Reducdo de estbmago pode trazer problemas renais
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A obesidade esta cada vez mais presente em nosso meio e a busca por tratamentos para combaté-la
também. A cirurgia bariatrica, mais conhecida como cirurgia para reducdo do estdbmago, € uma opgao de
tratamento para a obesidade mérbida, mas, apesar dos beneficios, apresenta indicagdes especificas e
alguns riscos.

Os procedimentos restritivos da redugdo de estdmago promovem a perda de peso pelo fechamento de
partes do 6rgdo para torna-lo menor, restringindo, assim, a quantidade de alimento que ele comporta.
Para ser realizada, é levado em consideragdo o grau de obesidade do paciente. A classificagdo se baseia
no indice de massa corporal (IMC - calculado dividindo-se o peso pela altura ao quadrado - Kg/m2) e no
risco de mortalidade associada.

Assim, considera-se obesidade quando o IMC encontra-se acima de 30 Kg/m2 e obesidade moérbida
guando o IMC esta acima de 40 Kg/m2. As pessoas com IMC entre 35 e 40 que sofrem de diabetes tipo 2
ou problemas cardiopulmonares que levam a risco de vida ou doenca cardiaca relacionada com a
obesidade séo candidatas para a cirurgia.

Como toda cirurgia, esta também tem suas possiveis complicagbes. Os riscos mais acentuados para a
cirurgia bariatrica estdo apds a operagdo. Pessoas que fazem tal cirurgia possuem quase duas vezes
mais risco de ter pedra nos rins e de sofrer fraturas relacionadas a deficiéncia de calcio e de vitamina D
no organismo. Para evitar complicagfes, ap6s a cirurgia o paciente deve ser acompanhado por uma
equipe médica, pois, com a redugdo do estdbmago, a alimentacéo é modificada.

"Se ndo for realizado este acompanhamento de forma correta, a pessoa nao se alimenta conforme o
indicado e ingere menos liquido. O paciente que teve o estdbmago reduzido deve estar sempre hidratado.
Durante a perda intensa de peso, o metabolismo se altera, podendo acarretar no surgimento de pedras
nos rins", esclarece o gastroenterologista Luis Flavio Mesquita.

Segundo Luis Flavio, as pessoas que possuem distUrbios psiquiatricos de grande gravidade devem evitar
este tipo de cirurgia, pois pode trazer sérios problemas. "A procura hoje por este método de
emagrecimento é grande, desde quando comecei a realizar, no ano 2000, ja operei cerca de mil
pacientes. Alguns procuram devido a problemas de salde e outros, pela estética. Riscos existem, pois
lidamos em grande maioria com pessoas com graves doengas. Porém, com um acompanhamento
adequado, ndo ha nenhuma complicacdo”, comenta o gastroenterologista.

Fraturas - De acordo com um estudo apresentado no Congresso da Sociedade Americana de
Endocrinologia, pacientes que realizam a cirurgia bariatrica também tém quase duas vezes mais risco de
sofrer fraturas, especialmente de pés e de maos. Os pesquisadores selecionaram 142 pessoas que
fizeram cirurgia bariatrica de 1985 a 2004 nos EUA. As pessoas foram acompanhadas durante seis anos.
Nesse periodo, 36 sofreram 53 fraturas, a maioria delas nos bragos e nos pés. O estudo ndo aponta,
porém, quais 0s mecanismos envolvidos na maior incidéncia de fraturas.

O aparecimento de tais fraturas pode ser explicado, conforme médicos endocrinologistas, pelo fato de
haver, apés a cirurgia bariatrica, deficiéncias graves de vitamina D e calcio.

Perder peso afasta a depresséao, a insonia...

Se a lista de prejuizos dos quilos a mais ainda néo fez vocé enxugar as medidas, vamos acrescentar mais
alguns a ela. Coloque-os na balanca e se esforce para melhorar sua silhueta em prol da satde.

1. Ai, minha cabecga!

A prevaléncia de enxaqueca tem relagéo direta com o indice de massa corpérea, o IMC. E o que
demonstra um estudo assinado pelo neurocientista brasileiro Marcelo E. Bigal, que trabalha no Albert
Einstein College of Medicine, nos Estados Unidos. O pesquisador avaliou 30.215 adultos, gente com
medidas de cintura diversas. "Notamos que as crises de enxaqueca foram mais frequentes e cresceram
em intensidade a medida que o peso aumentava”, afirma Bigal. Outro trabalho, esse com a chancela do
Instituto Israelita de Ensino e Pesquisa Albert Einstein e do Hospital Beneficéncia Portuguesa, ambos em



Sao Paulo, comparou obesos com individuos magros. Os resultados ndo deixaram duavidas: as dores de
cabeca sdo mesmo mais comuns e severas entre quem luta contra o peso acumulado. Os especialistas
ainda investigam o papel dos pneuzinhos no tormento, mas jé existe uma hipotese. "As células de gordura
produzem substéancias inflamatorias”, explica o neurocientista. "Tudo leva a crer que elas agravam o
quadro de dor em individuos com predisposi¢édo ao problema.” 2. Noites em claro

O descanso noturno também é prejudicado pela barriga avantajada. Uma equipe da Universidade Penn
State, também nos Estados Unidos, analisou 1.300 voluntarios de ambos os sexos e concluiu que os
obesos tiveram mais insénia e dificuldade para chegar aos estagios mais profundos do sono. "Em muitos
casos, parte do excesso de gordura se acumula no pescogo", explica o endocrinologista Marcio Mancini,
presidente da Associacéo Brasileira para o Estudo da Obesidade e da Sindrome Metabdlica, a Abeso. Por
causa dela, quando o individuo se encontra adormecido na posi¢do horizontal, sua faringe fica mais
estreita, o que favorece episddios de apneia, a suspensdao momentanea da respiracdo. "Cada vez que
isso acontece, ha a liberagdo de horménios que elevam a presséo arterial e os batimentos cardiacos”,
conta Mancini. E o pior é que esse fendbmeno pode ocorrer centenas de vezes em uma mesma noite.
Resumo da 6pera: esse pessoal ndo repousa adequadamente e acaba passando o dia com sonoléncia.
"Essa € a razao pela qual, estatisticamente, os obesos tém sete vezes mais risco de bater o carro”, afirma
o endocrinologista.

3. Atristeza da gordura

Até mesmo o humor pode ser afetado pelos quilos extras. Um estudo publicado na revista cientifica
International Journal of Obesity avaliou mais de 17 mil adultos e descobriu que as mulheres com
sobrepeso ou obesas correm 31% mais risco de sofrer de depresséo - esse indice foi bem menor entre os
homens e nas mogas em paz com a fita métrica. "Quando a pessoa engorda muito, ela se isola e deixa de
viver muitas coisas importantes por ndo querer se expor", analisa a psicéloga especializada em obesidade
Ruth Fabbri Ramos Ascencio, de S&o Paulo. "Isso sem falar na zombaria que muitos gordinhos tém que
suportar.” Cria-se, assim, um circulo vicioso: o individuo se torna cada vez mais recluso e, por isso, nao
vé razao para se cuidar. Dai, para a depresséo se instalar, € um passo. E, como as mulheres sao mais
pressionadas a ficar com o corpo em dia, acabam se tornando alvo facil para a tristeza sem fim.

4. Dentes também sofremNem a boca escapa da acdo devastadora dos pneus em demasia. Essa € a
conclusé@o de especialistas da Escola de Saude Publica da Universidade Harvard, nos Estados Unidos,
gue acompanharam 37 mil homens por 16 anos. De acordo com os cientistas, a obesidade esta
associada a um aumento de 29% na ocorréncia de problemas na gengiva, no 0sso e nos ligamentos que
dao suporte aos dentes. Além disso, eles notaram que, nos casos em que a circunferéncia da cintura
estava com 101 centimetros, houve um salto de 19% na incidéncia dos disturbios bucais. Mais uma vez
as substancias inflamatdérias produzidas pelas células de gordura parecem ser as culpadas. "Na verdade,
a unidade do obeso é comprometida por inteiro", diz o endocrinologista Daniel Lerario, do Hospital
Israelita Albert Einstein, em S&o Paulo. "Por isso, além de doencas periodontais, esse individuo pode
desenvolver outros males, como o cancer."

Estresse aumenta presséo arterial

A hipertenséo arterial afeta cerca de 30% dos adultos, sendo considerada atualmente a principal causa
tratavel das doencgas cardiovasculares. Estudos sugerem que a exposi¢do crbnica ao estresse tenha
influéncia no aumento dos niveis da pressdo arterial. Os autores desta revisdo avaliaram dados na
literatura médica mundial sobre a associagdo entre o estresse psicoldégico e 0 aumento da pressdo
arterial. A busca resultou em 2.043 artigos médicos. Individuos com maior reagéo a tarefas estressoras
possuiam 21% mais chances de apresentar aumento na pressdo arterial quando comparados com
aqueles com menor reacao.



