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Resumo

A Sindrome Metabdlica (SM) & um transtorno complexo representado por um
conjunto de fatores de risco cardiovasculares usualmente relacionados &
deposicdo central de gordura e a resisténcia a insulina. Diante disso, pela
dificuldade de acdo dainsulina, decorrem as manifestacdes que podem fazer
parte da sindrome. N&o existe um Unico critério aceito universalmente para
definir a sindrome. Os dois mais aceitos sdo os da Organizacdo Mundial de
Saude (OMS) e os do National Cholesterol Education Program (NCEP) -
americano. Porém, o Brasil também dispde do seu Consenso Brasileiro sobre
Sindrome Metabdlica, o qual classifica os critérios, de trés ou mais patologias
citadas a seguir: obesidade, hipertensdo arterial, alteracdo glicémica ou
diagnodstico de diabetes; friglicerideos e HDL colesterol acima do nivel de
referéncia. Mediante essas definicdes podemos associar a cirurgia baridtrica
e metfabdlica como um conjunto de técnicas com respaldo cientifico

destinada ao tratamento da obesidade e das doencas associadas ao
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excesso de gordura corporal ou agravadas por ele. O conceito metabdlico
foi incorporado hd cerca de 6 anos pela importéncia que a cirurgia adquiriu
no tratamento das comorbidades como HAS e DM. O objetivo foi identificar a
presenca de sindrome metabdlica e uso de medicamentos em pacientes no
periodo pré-operatdrio de cirurgia baridtrica. Estudo descritivo e fransversal, o
qual faz parte de um projeto de pesquisa maior intitulaodo “Efeitos da
suplementacdo com probidticos na qualidade de vida, perfil inflamatdrio,
metabdlico e nutricional de pacientes nos pds-operatorio imediato de Bypass
Gastrico em Y de Roux: Um estudo randomizado e duplo-cego”, aprovado
pelo Comité de Etica em Pesquisa em Seres Humanos da PUCPR, sob nUmero
© 2.400.640. Foi realizado com pacientes atendidos no ambulatdério de cirurgia
baridfrica de um hospital publico de Curitiba-PR, no periodo pré-operatorio
da cirurgia. Foram coletados dados referentes a idade, sexo, IMC, uso de
medicamentos e suplementos pelos pacientes. As classificacdes de
comorbidades apresentadas foram obtidos a partir da realizacdo de exames
bioguimicos e diagndstico médico. Foram analisados dados de 54 pacientes,
92,6 % (n=50) sexo feminino e 7,4 % (n=4) do sexo masculino, com média de
idade de 38,7 £ 10,2 anos, cujo IMC possui média de 43,26kg/m? £ 5,63, dos
quais 29,6% (n=16) ndo utilizam nenhuma medicacdo, 48,5% (n=26) utilizam até
dois fadrmacos, 22,2% (n=12) ufilizam frés ou mais medicamentos para
tratamento diversos. Apds todas as andlises, conclui-se que 29,6% (n=16)
possuem diagndstico de sindrome metabdlica (SM) e dentre eles 100% (n=16)
utilizam medicamentos para esse tfratamento. De acordo com a Organizacdo
Mundial de Saude, os fatores de risco mais importantes para a
morbimortalidade relacionada as doencas crénicas ndo-transmissiveis (DCNT)
sdo: hipertensdo arterial sistémica, hipercolesterolemia, ingestdo insuficiente
de frutas, hortalicas e leguminosas, sobrepeso ou obesidade, inatividade fisica
e tabagismo. Cinco desses fatores de risco estdo relacionados a alimentacdo
e a afividade fisica e frés deles tém grande impacto no aparecimento da
Sindrome Metabdlica (SM). Conclui-se que a associacdo de sindrome

metabdlica em pacientes obesos, € de grande importdncia na relagcdo com
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cirurgia bariagfrica e metabdlica, uma vez que, o sucesso da perda de peso
pos-cirirgico pode normalizar os resultados de exames bioguimicos e
minimizar as complicacdes futuras em caso de incidéncia do excesso de peso.
Estudos tém demostrado remissdo das comorbidades e suspensdo de
medicamentos j&@ nos primeiros meses de pods-operatdrio. Sugere-se a
realizacdo de estudos alongo prazo que verifiquem a associacdo da melhora
das comorbidades e suspensdo do uso de medicamentos com a qualidade

de vida de pacientes baridtricos.
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