas e
adaptadas as necessidades individuais dos pacientes com obesidade maorbida.
Cada paciente € unico e pode responder de forma diferente a cirurgia bariatrica
e as intervencbes perioperatérias. Portanto, € essencial que o plano de
tratamento seja adaptado as caracteristicas especificas de cada paciente,
levando em consideracédo fatores como idade, sexo, comorbidades, historico
meédico e preferéncias pessoais. Uma abordagem personalizada permite
maximizar os beneficios da cirurgia bariatrica e minimizar os riscos de

complicacdes, garantindo assim os melhores resultados para cada paciente*?.

Para completar a discussao, € fundamental destacar a importancia da
pesquisa continua e do desenvolvimento de novas estratégias para melhorar o
gerenciamento perioperatorio da obesidade morbida. Avancos significativos
foram feitos nas dltimas décadas, mas ainda ha desafios a serem superados,
como a prevencao de complicacdes a longo prazo, a melhoria da eficicia das
intervencBes ndo cirargicas e a identificagdo de biomarcadores preditivos de
resposta ao tratamento. Investir em pesquisa translacional e colaboracfes
interdisciplinares pode levar a descobertas inovadoras e abordagens

terapéuticas mais eficazes para pacientes com obesidade mérbida*2.

Torna-se fundamental destacar a importancia da avaliacdo e manejo
adequados das complicacBes perioperatérias em pacientes com obesidade
morbida submetidos a cirurgia bariatrica. Embora a cirurgia bariatrica seja
geralmente segura, 0s pacientes com obesidade morbida apresentam um risco
aumentado de complicacdes intra e pds- operatérias, como trombose venosa
profunda, embolia pulmonar, infec¢des, e complicagbes metabdlicas. Portanto,
€ essencial que os profissionais de saude estejam preparados para reconhecer
e tratar precocemente essas complicacdes, garantindo assim uma recuperacao

segura e eficaz dos pacientes*3.

Além disso, é importante abordar a questdo da acessibilidade e
equidade no acesso ao tratamento da obesidade morbida e cirurgia

bariatrica. Embora a cirurgia
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bariatrica seja uma opcdo eficaz para muitos pacientes com obesidade
morbida, nem todos tém acesso a esse tratamento devido a barreiras
financeiras, geograficas ou sociais. Portanto, é crucial que politicas de saude
publica e sistemas de saude garantam o acesso igualitario e justo a cirurgia
bariatrica para agueles que se beneficiariam dela, independentemente de sua

condicdo socioecondmica ou local de residéncia*>.

Outro aspecto a ser considerado é a importancia da educacdo e
conscientizacao sobre a obesidade morbida e suas op¢des de tratamento entre
profissionais de saude, pacientes e comunidade em geral. A obesidade
morbida é uma condicdo complexa e multifatorial, e a cirurgia bariatrica &
apenas uma parte do tratamento abrangente. Portanto, é essencial que haja
uma compreensdo adequada dos fatores de risco, opcbes de tratamento e
recursos disponiveis para ajudar os pacientes a gerenciar sua condicdo de

forma eficaz e alcancar melhores resultados a longo prazo*®.

Para concluir, o gerenciamento perioperatorio da obesidade mérbida
submetida a cirurgia bariatrica € um desafio complexo que requer uma
abordagem multidisciplinar, personalizada e centrada no paciente. Avancos
significativos foram feitos no campo nos ultimos anos, mas ainda ha muito a ser
feito para melhorar os resultados e a qualidade de vida dos pacientes com
obesidade morbida. Investir em pesquisa, educacdo e colaboragédo
interdisciplinar € fundamental para enfrentar os desafios e oportunidades
associados ao tratamento da obesidade mérbida e garantir um cuidado 6timo e

equitativo para todos os pacientes*’.

CONSIDERACOES FINAIS

Ao longo do tempo, torna-se claro que o gerenciamento perioperatorio
de pacientes com obesidade moérbida submetidos a cirurgia bariatrica € uma
jornada continua e complexa, exigindo uma abordagem integrada e evolutiva. A
medida que avangamos no entendimento das necessidades especificas desses
pacientes, € crucial adaptar e aprimorar constantemente nossas praticas
clinicas para atender as demandas em constante mudanca. A medida que
novas evidéncias emergem e novas tecnologias se tornam disponiveis, é
essencial continuar a pesquisa e o desenvolvimento de abordagens inovadoras

para melhorar o cuidado perioperatorio. Isso inclui a investigacdo de novas
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terapias farmacoldgicas, técnicas anestésicas avancadas,
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estratégias de recuperacdo acelerada apos a cirurgia (ERAS) e intervencoes

multidisciplinares para promover melhores resultados a longo prazo.

No entanto, também é importante reconhecer as limitacdes e os desafios
gue ainda enfrentamos. A obesidade morbida € uma condicdo complexa e
multifacetada, e o sucesso da cirurgia bariatrica depende ndo apenas da
intervengdo cirargica, mas também de fatores como ades&@o ao tratamento,
suporte psicolégico e mudancas no estilo de vida pds-operatério Em dltima
analise, as consideracfes finais destacam a necessidade continua de uma
abordagem holistica e centrada no paciente para 0 gerenciamento
perioperatorio de pacientes com obesidade morbida submetidos a cirurgia
bariatrica. Ao adotar uma mentalidade de aprendizado continuo e adaptacao as
necessidades individuais de cada paciente, podemos avancar na busca por
melhores resultados e na promoc¢éo da saude a longo prazo nessa populacéo

vulneravel.
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