Técnica cirdrgica pode ser proibida
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Operagéo contra diabete ndo é regulamentada pelo CFM; Fausto Silva se submeteu ao método

A técnica cirdrgica desenvolvida pelo médico Aureo Ludovico de Paula e anunciada como esperanca de
cura para o diabetes tipo 2 corre o risco ser proibida no Pais. O Conselho Nacional de Saude (CNS), que
considera a pratica ilegal e tem recebido notificacdes de pacientes que tiveram sequelas graves apos a
operagdo, entrou com uma representagdo no Ministério Publico Federal pedindo providéncias.

Chamada de interposi¢éo do ileo, a técnica consiste em deslocar uma porcédo da parte final do intestino
delgado - de onde sé@o secretados hormonios que estimulam a agdo da insulina no pancreas - para a
parte superior, proxima ao estdmago. Supostamente, a mudanga ajudaria o paciente a perder peso e
diminuiria a resisténcia a insulina, eliminando a necessidade de remédios contra a diabetes.

Embora a cirurgia ndo tenha sido regulamentada pelo Conselho Federal de Medicina nem sua eficacia
cientificamente comprovada, mais de 400 pessoas ja foram operadas por De Paula, entre elas o
apresentador Fausto Silva e o senador Demostenes Torres (DEM-GO).

No inicio do ano, a familia de uma das pacientes procurou o CNS para denunciar o médico. Conforme
publicado na edicdo mais recente da revista Epoca, Daliana Camargo, de 31 anos, desenvolveu apds a
cirurgia uma fistula no estbmago que a impede de se alimentar, pois a comida vaza para fora do 6rgao,
podendo causar infec¢do. Ela sobrevive gragas a uma sonda colocada no nariz que leva uma preparacao
proteica diretamente ao intestino. Daliana ndo era portadora de diabetes e teria feito a cirurgia para
emagrecer, sob recomendagdo do médico.

"A mae de Daliana nos procurou e contou que pediu auxilio a De Paula, mas ele teria dito que se tratava
de uma complicagdo normal da cirurgia bariatrica e que pouco poderia fazer", conta o presidente do CNS,
Francisco Batista Junior. "A familia disse ainda que Daliana pensava ter sido submetida a cirurgia
bariatrica convencional e que, somente apos as complicagdes, descobriu que se tratava de uma técnica
experimental.”

Segundo Batista Jinior, o CNS tem recebido relatos de outras cirurgias mal-sucedidas desde que o caso
ganhou publicidade. "Encontramos um artigo publicado em revista cientifica em que o médico relata
resultados obtidos com sua técnica. Isso caracteriza que ele tem feito experiéncia com seres humanos
sem seguir o protocolo, que exige o registro na Comissdo Nacional de Etica em Pesquisa e 0
acompanhamento de um comité", afirma Batista Junior.

O Conselho Regional de Medicina de Goias (Cremego) divulga em seu site o alerta de que se trata de
uma técnica experimental, que vem sendo aplicada sem observar as normas brasileiras para pesquisas
envolvendo seres humanos. Afirma ainda ndo compactuar "com o sensacionalismo na divulgagdo de tal
pratica, que fere o sigilo profissional e a ética médica".

Alertas semelhantes ja foram feitos pelo Cremego em 2005 e 2007. Procurado pela reportagem, De Paula
nao quis se manifestar.

PROCEDIMENTOS COMUNS

Derivagdo gastrica em Y de Roux: método mais usado. A maior parte do estdmago € isolada do processo
digestivo e grampeada, por laparoscopia. O estdmago €é reduzido a um volume de 30 ml e conectado ao
jejuno (a porcdo média do intestino), sem passar pelo duodeno. Em média, o paciente perde de 30% a
40% do peso.

Gastrectomia vertical: por laparoscopia, o cirurgido extrai 80% do estdmago, que passa a armazenar
entre 150 ml e 250 ml. O que sobrou € grampeado em forma do tubo que vai do esdfago até o duodeno. A
pessoa come menos, mas absorve nutrientes normalmente. Perda de peso de 35% a 40 %. E irreversivel.

Banda géstrica ajustavel: Método menos radical. Uma protese de silicone inflavel e ajustavel é colocada
por laparoscopia na por¢ao superior do estdmago. A pessoa come menos e a perda de peso € de cerca
de 20%.



