Avaliacdo do impacto da cirurgia bariatrica no indic

e de massa

corporal (IMC) e no uso de medicamentos em paciente s

s U
FACULDADE DE FARMACIA

Introducéo

A cirurgia bariatrica tem sido uma alternativa
para a reducdo e manutencdo do peso perdido, em
individuos morbidamente obesos, quando ha falhas
sucessivas de distintas estratégias terapéuticas.
Quando a cirurgia € a terapia de escolha, alguns
estudos apontam para uma reducéo das comorbidades
associadas a obesidade e, conseguentemente, do uso

de medicamentos para essas enfermidades.
Objetivo

Verificar 0 impacto da cirurgia batiatrica no IMC
e no uso de medicamentos por pacientes
morbidamente obesos.
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Gréafico 2 - Distribuigdo percentual do n? de medicamentos utilizados
pelos pacientes antes e apds a cirurgia
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Método

Em um estudo do tipo antes e depois, foram
entrevistados 58 pacientes obesos (classe lll) atendidos
pelo ambulatério de obesidade morbida do Hospital
Nossa Senhora da Conceicdo, em Porto Alegre, antes e
apos a realizacdo de cirurgia bariatrica. Foi aplicado um
questionario estruturado, antes e ap0s a realizacao de
cirurgia bariatrica para coleta das varidveis foram: sexo,
idade, grau de instrucdo, IMC e medicamentos utilizados.

Resultados

Dos 58 pacientes entrevistados, 94,8% eram do sexo
feminino; 36,2% completaram o ensino médio e 74,1% o
ensino fundamental; a idade média dos pacientes foi de
43,2 anos (dp=10,2); o IMC médio foi de 36,2 kg/m?
apresentando uma reduc@o de 29,0% em relagdo ao
periodo pré-cirtrgico (51,0 kg/m?2) (p < 0,01). A diferenca
entre as meédias do numero de medicamentos por
paciente no pré (5,0) e no pés-cirirgico (4,6) nao foi
significativa (p = 0,201). No entanto, houve uma
diferengca  qualitativa quanto as classes de
medicamentos utilizados, demonstrando uma mudanca
no perfil de utlizagcdo dos farmacos (Tabela 1). Os
graficos 1 e 2 apresentam a distribuicdo dos pacientes
considerando o IMC e o nimero de medicamentos antes
e apos a cirurgia.

Tabela 1 - Classes terapéuticas mais utilizadas pelos pacientes antes e apds a cirurgia.

Classe Terapéutica (antes) % derelatos Classe Terapéutica (apds) % de relatos

Analgésicos 151 Mulivitaminicos 241
Inibidores da bomba de

Anticlapressivos 117 prdtons (omeprazol) 106

Inbidores da enzima

conversora da angiotensina 11,1 Analgésicos 108

Diuréticos tiazidicos 93 Anfidepressivos 99
Inibiclores da enzima

Hipoglicemiantes orais 75 conversora da angiotensina 6,1

Com os dados obtidos, nota-se que a cirurgia bariatrica contribuiu: na reducao do IMC médio-dos pacientes.
Embora ndo tenha sido observada uma diminuicdo significativa no numero de medicamentos, houve uma
modificagdo nas classes terapéuticas utilizadas apés o procedimento.
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