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Cerca de 

80% 
realizadas em 
mulheres em 
idade 
reprodutiva 



Bypass gástrico  

Gastroplastia com desvio intestinal em “Y de Roux” 

● 75% das cirurgias realizadas 

● Perda de 40 a 45% do peso inicial 

● Grampeamento do estômago 

● Desvio do intestino 

● ↑ hormônios da saciedade e ↓ fome 

● Restrição e Má absorção  
Sociedade Brasileira de Cirurgia Bariátrica e Metabólica 

 

 

 

Cirurgia Bariátrica - Tipos  



Banda gástrica ajustável 
● Início em 1996 

● 5% das cirurgias realizadas 

● Perda de 20 a 30% do peso inicial 

● não altera os hormônios 

● Anel de silicone inflável ajustável 

● Controla o enchimento do estômago 

● Restrição  
Sociedade Brasileira de Cirurgia Bariátrica e Metabólica 

Cirurgia Bariátrica - Tipos  



Gastrectomia vertical (Sleeve) 
● Início em 2000 

● Estômago transformado em um tubo 

● Boa perda de peso (> banda gástrica) 

● Boa eficácia no controle da hipertensão e 

● doenças dos lípides 

● Restritiva 
Sociedade Brasileira de Cirurgia Bariátrica e Metabólica 

Cirurgia Bariátrica - Tipos  



Duodenal Switch (cirurgia de Scopinaro) 
● Início em 1978 

● 5% dos procedimentos realizados 

● Gastrectomia vertical + desvio intestinal 

● Retira 85% do estômago 

● Perda de 40 a 50% do peso inicial 

● Restrição e má absorção 
Sociedade Brasileira de Cirurgia Bariátrica e Metabólica 

Cirurgia Bariátrica - Tipos  



Date of download:  5/29/2018 Copyright © 2016 American Medical 
Association. All rights reserved. 

From: Bariatric Surgery and Long-term Durability of Weight Loss 

JAMA Surg. 2016;151(11):1046-1055. doi:10.1001/jamasurg.2016.2317 

Differences in Estimated Percentage of Weight 
Change From Baseline by Surgical Procedure 
TypeEstimated values, differences, and 95% 
CIs (shown in parentheses) were generated 
from a penalized spline mixed-effects model 
(2410 patients: 246 in the adjustable gastric 
banding [AGB] group, 379 in the sleeve 
gastrectomy [SG] group, and 1785 in the Roux-
en-Y gastric bypass [RYGB] group). Numbers 
and arrows in the center of the figure represent 
the differences and 95% CIs of the differences 
between the AGB and RYGB groups (top) and 
the SG and RYGB groups (bottom) at years 1, 2  
3, and 4. The sample for whom there was 
follow-up weight data for each year and 
procedure are as follows: year 1, n = 2373 
patients (244 patients undergoing AGB, 374 
patients undergoing SG, and 1755 patients 
undergoing RYGB); year 2, n = 2300 (237 
patients undergoing AGB, 363 patients 
undergoing SG, and 1700 patients undergoing 
RYGB); year 3, n = 2183 (230 patients 
undergoing AGB, 325 patients undergoing SG, 
and 1628 patients undergoing RYGB); and year 
4, n = 1845 (202 patients undergoing AGB, 181 
patients undergoing SG, and 1462 patients 
undergoing RYGB). 

 



Impacto da gestação na perda de 
peso 



Fig. 1. Mean BMI (A) and 
%EWL (B) during 5 years 
evolution in postoperative 
pregnant patients (black 
diamonds) and in 
nonpregnant patients (open 
triangles). Student t test was 
used to compare the 2 
groups at 2-year and 5-year 
follow-up. Data on the 
curves are the 
mean±standard deviation. 
Delay between surgery and 
pregnancy is illustrated with 
a box-plot. (+) represents 
the mean (C).  

Quyên Pham, T. et al. Does pregnancy influence long-term results of bariatric surgery? Surg. 
Obes. Relat. Dis. 11, 1134–1139 (2015). 
 



Fig. 2 
Mean excess BMI loss % 
change during 36 months of 
follow-up after surgery 
according to pregnancy status. 
The figure represents the 
different evolution of EBL% of 
all the pregnant and non-
pregnant women for the 
period of 36 months.  

● Sem diferenças 
para outras 
questões de 
qualidade de 
vida.  

● Sem diferença 
<18 meses ou 
mais   

Papastathi, C. et al. Impact of Pregnancy on 
Weight Loss and Quality of Life Following 
Gastric Banding. Obes. Surg. 26, 1843–1850 
(2016). 
 



Impacto da Cirurgia na gestação 
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AllHTD, all hypertensive disorders; C-section, cesarean 
delivery; GDM, gestational diabetes mellitus; HTN, 
hypertension; IUGR, intra- uterine growth restriction; LGA, 
large for gestational age; NICU, neonatal intensive care 
unit; SGA, small for gestational age. Kwong. 



Na prática  



Planejamento Familiar 
● Muitas mulheres anteriormente inférteis engravidam espontaneamente após 

a cirurgia. 

● Anticoncepcionais orais podem não ser eficazes em mulheres que fizeram 

cirurgias que atuam por má-absorção. 

● Os riscos da gestação com a cirurgia/ obesidade e da cirurgia/obesidade na 

gestação devem ser discutidos. 



Tempo após a cirurgia  
A maioria das associações recomendam esperar até atingir um peso estável  
● 12 a 18 meses - British Obesity and Metabolic Surgery Society and the 

American Society for Metabolic and Bariatric Surgery 
● 12 a 24 meses  American College of Obstetricians and Gynecologists 
● Avaliação personalizada - levando em conta idade materna, status 

nutricional e os riscos envolvidos - Royal College of Obstetricians and 
Gynaecologists   

 
 

    
  
Mahawar, K. K., Graham, Y. & 
Small, P. K. Optimum time for 
pregnancy after bariatric 
surgery. Surg. Obes. Relat. Dis. 
12, 1126–1128 (2016). 
 



Antes da gestação 
● Ácido Fólico 5mg 
● Vit A - Cuidado  

○ se necessário 
Beta Caroteno! 

    
  
Slater, C., Morris, L., Ellison, J. & 
Syed, A. A. Nutrition in Pregnancy 
Following Bariatric Surgery. 
Nutrients 9, (2017). 
 



Pré-gestacional e durante o pré-natal 

● Hemograma completo 
● Ferritina 
● Vitamina B12 
● Ácido fólico 
● Cálcio 
● Vitamina D (25 Oh vitD) 

 



Gestação 

Fotos - comunidade do Facebook - mãe 
de peso (públicas)  



Durante a Gestação  
● Náuseas e vômitos 
● Dumping  

○ Precoce  
○ Tardio - hipoglicemia pós prandial  

● Atenção para complicações cirúrgicas 
○ Obstrução intestinal 
○ Hérnias 
○ Erosão/ migração  do anel gástrico 
○ Colelitíase 
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Não Solicitar 
TTGO!!  



Durante todo o ciclo-grávido puerperal  

Equipe multidisciplinar 



Parto 
● Não há NENHUMA 

indicação de cesárea 
● Via de parto obstétrica  

    
  
Kwong, W., Tomlinson, G. & Feig, D. 
S. Maternal and neonatal outcomes 
after bariatric surgery; a systematic 
review and meta-analysis: do the 
benefits outweigh the risks? Am. J. 
Obstet. Gynecol. 1–8 (2018). 
doi:10.1016/j.ajog.2018.02.003 
 



No parto  

Fotos - comunidade do Facebook - mãe 
de peso (públicas)  



No parto 
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Em caso de necessidade de cirurgia 
● Incisão Pfannenstiel 
● Atenção na extração fetal 
● Tromboprofilaxia  pós-parto  
●  Por 7d p/ IMC>40 ou IMC >30 + Fator de risco 
●  90 a 130 kg: 60mg/d  enoxaparina 
●  130 a 170 kg:  80 mg/de enoxaparina 
●  >170kg: 0,6 mg/kg/d 

 



Pós parto  
● Estímulo ao aleitamento  
● Atenção à depressão pós-parto 

Fotos - comunidade do Facebook - mãe 
de peso (públicas)  



Obrigada  
Contato  
rknobel@gmail.com 
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