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APRESENTACAO

O cenario brasileiro da cirurgia bariatrica vem crescendo a

cada dia. Por isso, aceitei a missao de usar a minha experiéncia
clinica e a de outros colegas profissionais e entregar para vocé
informacoes suficientes que o ajudarao na decisao de optar ou
nao pelo tratamento cirurgico da obesidade.

Compilei neste projeto as principais informacdes para sanar as
duvidas mais comuns, tentando em uma linguagem simples, criar
um e-book completo para vocé e sua familia.

O meu objetivo € que este e-book seja uma leitura indispensavel
para Os pacientes bariatricos, e tambem para agueles que estao
cogitando passar por esse procedimento

Com muito carinho e orgulho, que eu entrego gratuitamente
para vocé o primeiro e-book multidisciplinar sobre a cirurgia
bariatrica e metabdlica do Brasil.

Na proxima pagina vocé encontrara um pouquinho da minha
historia com a cirurgia e o resultado que eu alcancel com ela.

Tenha uma otima leitura.

Carolina Ribeiro
Psicologa - CRP-GO 09.9500
Membro da Sociedade Brasileira de Cirurgia Bariatrica e Metabolica (SBCBM)



MEU ANTES
i D:DO‘S
"Eu tinha medo e receio de que

depols de operada a minha saude
Nao seria a mesma.”

Atuar na area de orientacao e preparacao do paciente para a
cirurgia bariatrica € talvez a minha missao de vida. Eu tambem
sofri com a obesidade desde a adolescéncia e foram varias as
tentativas de emagrecimento sem sucesso.

Mesmo eu nao sendo uma obesa maorbida, a obesidade me
causava muitos desconfortos fisicos e psicologicos e por ouvir
Muitas coisas ruins sobre a cirurgia, ela nunca fol uma opgao
para mim. Eu tinha medo e receio de que depois de operada a
minha saude nao seria a mesma.

PESO DEPOIS:

0oKG

PESO ANTES:

100KG

Ao chegar no meu limite de peso em que algumas
comorbidades foram dando sinal de chegada, resolvi
pesquisar e estudar sobre a cirurgia.

Ja melhor informada e com o diagnostico de
hipertensao e preé-diabetes eu decidi operar.

Ja se passaram quase 3 anos ao qual vivo uma

vida saudavel e normal como se nao tivesse feito

a cirurgia. Nao tenho problemas de saude, sinto
prazer na minha alimentacao e nao tenho problema
nenhum com a minha imagem.

A cirurgia bariatrica realmente mudou a minha
vida. Se tornou minha area de atuacao profissional
e paixao. Dia a dia me dedico em aprender mais

e atraves desse e-book compartilharel um pouco
desse conhecimento para vocé.

Carolina Ribeiro.
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PREFACIO

A obesidade € um problema que atinge a humanidade quase como um todo,
e associada a hipertensao arterial, dislipidemia e diabetes estao ligados a
aproximadamente 3.2 milhdes de mortes anualmente no mundo, com custos
anuais estimados proximos de 286 bilhdes de dolares.

Nos obesos morbidos a cirurgia bariatrica € no momento o tratamento
mais efetivo com perda de peso sustentada a longo prazo, diminuindo as
comorbidades e melhorando a expectativa de vida.

No Brasil, atualmente sao operados mais de 80.000 pacientes por ano. A
mortalidade cirurgica fica abaixo de 2% e esta relacionada a fatores como idade,
Indice de Massa Corporea (IMC) e comorbidades. Assim pacientes com idade
acima de 65 anos, IMC maior que 50 ou com comorbidades graves apresentam
Mmaiores chences obito.

A diminuicao no indice de mortalidade cirurgica, bem como das complicacdes
deu-se pela melhora dos cuidados pré-operatorios como, preparo de pacientes
super obesos, tecnicas e medicacoes apuradas, cuidados intensivos no periodo
do pos-operatorio e pela identificacao e tratamento mais adequados das
complicacdes cirurgicas precoces.

Esse e-book traz informacdes sobre a importancia da equipe multidisciplinar,
com o objetivo determinado num atendimento focado na inter-relacao desses
varios profissionais, comprometida, proporciona seguranca e tranquilidade,
ferramentas fundamentais na prevencao da mortalidade cirdrgica e na obtencao
de melhores resultados em longo prazo.

Dr2 Manoel Lemes da Silva Neto
Médico Cirurgiao - CRM-GO 4905-7

Mestre em Ciéncias Ambientais e Saude pela PUC Goias - Professor
Auxiliar Departamento Medicina PUC Goias - Chefe Cirurgia Aparelho
Digestivo H. Sta Casa Goidnia - Preceptor Servico de Residéncia Médica
HGG Goiania - Diretor Tecnico da Clinica Centro Gastro Endoscopico



PALAVRA .
DOS CIRURGIOES

A Obesidade € uma doenca ligada diretamente ao estilo de vida moderna, e se espalha
rapidamente pela sociedade contemporanea. Hoje, sequndo a Sociedade Brasileira de
Cirurgia Bariatrica e Metabolica (SBCBM), ja séo mais de 70 milhdes de homens, mulheres,
adolescentes e criancas obesas no Brasil.

Sabe-se que a obesidade aumenta a incidéncia de outras doencas que prejudica a qualidade
de vida, aumentando a mortalidade da populacao obesa. Portanto, tratar a obesidade € uma
questao de saude publica e ndo somente questao estética, como muitos pensam.

Este E-book e uma leitura agradavel, que traz de maneira simples e resumida o tratamento da
obesidade, com enfoque cirurgico (cirurgia bariatrica).

AQui O leitor podera sanar suas duvidas quanto as recomendacdes da SBCBM - Sociedade
Brasileira de Cirurgia Bariatrica e Metabodlica quanto ao pré-operatorio, técnicas cirurgicas e
poOs-operatorio. Assim, este E-book, € uma otima leitura tanto para os pacientes que desejam
se submeter a uma cirurgia bariatrica, quanto para esclarecimento dos seus familiares.

Tiago Ferreira Paula
Cirurgiao - CRM-GO 13656
Membro da sociedade Brasileira de Cirurgia Bariatrica e Metabolica (SBCBM)

Antenor Couto Neto
Cirurgiao - CRM-GO 14613
Membro da sociedade Brasileira de Cirurgia Bariatrica e Metabolica (SBCBM)
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UERO FAZER
CRU ?G\A SARIATRICA

A nao ser por indicagao médica para
ajudar no tratamento de alguma doenca
associada a obesidade, nos acreditamos

que esse seu desejo de querer fazer a
cirurgia € motivado pelos fracassos de
outras tentativas para emagrecer.

Vocé deve considerar gue como qualquer
outro procedimento cirurgico, a cirurgia
bariatrica € um procedimento que requer
fisicas, medicamentos para reduzir peso e ate - compromissos e responsabilidades para que
mesmo o balao intragastrico, sao opcdes que O resultado seja satisfatorio.
NOs acreditamos que vocé ja tenha tentado.

Dietas, reeducacao alimentar, atividades

Nao escolha fazer a cirdrgia bariatrica
apenas por estetica. A cirurgia tem
COMO oObjetivo, evitar as doencgas
que aparecem com a obesidade e

proporcionar ao paciente uma melhor
qualidade de vida.

Antes de tudo, avalie se vocé se
esforcou o suficiente para ter sucesso

-
Nos tratamentos anteriores, pois a cirurgia
vai exigir de vocé uma dedicacao e novos
habitos para o resto da sua vida.
Siga em frente na leitura deste e-book e
conheca mais.

Www.guiabariatrica.com.br
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IDENTIFICANDO
SUA OBESIDADE

Nem sempre a causa da obesidade esta ligada a alimentacao, outros fatores
podem estar envolvidos, como fatores genéticos, ambientais, psicoldgicos e
sociais.

E importante que vocé entenda desde j& que, a obesidade é uma doenca
crdnica, e atraves da cirurgia bariatrica conseguimaos apenas promover o seu
controle € ndo cura-la totalmente.

Para classificar em que estagio da obesidade vocé se encontra, existe um
meétodo de avaliacdo chamado calculo do indice de massa corporal (IMC),
que utiliza como base as informacdes do seu peso e altura.

Aceito pela Organizacao Mundial de Saude (OMS), o IMC ndo € o unico
meétodo para identificar o grau de obesidade de uma pessoa, mas por ser
simples ele € o mais utilizado.

De acordo com o Consenso Bariatrico Brasileiro, O resultado do seu IMC é
um dos critérios para saber se vocé tem indicagao para cirurgia.

As regras do Conselho Federal de Medicina (CFM), diz que se o seu resultado
for um IMC acima de 35 e associado a alguma doenca (comorbidade), vocé
tem indicacao para a cirurgia. Ja um IMC acima de 40, ha indicacao de
cirurgia, mesmo nao tendo nenhuma doenca associada.

Se vocé ainda nao sabe qual o seu IMC e seu grau
de obesidade, utilize nossa calculadora online.

CALCULE SEU IMC



http://guiabariatrica.com.br/calculadora-imc/
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DES

Também conhecido como doencgas associadas a obesidade, as comorbidades sao causadas por alteracdes metabaolicas
decorrentes do excesso de peso. Quanto maior for o seu IMC, maior a sua chance de ter, ou desenvolver, uma ou mais

dessas doencas.

- I

Www.guiabariatrica.com.br

Recentemente a lista de comorbidades foi atualizada pelo
CFM — Conselho Federal de Medicina e agora sao 21. Veja a lista:

Diabetes

Apneia do sono

Hipertensao arterial

Dislipidemia

Cor pulmonale e sindrome de hipoventilagao
Asma grave nao controlada

Osteoartroses

Hérnias discais

Refluxo gastroesofageano com indicagao cirurgica
Colecistopatia calculosa

Pancreatites agudas de repeticao

Esteatose hepatica

Incontinéncia urinaria de esforco na mulher
Infertilidade masculina e feminina

Disfuncao erétil

Sindrome dos ovarios policisticos

Veias varicosas e doenca hemorroidaria
Hipertensdo intracraniana idiopatica (pseudotumor cerebri)
Estigmatizacao social e depressao

Depressao

Doencas cardiovasculares (incluindo doenca arterial coronariana, infarto de
miorcardio, angina, insuficiéncia cardiaca congestiva, AVC - acidente vascular
cerebral, hipertensao e fibrilacao atrial, cardiomiopatia dilatada)

Tambeém estao classificadas como doencgas associadas
da obesidade as psicopatologias como: Transtorno da

compulsao alimentar periddica, transtorno alimentar,
fobia social transtorno de humor entre outros.
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DIABETES,
HIPERTENSAO E
COLESTEROL

Estudos comprovam que apos a cirurgia bariatrica a chance
de doencas como diabetes mellitus tipo 2, hipertensao,
triglicérides e colesterol entre outros, podem deixar de existir.

MEDICACAO HABITUAL

E esperado gue a necessidade de uso de
medicacdes para diabetes e hipertensao diminua
Muito, ou até mesmo nao exista apds algumas
semanas da cirurgia, mas quem vai decidir sobre isso
€ a equipe meédica. Se vocé faz uso de medicacao
continua, devera permanecer tomando mesmo No
pOs-operatorio.

Consulte seu méedico para orientacao.

Www.guiabariatrica.com.br a



CIRURGIA BARIATRICA

GUIA PARA O PRE E POS OPERATORIO

SERA QUE EU
OS50 OPERARY

O Conselho Federal de Medicina especifica que, pacientes entre 16 a 18 anos
devem ser submetidos a uma avaliagao médica rigorosa para compreensao
de riscos/beneficios, além de um exame comprovando a consolidacao
do crescimento 0sseo do paciente. Para esses casos, ainda € exigido
consentimento familiar e documentagcao que comprovam a autorizagcao
dos pais e responsaveis.

Caso o paciente seja menor de 16 anos a cirurgia € considerada
experimental e so € liberada mediante a aprovacao por comité de ética.

Ja em pacientes com 65 anos ou mais, o procedimento exige avaliacao
multiprofissional para avaliar riscos envolvidos.

Algumas situacoes podem impedir que vocé faca a cirurgia. Conheca

v algumas delas:

- e Risco anestésico
» Hipertensao Portal
e Uso de alcool ou drogas ilicitas
« Transtorno psiquiatrico nao controlado
| N e Limitacao intelectual caso nao tenha suporte familiar adequado.

ALCOOL, TABACO E DROGAS

Se vocé pretende iniciar o processo para a cirurgia, o uso de alcool e drogas devera ser totalmente suspenso. O uso
dessas substancias te impedira de fazer a cirurgia. Se vocé é fumante, devera suspender o cigarro por pelo menos
dois meses antes da cirurgia, caso contrario, riscos cirurgicos nao poderao ser evitados.

Www.guiabariatrica.com.br
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Llamara Blanchini Ribeliro

"'Eu faria tudo de novo. Meu
arrependimento e de nao ter feito
a cirurgia antes.”

Tenho 54 anos, sou de Aracatuba-SP mas atualmente moro em Goiania-GO.
tenho sete anos de cirurgia bariatrica com a técnica bypass..

Apesar de nao ter sofrido com comorbidades, eu vivi com o desconforto
de ser obesa por toda a minha vida, inclusive quando eu era criancga.

Eu decidi operar quando eu percebi que algo ja nao estava normal

com minha saude e a mobilidade do meu corpo ja estava totalmente
comprometida. Nao conseguia fazer até mesmo as tarefas simples do dia
a dia. Tinha fadiga e sentia dores no corpo.

PESO ANTES:

140KG

Entrei com o pedido de cirurgia pelo SUS onde eu fiquel
por quase 4 anos na fila, sem nenhuma espectativa de
ser chamada, até que surgiu uma oportunidade de fazer a
cirurgia de maneira particular.

Estou muito satisfeita com o resultado da cirurgia.

Hoje tenho mais qualidade de vida, nao tenho restricao
na minha alimentacao e vivo muito feliz. O meu
arrependimento e de nao ter feito a cirurgia antes.

PESO DEPOIS:

8 O |_< ( i Espero que o meu exemplo sirva para te motivar.

Www.guiabariatrica.com.br


https://www.facebook.com/liamara.bianchiniribeiro

URGIA

Conheca mais sobre a Cirurgia Bariatrica, seus
beneficios e as principais tecnicas e procedimentos
cirdrgicos disponiveis no Brasil.
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A CIRURGIA BARIATRICA
NO BRASIL

As primeiras cirurgias para o tratamento da obesidade no Brasil foram registradas
em 1970. Com a popularizacao da cirurgia ja em 1996 seguindo outros paises,

SOMIL
CIRURGIAS

foi criado a Sociedade Brasileira de Cirurgia Bariatrica e Metabolica (SBCBM).

Esta por sua vez, vem cumprindo seu objetivo estimulando novos estudos e PO R A N O
atuando ativamente o aperfeicoamento do tratamento multidisciplinar da
obesidade no Brasil.

Em 2005, a SBCBM aprovou o Consenso Bariatrico e o Brasil passou a ter um
padrao de conduta para a cirurgia, além da obrigatoriedade da atuacao de uma
equipe multidisciplinar no processo do pré e pos operatorio do paciente.

Com o avanco das técnicas da cirurgia e 0 acompanhamento multidisciplinar,
a cirurgia bariatrica no Brasil € considerada segura e os indices de Obitos por
complicacdes ficam abaixo dos 2%.

INDICE DE
MORTALIDADE

ABAIXO DE 2%

De acordo com a SBCBM, sdo realizadas em meédia 80 mil cirurgias por
ano. Isso torna o Brasil 0 22 pais com maior numero de cirurgias, ficando
atras apenas do Estados Unidos que opera 140 mil pessoas anualmente.

Www.guiabariatrica.com.br




CIRURGIA BARIATRICA
GUIA PARA O PRE E POS OPERATORIO

URGIA

A cirurgia tem beneficios tantos fisiologicos quanto
psicologicos. De imediato a perda de peso € o primeiro
beneficio observado. E como vimaos anteriormente, as doencas
associadas a obesidade podem diminuir ou deixar de existir.

Se vOoCcé nao tem comorbidades, as
chances delas ocorrerem apos a cirurgia
diminuem consideravelmente.

A melhora da qualidade de vida atraves da
Mmudanca de habitos, tambem proporciona ao

paciente alguns beneficios psicologicos, como
Q por exemplo © aumento da autoestima.

- B

Www.guiabariatrica.com.br
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CONHECENDO AS,
TECNICAS CIRURGICAS

Estao disponiveis no Brasil 4 tipos de tecnicas para a cirurgia bariatrica. Estas sao recomendadas mundialmente e
reconhecidas pelo Conselho Federal de Medicina (CFM) e pela SBCBM. Qualguer outra técnica nao listada nesse e-book
estd em fase de estudos ou ndo esta regulamentada pelo Conselho Nacional de Etica em Pesquisa (CONEP).

Bypass Gastrico

(Gastroplastia com desvio intestinal em Y de Roux’)

Estudado desde a década de 60, o bypass gastrico € a tecnica bariatrica mais
praticada no Brasil, correspondendo a 75% das cirurgias realizadas, devido
Sua seguranca e, principalmente, eficacia: perde-se de 40 a 45% do peso
inicial.

Nesse procedimento misto, é feito o grampeamento de parte do estdbmago,
reduzindo © espaco para o alimento, e um desvio do intestino inicial, que
promove 0 aumento de hormonios que dao saciedade e diminuem a fome.
Essa somatoria entre menor ingestao de alimentos e aumento da saciedade €
O que leva ao emagrecimento, além de controlar o diabetes e outras doencas
COomo a hipertensao arterial.

Sleeve Gastrico

(Gastrectomia vertical)

Nesse procedimento o estdbmago e transformado em um tubo, com
capacidade de 80 a 100 ml. Essa intervencao provoca boa perda de
peso, comparavel a do bypass gastrico e maior que a proporcionada
pela banda gastrica ajustavel. E um procedimento relativamente novo,
praticado desde o inicio dos anos 2000. Tem boa eficacia sobre o
controle da hipertensao e da dislipidemia (alteracdes dos niveis de
colesterol e triglicérides).
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Banda Gastrica

Criada em 1984 e trazida ao Brasil em 1996, a banda gastrica ajustavel
representa 5% dos procedimentos realizados no Pais. Apesar de nao
promover mudancas na producao de hormonios comao O bypass,
essa técnica e bastante seqgura e eficaz na reducao de peso, cerca
de 20 a 30% do peso inicial, 0 que também ajuda no tratamento
do diabetes. Instala-se anel de silicone inflavel ajustavel ao redor do
estbmago, que aperta mais ou menos o orgao tornando possivel
controlar o esvaziamento do alimento. O anel € ligado a um botao que
fica embaixo da pele e pode ser alcancado por uma agulha de injecao.
Assim, é possivel injetar agua destilada para apertar mais o estbmago ou
esvazia-lo para aliviar a obstrucao.

Duodenal Switch

E a associacdo entre gastrectomia vertical e desvio intestinal, em que
85% do estdbmago sao retirados, poréem a anatomia basica do 6rgao e
sua fisiologia de esvaziamento sao mantidas. O desvio intestinal reduz
a absorcao dos nutrientes, levando ao emagrecimento. A tecnica foi
criada em 19/8, corresponde a 5% dos procedimentos e leva a perda
de 40 a 50% do peso inicial.

l «a
¢ o

~ ESCOLHENDO
A TECNICA CIRURGICA

Recomendamos que vocé converse com o seu medico cirurgiao e

descubra qual a técnica podera trazer melhor resultado para vocé.
Sabendo qual o tipo de cirurgia vocé foi submetido, vocé sabera como
melhor proceder para uma recuperacao mais rapida.
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Videolaparoscopica

Considerado o procedimento menos invasivo para a cirurgia bariatrica,
e auxiliada por uma endocamera que ¢ introduzida no abddmen
atraves de pequenos orificios na parede abdominal e requer anestesia
geral.

Pacientes submetidos a esse procedimento normalmente recebem alta
em pouco mais de 24 horas. O pos operatorio € rapido, e com menor
chance de complicacdes. Em meédia de 3 a 6 dias, 0 paciente ja pode
voltar as suas atividades normais.

As marcas da cirurgia sao de 5 a 6 cicatrizes com cerca de 1cm de
tamanho.

Robotica

Conhecida por revolucionar a cirurgia abdominal, hoje esse
procedimento esta em fase de crescimento no Brasil e € o mais caro
deles. Por isso, nao tem cobertura dos planos de saude e sao poucos
0s cirurgides aptos a realiza-la. Com ela, o cirurgiao tem uma visao
tridimensional e consegue realizar movimentos amplos e precisos. E um
procedimento rapido e tambem necessita de anestesia geral.

Assim como a videolaparoscopica, a cirurgia robotica necessita de
pequenos orificios na parede do abddmen.

Em media com 3 a 6 dias o paciente ja volta as suas habituais atividades.
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Laparotomia

Também conhecida como cirurgia aberta, € realizada por uma incisao No
abddmen. Requer anestesia geral, e € a mais utilizada pelo sistema unico de

saude (SUS) e tambem tem cobertura dos planos de saude.

A marca da cirurgia € uma cicatriz de 15 a 20cm no abddmen.

A recuperacao do paciente esta em torno de 30 a 90 dias, onde é
liberado para as atividades habituais.

ESCOLHENDO | v
O PROCEDIMENTO CIRURGICO

O procedimento escolhido para sua cirurgia sera uma decisao
Sua juntamente com o seu médico e deve estar de acordo

com a cobertura do seu plano de saude.
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POSSIVEIS COMPLICACOES
APOS A CIRURGIA

As complicacdes raramente acontecem, mas podem ser de alta gravidade. Seqguir as orientacdes dadas pelo cirurgiao e
profissionais que te acompanharao no pré-operatodrio reduzira o risco ao Minimo.

Conheca as principais complicacdes que podem levar a obito:

Rompimento dos grampaos
(Fistulas)

Na Gastrectomia Vertical (Sleeve Gastrico) ou Bypass
Gastrico, o estdbmago é grampeado e costurado. Havendo
rompimento desses grampos ocorrera um vazamento de
secrecao gastrica ou alimento para dentro da barriga ou
pele que podera levar a uma infecgao.

As fistulas tem uma incidéncia menor que 1%, e 0s
sintomas sao febre, taquicardia (coracao acelerado),
pressao baixa, diminuicao da urina e respiracao
ofegante. Tambeém pode causar dores abdominais, nas
costas e nos ombros. Caso tenha algum dos sintomas
citados aqui, vocé devera procurar o seu
cirurgiao o mais rapido possivel.

INCIDENCIA

MENOR
QUE 1%
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Embolia Pulmonar

A embolia pulmonar é a complicacao mais comum em pacientes submetidos a cirurgia e é
caracterizada pelo blogueio de uma ou mais artérias dos pulmdes causado por coagulo de sangue que
geralmente € proveniente das veias das pernas onde € chamado de trombose venosa profunda.

Conheca alguns dos sintomas:

» Josse repentina, expectorar sangue ou escarro sangrento
e Respiracao rapida

» Frequéncia cardiaca alta

» Deficiéncia respiratoria iniciada repentinamente
» Ansiedade

« Coloracao azulada da pele (cianose)

» Pele fria e Umida

e TJontura Dor na perna, vermelhidao e inchaco

e Tontura ou desmaio

» Baixa pressao sanguinea

e Sudorese (Suor intenso)

» Respiracao ofegante.

PREVENCAO

Exercitar as pernas por meio de caminhadas, assim que seu

meéedico liberar, ja constitui um método preventivo eficaz.
Fazer o uso da medicacao anticoagulante no pre-operatorio
conforme orientacaoc medica.

{\
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PESO ANTES:

158KG

‘Quando se tratou de saude,
precisel criar vergonha na cara e
decidi mudar de vida.”

PESO DEPOIS:

/4KG
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Daniell Graf

Eu fugi duas vezes da cirurgia por medo. Ouvi pessoas dizerem
que parentes ou conhecidos haviam morrido apos a cirurgia.,

Em julho de 2013, tive um mal estar e precisei fazer um check
up, 0 médico entao fez a indicagcao da cirurgia com prioridade,
pOIs, eu estava tendo crises de estresse devido ao sobrepeso.

Nunca me achei uma mulher feia, sempre tive uma autoestima,
Nao me via como uma mulher acabada no espelho, nem era
encanada com a minha imagem. Porém, quando se tratou de
saude, precisei criar vergonha na cara e decidi mudar de vida.

Em dois meses apos a primeira consulta com o clinico, exames
feitos e H. pyllori tratada, com coragem zero, & estava eu na

mesa de cirurgia.

Agora dois anos depois, meu processo de emagrecimento ainda
e lento.Trato a artrose no joelho com corticoides, o que acaba
retardando um pouco o emagrecimento. Ainda faltam 10kg pra
chegar na meta e 15kg se eu decidir em fazer as reparadoras.
Ainda estou na luta, mas, nao desanimo.

Estou extremamente feliz com os resultados da cirurgia
pariatrica. Faco acompanhamento medico certinho. Exames
sempre em dia € a minha alimentacao € a mais adequada

possivel.

SO tenho que agradecer a oportunidade de um Novo comeco
de vida.

Um pouco da minha jornada com a cirurgia bariatrica eu
compartilho no meu canal do youtube com relatos e situacoes.


https://www.facebook.com/DanieliSerbena
https://www.youtube.com/user/danirafa2010

5O
Q
C
Z

“R

2 AN
OPEt AR7

_C\SO

As proximas informacdes serao essénciais

para se decidir ou nao pela cirurgia Como
tratamento da obesidade.

Veja algumas perguntas frequentes.
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PERGUNTAS
-REQUENTES

Qual a fase mais dificil depois da cirurgia?

O maior indice de reclamacdes por pessoas submetidas a Cirdrgia Bariatrica € a fase
da dieta liquida e pastosa. E a primeira restricdo alimentar e quando o paciente

nao esta informado e preparado psicologicamente, torna se muito dificil. Essa fase é
necessaria € vocé devera seguir a risca.

Vou tomar remedio
pelo o resto da vida?

Nao, vocé precisa saber que a ingestao
de remédios sera apenas nos primeiros
dias apos cirurgia para evitar fepbre

e infeccdes, Apos esse periodo,

O acompanhamento
medico € por mMuito

sera necessario o uso frequente de te M po?
suplementos alimentares. Isso se d3, \ /

pelo motivo que apos a cirurgia o seu Como vocé viu, a obesidade € uma doenga
Organismo tera menor absorgao de incurdvel, manter o monitoramento e
algumas vitaminas, proteinas e minerais. manutencio do peso é extremamente

importante para nao voltar engordar.

E recomendado que vocé mantenha o

acompanhamento medico, psicologico e

. nutricional com os profissionais especializados
para que vocé mantenha bons

habitos evitando ganhar peso.
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PERGUNTAS
-REQUENTES

Entao quer dizer
que eu voltarei engordar?

Até 0 182 més apds cirlrgia vocé estard em processo @ a

de emagrecimento, mas os primeiros 6 meses sera o (
periodo de maior perda de peso, apos esse periodo o seu

organismo ja se adaptou com a cirurgia e a perda de peso

comeca a diminuir. Caso vocé nao mantenha habitos

saudaveis e uma alimentacao balanceada vocé podera ter

um aumento de peso novamente.

Apos 0s 182 mes da cirurgia € normal um reganho de

10% do seu peso anterior. Mais uma vez reforcamaos o
acompanhamento profissional do nutricionista e psicologo
para iSsO Nao acontecer.

E se eu me arrepender
de ter feito a cirurgia?

E importante ressaltar que esse sentimento normalmente sé aparece
em pessoas que hao se prepararam psicologicamente para a cirurgia.

A cirurgia realizada com a técnica Bypass que vocé viu no capitulo
anterior, pode ser revertida, mas é tecnicamente desafiadora e nao
aconselhada. SO ocorrera apos a avaliacao da equipe medica.
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OK, ESTOU DECIDIDO!
QUERO OPERAR!

Se voceé leu esse e-book até aqui, Nao necessariamente vocé esta apto para fazer essa escolha. Podem existir outros
aspectos a serem tratados com ajuda do psicologo. Mas, baseando-se que so vocé sabe das suas dificuldades por causa da
obesidade, essa decisdo inicial é intima e pessoal e pode ser o primeiro passo para uma nova vida.

Agora, cuidado ao contar para qualquer pessoa que vocé decidiu operar. Muitos pacientes relatam que nesse momento, ate
mesmo pessoas do convivio diario, que antes te chamavam de gordinho(a), agora vao tentar fazer vocé desistir. Tenha por
perto apenas pessoas que irao te apoiar. Como amigos proximos e familiares.

Logo no inicio da fase pré-cirurgia, além do médico vocé contara com apoio psicologico de um profissional especializado
em obesidade. Assim, analisando juntos, vocé tera total sequranca em realmente optar ou nao pela cirurgia.

Conheca agora os seus principais desafios:

Comprometimento
em mudar habitos

Antes de procurar o cirurgiao bariatrico para iniciar o pre-
operatorio, € necessario que Vocé se comprometa em
adquirir habitos saudaveis por toda a vida. A cirurgia

nao € milagrosa, o resultado dependera desse seu
comprometimento e, manter essa responsabilidade € um
dos seus desafios.

Comprometimento
com O cirurgiao e equipe

Outro desafio, € o comprometimento em seqguir a risca
tudo que o cirurgiao e equipe te orientar. Todas essas
orientacdes, estao baseadas em estudos e experiéncias
clinicas. Mesmo que em alguma fase possa ocorrer
dificuldades em sequi-las, ignora-las podera colocar em
riSCO sua saude ou até mesmo a sua vida.
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Y 4

O PAPEL DA FAMILIA

= A DECISAO DE OPERAR

A cirurgia bariatrica te propde uma serie de mudancgas no estilo de vida e
normalmente, a familia tem participacao direta nessas mudancas e por
ISSO consideramos que ela € essencial para conseguir bons resultados.

A equipe multidisciplinar gue acompanhara vocé durante as fases do
pré e pos operatorio, também podera orientar sua familia. Uma familia
que esta disposta a apoiar habitos e alimentacao saudavel, incentiva o
acompanhamento profissional e tem um papel muito importante para
manté-lo motivado.

Uma familia hao colaborativa
torna muito mais dificil a
adocao de um novo estilo de
vida. Isso nao favorece o seu
tratamento e pode por
tudo a perder.

No proximo capitulo vocé aprendera como dar
entrada no processo para a cirurgia, mas antes,
aconselhamos que vocé tenha uma boa conversa
com sua familia. Mostre para eles os desafios e fale
da importancia do apoio que VOCcé precisara.
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INICIANDO O
PRE-OPERATORIO

E hora de dar entrada no processo da cirurgia e nesse capitulo vocé
encontrara todas as informagdes necessarias.




CIRURGIA

PELO SUS

Caso vocé ainda ndo tenha o cartdo do Sistema Unico de Saude
(SUS), vocé devera procurar a Secretaria de Saude do seu municipio
OuU acessar o site www.portaldocidadao.saude.gov.br e iniciar ©
pré-cadastro. La tem todas as informacdes de como prosseguir Nos
Proximaos passos para obter o cartdo.

Ja com o cartao do SUS em maos, procure novamente a Secretaria
de Saude do seu municipio e agende por intermédio de um
assistente social que ira te orientar sobre todo © processo e

te colocara na fila de espera para a cirurgia bariatrica.

Em méedia, o tempo de espera para a cirurgia € de 6
meses a 4 anos podendo aumentar de acordo com
O Sua cidade e estado. Durante esse tempo, vocé
fara todo o processo de avaliagao com equipe
multidisciplinar.

Para consequir a cirurgia pelo SUS, vocé devera ter os
requisitos impostos pelo Ministério da Saude que sdo: Idade
minima de 16 anos, IMC maior ou igual a 40 ou IMC 35 e
comorbidades comprovada com laudo médico
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O tempo de espera
Nna fila do SUS é de 6 meses
a 4 anos podendo
aumentar de acordo com
a Sua cldade e estado.
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PLANO DE SAUDE
OU PARTICULAR

O processo da cirurgia pelo plano de saude ou particular segue 0s MesMmaos requisitos.
Logo mais conheca passo a passo de como iniciar © seu pré-operatorio.

Escolhendo
O medico cirurgiao

Através do site www.sbcbm.com.br, vocé podera encontrar os cirurgides
do seu estado e cidade que sao afiliados a SBCBM. Isso te garantira que
ele é um profissional especializado e atualizado com o que ha de mais
NOvVO NOS procedimentos para a cirurgia bariatrica. Vocé também podera
consultar no Conselho Regional de Medicina(CRM) se ele esta com a
licenca médica ativa.

Procure informacodes sobre o historico e tempo
de atuacao do cirurgiao. Sugerimos ainda que

tente falar com algumas pessoas que operaram v
com ele para saber qual conduta foi sequida

para o pre e pos operatorio.

Escolher um cirurgiao de -
sua confianca é essencial
para que sentimentos como

inseguranca e medo sejam @
evitados durante todo ©
tratamento.
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A PRIMEIRA CONSULTA
COM O CIRURGIAO

Na sua primeira consulta, o cirurgiao realizard uma avaliacao para saber se vocé
realmente tem indicacao para a cirurgia € para uma avaliagao mais detalhada
sobre a sua saude atual, entdo, ele pedira uma série de exames clinicos.

Aproveite esse momento e tire todas as duvidas que
VOCEé ainda tiver sobre o pre e pos operatorio.
Tente extrair o maximo de informacao
sobre a conduta que seu medico seguira.

E também nessa primeira consulta que ele te

encaminhara para uma equipe multidisciplinar que
atraves de laudos, comprovara sua aptidao para o v

procedimento.

Essa equipe podera ser composta por psicologo,
nutricionista, fisioterapeuta, fonoaudidlogo,
cardiologista, pneumologista, endocrinologista,
odontologo e enfermeiro e todo esse processo de
avaliacao podera levar até 3 meses.
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AVALIACAO COM EQUIPE
MULTIDISCIPLINAR

O Inicio da avaliacao multidisciplinar € imediato apos a primeira consulta
com O cirurgido. Serdo feitas avaliagdes sobre o seu estado de saude fisica e
mental e serd emitidos laudos a respeito da sua aptidao para a cirurgia.

O processo de avaliacao multidisciplinar é obrigatério mas dependendo da
conduta do cirurgiao, nem todas as avaliacdes citadas aqui serao requisitadas.

Em aproximadamente 45 a 90 dias esse processo estara finalizado. Vocé
podera seqguir a seguinte ordem:

Avallacao psicologica

O psicologo ira te esclarecer sobre o processo da cirurgia e orientar sobre as
mudancas que acontecem no cotidiano do paciente. Tambem realizara uma

avalilacao psicologica, para identificar o quanto vocé esta preparado para as
' limitacdes e disciplinas impostas pela a cirurgia.

Duracao: 3 a 10 sessdes, sendo encontros semanais™.

Avallacao psiquiatrica

O psiquiatra irg avaliar e diagnosticar se existe em vocé alguma patologia.
Caso necessario, iniciara 0 acompanhamento, inclusive com medicamentos,
para que seu quadro esteja estavel para o procedimento cirurgico.

Obs: A avaliacao psiquiatrica nao € obrigatoria, mas podera ser solicitada por um
psicologo ou por seu medico cirurgiao.

‘ ‘ Duracao: 3 a 10 sessdes, sendo encontros semanais™*,

*O numero de sessdes dependera da conduta do profissional.
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Avaliacao nutricional

A nutricionista vai te orientar sobre as fases nutricionais do pré e pos
operatorio e tambeéem realizar uma analise de composicao corporal em VOCé.,

Caso solicitado pelo cirurgiao, o nutricionista prescrevera para vVocé uma
dieta com meta de emagrecimento de até 10% do seu peso atual, que tem
como objetivo facilitar o procedimento cirurgico.

DICA IMPORTANTE

] Providencie uma pasta catalogo
com plasticos para armazenar
todos os exames e laudos.
Assim vocé evitara perde-los
. N o R . ou danifica-los e facilitara o
Avallacao fisioterapéutica manuseio pelo
cirurgiao e equipe.
Nessa avaliacao, o fisioterapeuta avaliara se 0 excesso de gordura limitou
algum funcionamento do seu sistema respiratorio. Tambem iniciara um
tratamento com exercicios respiratorios para fortalecer os seus pulmaoes
evitando que eles se acomodem e diminuam por causa da anestesia
durante a cirurgia.

Duracao: 2 a 6 sessdes, sendo encontros semanais™.

Avaliacao Fonoaudiologica

O fonoaudiologo tem o papel de analisar suas funcdes respiratoria,
mastigacao e degluticao, avaliando as cavidades oral, labios, bochechas,
lingua, palato duro e palato mole, dentes oclusao e articulacao
temporomandibular. Também te ajudara na reeducacao mastigatoria e u

m '
aprimoramento da musculatura orofacial para uma mastigacao eficiente.
Duracao: 2 a 6 sessdes, sendo encontros semanais™.

*O numero de sessdes dependera da conduta do profissional.
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**Caso seja diagnosticado A\/a“agéQ Cardiaca

alguma doenca nesse periodo de
avaliacdes, o tratamento devera ser Vocé sera submetido a uma avaliagao quanto ao risco cardiaco para o
iNniciado e resultara em um maior procedimento da cirurgia. Caso seja encontrado algum problema, vocé
numero de consultas. A cirurgia devera ser submetido a tratamento.

bariatrica so sera liberada apos total

estabilizacao do seu quadro clinico. Duracdo: 1a 3 consultas**

Avaliacao pneumologica

O laudo do pneumologista € a comprovacao que os trabalhos iniciados
pelo fisioterapeuta em favor dos pulmaodes foram satisfatorios. A cirurgia
sera liberada se nao houver restricdes quanto ao funcionamento dos
seus pulmaoes.

Duracao: 1a 3 consultas™

Avallacao endocrinologica

O endocrinologista sera responsavel em identificar e tratar eventuais
doencas relacionadas a obesidade, como a hipertensao, diabetes e
esteatose hepatica (acumulo de gordura no interior das células do figado),
bem como 0s eventuais disturbios hormonais que possam contribuir para
B O essas doencas. O seu laudo devera atestar sua indicacao para a cirurgia.

_\__‘ Duracao: 1a 3 consultas™
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CONHECA A CONDUTA
DA EQUIPE OU PROFISSIONAL

As experiéncias clinicas de cada equipe ou profissional, podem resultar
em testemunhos diferentes sobre o processo pré e pos cirurgico.

Ao procurar informacdes na internet vocé encontrara pessoas que
relatam diferencas no processo para a cirurgia mesmao quando as tecnicas
da cirurgia sao as mesmas. Isso € pelo fato de que cada profissional ou
equipe tem a sua propria conduta. Saber como a sua equipe conduzira o
seu tratamento é importante para estabecer uma relacao de confianca.

Vocé nao deve se basear na experiéncia

de outro paciente. Nesse momento vocé

também precisa entender que cada paciente

€ avaliado individualmente e € submetido ao

tratamento de acordo com o seu quadro de
6 saude e experiéncia da equipe. \/

°))
©!)
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X Por isso, desde a primeira consulta esteja
sempre conversando com a sua equipe
&\\ \ ‘ O
Caso O seu cirurgiao nao tenha uma equipe

multidisciplinar. Os profissionais precisarao
multidisciplinar, vocé devera seguir © mesmao processo.
Acesse novamente o site da www.sbcbm.com.br, e
encontre os profissionais da sua cidade.

de toda sua confianca.
Www.guiabariatrica.com.br
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CIRURGIA BARIATRICA
- A SAUDE

BUCAL

A manutencao da saude bucal desempenha papel
fundamental na conquista de bons resultados
para a cirurgia bariatrica.

Com a reducao do estdbmago, novos habitos
alimentares sao recomendados. Mastigar bem o0s alimentos
ganha ainda maior importancia.

Doencas como diabetes e hipertensao arterial, tao comuns No
paciente obeso, tendem a agravar os problemas bucais.

Auséncias dentarias, doencas gengivais, dentes cariados, focos de
infeccao, proteses mal adaptadas, entre outras, limitam a capacidade

mastigatoria e causam grandes transtornos na saude geral de todos nos,
em especial em uma pessoa recem operada.

LAUDO K
ODONTOLOGICO O equil b L.No
Alguns cirurgi®des ja solicitam ore € pPosS OperatOrlO {ornam a

kv Tetiviiniekn e jornada do paciente bariatrico

odontologica no

pré-operatorio Mals agradavel.

WWW.guiabariatrica.com.br
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RETORNO AQ
CIRURGIAO

Com todos os laudos e exames em maos, vocé devera
Mmarcar uma nova consulta com o cirurgiao que baseado
nas informacoes reunidas, avaliara se vocé esta apto a se
submeter ao procedimento cirurgico.

Caso seja confirmado sua aptidao para a cirurgia, VOCcé
recebera o encaminhamento com data, hora e hospital
definidos.

Se voceé tiver optado por fazer o procedimento pelo
plano de saude, o cirurgiao te entregara o documento de
indicacao para a cirurgia que devera ser apresentado ao
plano de saude solicitando junto com todos os laudos

e exames a liberacao do procedimento. Dias depols,

O plano entrara em contato com vocé informando a
autorizacao ou nao da cirurgia. Se autorizado a data para
a cirurgia devera ser marcada.

Consentimento informado

® Esse € um documento obrigatdrio que vocé assinara. Ele € necessario

ao atual exercicio da medicina para atestar que vocé esta de acordo e
informado de todos os aspectos importantes da cirurgia como, por exemplo
procedimento cirdrgico, técnica cirurgica e as possiveis complicacoes.

Www.guiabariatrica.com.br
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Este balédo € passado por endoscopia € posicionado
no estbmago. Apos a colocacgao e feito o enchimento
do baldo com 500 a 800 ml de uma solug¢ao salina
com contraste e corante. O baldo preenche 50% do
estdmago promovendo a diminuicao do apetite e
aumento da saciedade do paciente.

Www.guiabariatrica.com.br

CIRURGIA BARIATRICA

GUIA PARA O PRE E POS OPERATORIO

BALAO

RAGAST

w

RICO

Em casos de pacientes com IMC acima de 50, 0 médico cirurgiao
podera solicitar ao paciente um emagrecimento de pelo menos
10% do peso para que a cirurgia bariatrica possa ser realizada com
mais seguranga. Porem, em casos em gue o tratamento clinico,
acompanhamento com nutricionista, psicologo e educador fisico
nao tenha resultado, o Balao Intragastrico sera indicado como
facilitador para atingir a perda de 10% do peso.

= a
© 9
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Pfff‘QTGES | eucadia Giuntini

Sempre fui uma pessoa que lutei contra o peso, sofria com
preconceitos na escola e me achava horrorosa. Sempre quiz ser
Mmagra para ser aceita entre 0s amigos e logico encontrar o meu

grande amor.

Depois de varias tentativas com nutricionistas, homeopatia e
regimes loucos, apos uma tentativa de suicidio aos 22 anos,
minha mae me levou ao psiquiatra que diagnosticou em mim uma
compulsao alimentar e comecou a me tratar com medicamentos

indicados para o controle.

EU Nao conseguia me achar bonita,
nem com o peso ideal. Eu era insegura
e totalmente instavel.

Com a medicacao e tratamento psicologico fui conseguindo controlar o peso. De 96 kg cheguei aos tao sonhados 60 kg. A primeira coisa

que fiz foi arrumar um namorado sai de casa e fui viver a tao sonhada historia de amor.

Na época eu ndao conseguia me achar bonita, nem com o peso ideal. Eu era insegura e totalmente instavel. A pessoa com quem fui viver
era extremamente ligado ao fisico e cobrava perfeicao de mim o tempo todo, aos poucos fui me sentindo derrotada e larguei o tratamento,

voltando a recuperar todo peso perdido e la estava eu com meus 90 quilos novamente.

Depois de um ano separada, me encontrava sem forcas € nao conseguia
fazer dieta alguma e ja com 11/ Kg, sem conseguir andar direito, com
pressao arterial descontrolada, enfrentando preconceitos no trabalho
e medo de perder o emprego, meu psicologo me indicou a procurar
um especialista e ver a possibilidadederecorrer a cirurgia bariatrica.

PESO DEPOIS:

YANE

No dia 27 de novembro de 2013 fiz a tao esperada cirurgia € posso

dizer que hoje estou fortalecida, tenho ainda fraquezas e desafios
como qualquer outra pessoa normal, mais me sinto orgulhosa por
essa conquista. Por toda minha historia, hoje posso dizer que venci.

Www.guiabariatrica.com.br
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DIREITO DOS CONSUMIDORES D

°LANO DE SAUD

A Agéncia Nacional de Saude Suplementar - ANS define uma
lista de consultas, exames e tratamentos, denominada Rol de
Procedimentos e Eventos em Saude, que os planos de saude sao
obrigados a oferecer conforme cada tipo de plano de saude -
ambulatorial, hospitalar com ou sem obstetricia, referéncia ou
odontologico

Essa lista é valida para os planos contratados a partir de 02/01/1999.
E valida também para os planos contratados antes dessa data, mas
somente para agueles que foram adaptados a Lei dos Planos de
Saude. Antes de verificar se vocé tem direito a um procedimento,
nao deixe de checar qual o tipo de plano de saude vocé tem.

Resumidamente, os planos de saude devem oferecer de forma
ilimitada consultas medicas, internacdao hospitalar e em CTl,
incluindo sessdes e/ou consultas por outros profissionais de saude
em numero ilimitado, desde que solicitado pelo médico assistente;
consultas/sessGes com outros profissionais da saude (psicologo,
terapeuta ocupacional, fonoaudidlogo, nutricionista), desde que
cumpridas as Diretrizes de Utilizacao — DUT, constantes no anexo
Il da RN 338/2013.

Caso o consumidor tenha duvidas sobre a cobertura ou nao de
determinado procedimento, serd necessario consultar junto ao
plano sobre a cobertura ou buscar informacdes na ANS.
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Sobre a caréncia
dos planos de saude

Segundo a Agéncia Nacional de Saude Suplementar — ANS, para
saber a partir de quanto tempo vocé podera utilizar seu plano apos a
contratacao, € importante verificar os prazos de caréncia (tempo de
espera para ser atendido em um determinado procedimento). Esse tipo
de informacao devera ser encontrado por atendimento presencial ou
telefdbnico do seu plano de saude, ou ainda no seu contrato de adesao ao
plano.

No caso da cirurgia bariatrica, via de regra, o prazo de caréncia sera de 24
meses contados a partir da assinatura do contrato. Ja no caso de planos
empresariais com mais de 30 vidas, os beneficiarios gue aderirem em ate
30 dias da assinatura do contrato estarao isentos de caréncia e Cobertura
Parcial Temporaria. Novos funcionarios ou dependentes terao 30 dias
de seu ingresso na pessoa juridica contratante para aderir ao plano. Nos
planos por adesao, os beneficiarios que aderirem até 30 dias tergo isencao
de caréncias, mas podera ser exigida Cobertura Parcial Temporaria.

Contudo, a incidéncia do prazo de caréncia nao é absoluto. Isso
porgue, em razao do quadro clinico especifico do paciente que
Mmuitas vezes nao pode esperar o prazo de caréncia, existem varias
decisdes judiciais com entendimento de que o referido prazo pode
nao ser aplicado, com lastro nas leis vigentes aplicaveis.

Assim, existindo relatério médico indicando a realizacao com
urgéncia da cirurgia bariatrica, com os motivos que culminaram
Nno convencimento do médico, a recusa do plano sob a
alegacao de que o procedimento nao pode ser realizado em

razao do prazo de caréncia, e frequentemente desconsiderada
pelos magistrados, sendo determinada a realizagcao da cirurgia,
ainda que o periodo de caréncia nao tenha terminado.

Esses entendimentos judiciais igualmente tém sido mantidos
mesmo No caso de preenchimento da ficha cadastral para
adesao ao plano de saude com dados errados, como estado de
saude, altura, peso, etc.

Contudo, nao e possivel generalizar. Cada caso devera ser
analisado de forma isolada.

Www.guiabariatrica.com.br
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PERGUNTAS E

RESPOSTAS

1z todos 0s exames e l[audos mals minha
cirurgia fol negada. E agora?

Nos termos da Resolucao Normativa n® 319 da ANS, obrigatoriamente a negativa
de cobertura deve ser transmitida ao consumidor em linguagem clara, indicando
a clausula contratual ou o dispositivo legal que justifiguem o motivo da negativa,
em até 48 horas, por correspondéncia ou por meio eletrénico, conforme escolha
do consumidor.

Com os exames, laudos e a negativa em maos procure um advogado
especializado em direito da saude.

Quals os documentos
necessarios para uma
acao judicial?

O documento indispensavel para ajuizar a acao € o
laudo méedico que indique e justifigue com clareza
a necessidade de realizacao do procedimento
cirurgico negado. Tambéem, a negativa por escrito
ou por meio eletronico com as justificativas
para nao realizar o procedimento, bem como
0s documentos que comprovem o pagamento
das mensalidades e a existéncia de vinculo
contratual com o plano de saude.

Além desses documentos, poderao ser necessarios
novos laudos de outros especialistas medicos, a
depender da situacao de cada caso. O seu advogado
te passara todas as informacdes.

Www.guiabariatrica.com.br
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O processo judicial pode

tornar o meu relacionamento

com © plano de saude mais dificil?
Meu plano de saude sera cancelado?

Nao, o plano de saude nao pode excluir os seus conveniados. Se isso acontecer, ele pode ser processado por danos morais.
Todos os procedimentos para a sua cirurgia devera ser com a mesma qualidade de uma particular.

Cirurgias plasticas reparadoras.
Qual o meu direito?

Sob a alegacao de que o procedimento para retirada do excesso de pele

configura tratamento estético, operadoras de planos de saude normalmente
nao autorizam a cobertura da cirurgia plastica.

‘ E importante ressaltar que a ANS entende que os planos de salde s&o
obrigados a realizar apenas a cirurgia reparadora para correcao de abddmen

em avental, por ser a Unica cirurgia reparadora (pos-bariatrica) existente em seu
rol de procedimentos.

Contudo, a jurisprudéncia brasileira tem o entendimento de que a cirurgia
plastica, para retirada do excesso de pele posterior ao procedimento

bariatrico, constitui etapa do tratamento da obesidade maorbida e tem
carater reparador.

Em resumo, é direito do paciente gue realizou a cirurgia bariatrica
obter do plano de saude contratado a cobertura para realizacao de

todas as cirurgias plasticas reparadoras necessarias para retirada de
excesso de pele, nos termos da solicitacao medica.

Caso vocé tenha seu pedido negado indevidamente, deve reunir os
documentos (pedido meédico, relatorios, negativa do plano de saude,
comprovantes de pagamento de mensalidades etc.) e procurar um

advogado especialista em planos de saude para ingressar com uma
medida judicial contra o convénio.

Www.guiabariatrica.com.br
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REPARACAO PARA O
RURGIA

Ate o dia da cirurgia, vocé pode utilizar as dicas
desse capitulo para voCé se organizar e se
preparar para sua internacao.




Pensamentos confusos,
medo, momentos de
reflexdes, sensibilidade
emocional e euforia sao
absolutamente normais
nesse periodo.

Www.guiabariatrica.com.br
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TENSAO
PRE-CIRURGIA

Antes de tudo, estar preparado mentalmente € o primeiro passo.
Queremos agora alertar vocé sobre uma série de sentimentos
(medo, ansiedade, angustia, expectativa) que podera surgir durante
a espera do dia da cirurgia. Isso € normal e, sabendo que isso
pode acontecer, ajudara vocé identificar e tomar providéncias caso
necessario.

Nas suas sessdes com o psicologo, provavelmente vocé foi
submetido a avaliacao para identificar o seu quadro de ansiedade
e compulsividade e isso podera estar registrado no seu laudo
psicologico. Caso haja necessidade, seu medico podera receitar
uma medicacao adequada.

Pensamentos confusos, medo, momentos de reflexdes,
sensibilidade emocional e euforia € absolutamente normal
nesse periodo. E comum pacientes desistirem da cirurgia. Nos
chamamos isso de fase da negacao.

Se a vontade de desistir persistir por alguns dias, peca ajuda ao seu
psicologo e ele tomara todas as providéncias para que esse quadro
seja revertido.

Figue em alerta se essa mistura de sentimentos te causar desejo
de comer toda hora. Caso o seu médico tenha solicitado uma
perda de peso para a liberacao da cirurgia, vocé estara correndo o
risco de nao cumprir a meta e sua cirurgia podera ser remarcada.

Indicamos que nesse periodo, vocé tente ao maximo viver outras
coisas. Nao foque apenas na cirurgia. Leia um bom livro, assista
filmes, converse com as pessoas sobre outros assuntos. Isso pode
ajudar amenizar essa carga de sentimentos.

Observe nessas informacdes, e veja 0 quanto o trabalho com
O psicologo e importante. No seu pre operatorio se dedique
a0 Maximo nas sessdes. Um paciente psicologicamente bem
preparado tem maiores chances de um tratamento com
excelentes resultados.



QUAIS SERAO
MEUS GASTOS?

Durante as consultas com a equipe multidisciplinar, alguns
profissionais poderao solicitar alguns materiais para uso durante o
tratamento.

Mesmo que alguns profissionais tenham condutas diferentes,
resolvemos adiantar algumas informacdes para gue VOCé possa
desde ja esteja ciente de possiveis gastos. Veja.

Medico

» Protetor estomacal

* Antianémico

e Vitamina B12

« Anticoagulante

» Anti-refluxo gastrico

o Aliviador para sintomas associados com a retencao dos gases.
e Analgésico para dores

» Anti-constipacao intestinal

o Cinta*

e Meia de compressao

* O uso obrigatorio da cinta € somente se o procedimento cirurgico for a
laparotomia Também conhecida como cirurgia aberta

Nutricionista

e Polivitaminicos

e Poliminerais

 Whey Protein Hidrolisado
o Glutamina

e [sotdnicos

Www.guiabariatrica.com.br
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Enfermelro

» Soro fisiolodgico

o Gases,

» Algodao

e Esparadrapo,

e Sabonete antisséptico

Fisioterapeuta

o Exercitador respiratorio

EXERCITADOR
RESPIRATORIO

E um aparelho portatil de facil manuseio,
e seu uso e solicitado geralmente pelo
fisioterapeuta.

O objetivo do seu uso ¢ utilizar para
exercicios respiratorios, para fortalecimento
pulmonar e também para inspiracoes
profundas e sustentadas o que possibilita

a Insuflacao dos pulmaoes, desenvolvendo
volumes e capacidades pulmonares.
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O QUE LEVAR
- O QUE NAO LEVAR
PARA O HOSPITAL

Para ter uma estadia no hospital mais tranquila,
leve materiais para higiene pessoal, como
sabonete, pasta de dente, toalha de rosto e de
banho. Leve também camisolas ou pijamas com
a frente aberta para facilitar os procedimentos de
curativos ou exames no abddmen. Tambem leve
pecas intimas bem confortaveis.

Nao esqueca de levar os materiais e remedios
que foram solicitados pelo cirurgiao e o
fisioterapeuta.

Para evitar a possibilidade de perda ou roubo,
evite levar artigos pessoais de valor, como
por exemplo, corddes, anéis, brincos, reldgios,
carteiras e etc..

A/
A/

MULHER

Nao esqueca de levar absorventes. Devido a
tensao pre-cirurgia, a menstruacao pode ocorrer.

WWW.qguiabariatrica.com.br l



O DIA DA
DA CIRURGIA

INnternacao pre-cirurgia

Procure chegar no hospital antes mesmo do horario
planejado pelo medico. Ele podera solicitar sua internacao
até 24 horas antes da cirurgia. Nao esqueca de levar
documentos pessoais.

Nao esteja utilizando creme hidratante, maguiagem ou
esmalte.

Seu medico ira te orientar sobre o jejum necessario para a
cirurgia, mas geralmente, nesse periodo de internacao sera
necessario gue vocé faca um jejum absoluto (sem agua).

Vocé devera estar acompanhado no momento da
internacao, onde alguém ficara responsavel por vocé.
Também devera se informar da conduta do hospital.
Independente de enfermaria ou quarto, geralmente os
hospitais permitem um acompanhante.

Durante a cirurgia

Sob efeito de anestesia geral vocé dormira e nao lembrara de mais
nada. Durante todo o procedimento cirdrgico 0 médico anestesista
estara ao seu lado para intervir caso necessario.

A cirurgia podera demorar de 2 a 3 horas e vocé so acordara na sala
de recuperacao ao qual permanecera por no maximo 2 horas. Se o

seu cirurgiao optou em fazer o uso do dreno, vocé o notara em sua
barriga. Ele devera ser retirado nos proximos dias.

Alguns meédicos poderao optar por internacao pos-cirdrgica na UTI
por 24 horas.

Www.guiabariatrica.com.br
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Indo para o
centro cirurgico

Nesse momento nao esteja utilizando aneis,
oculos, lentes de contato, protese dentaria ou
aparelhos de surdez. Assim que vocé estiver
NO centro cirdrgico o anestesista ja iniciara os

procedimentos para a cirurgia.
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INnternacao pos cirurgia

Ja nas primeiras horas em que vocé estiver no
quarto, procure se mover e andar quando
solicitado. Tossir, respirar profundamente
e fazer o uso do exercitador respiratorio
€ importante para evitar complicacdes
como a embolia, pneumonia e
trombose. Esse processo pode e
deve ser acompanhado por um
fisioterapeuta.

Para evitar dores e infeccdes o
medico receitara uma medicagao
que sera ministrado pela enfermeira.

Ainda no quarto, sua primeira
ingestao de alimento devera
acontecer no dia seguinte a cirurgia.
Sera uma dieta liquida e em pouca
quantidade. A equipe medica passara
todas orientacdes.

Liberacao medica

Nos proximos 2 a 5 dias, se vocé
estiver se sentindo bem, o medico
devera autorizar a sua volta pra casa.

Www.guiabariatrica.com.br
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Adriana Barbosa
Oliveira Guadra

‘A pior de todas essas coisas eram
as piadinhas, o preconceito. Isso PESO ANTES:

sim doia na alma.” 109 KG

Tenho 33 anos, moro em Serra Espirito Santo, tenho quatro anos e sete
meses de cirurgia bariatrica .

Desde pequena sempre tive sobrepeso mais nunca tinha passado de
85 kilos. No ano de 2008 tive um disturbio emocional e engordei 23
kilos, apos isso foram varias tentativas de emagrecimento sem sucesso.
Cheguei a pesar 109 com 1,58 de altura sofrendo com dores nas
pernas, pés coluna, dificuldade para caminhar, falar, respirar e abotoar
a propria sandalia. Tarefas simples do dia a dia foram ficando quase que
Impossiveis de executar, mas, a pior de todas as coisas eram as piadinhas,
O preconceito, isso sim doia na alma.

. Em maio de 2010 decidi engravidar, mas por causa da obesidade,
5 :|_ |‘< G Se passaram nove meses e eu Nao consequi. Foi ai entao que
decidi fazer a cirurgia.

Marguei minha consulta com o cirurgiao Dr. Gustavo
Peixoto e um més depois ja estava com todos 0s exames
prontos, faltando apenas terminar as sessdes com a
psicologa e fisioterapeuta. No dia 14 de julho de 2011 eu
‘nasci de novo".

Todo esse resultado devo primeiramente a Deus e ao Dr.
Gustavo, mas sem a minha fé, forca de vontade e foco,
nada seria possivel.
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CUIDADOS

APOS A CIRURGIA

Ja em casa, mesmo que esteja se sentindo bem, e
necessario que voceé se mantenha disciplinado
tomando os devidos cuidados.
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INFORMACOES

IMPORTANTES

Gases, Dores e Febre

Caso esteja sentindo dor abdominal, pode ser apenas gases. Mas em caso de febre, vocé precisara entrar em contato com
seu cirurgiao ou enfermeiro imediatamente, pois, a febre é sinal de que algo no seu organismo esta errado.

Muitos pacientes tem receio de procurar a equipe médica quando nao estao se sentindo bem. [sso € errado e agindo assim.
caso haja alguma complicacao da cirurgia, vocé estara colaborando para o agravamento.

E papel da equipe multidisciplinar zelar pela sua saude até sua total recuperacao.

Dieta Faca caminhadas
Nos proximos 10 a 20 dias, dependendo da Mantenha-se exercitando mas nao exagere.
conduta do seu médico vocé estara fazendo Ande sempre gue puder e n3o ﬁque sentado

iIngestao apenas de liquidos. Vocé precisara seguir
exatamente como foi orientado pela nutricionista,
mesmo que em algum momento vocé Nao
consiga nem mesmo ver 0 copinho na sua
frente. E importante permanecer se alimentando criangas de colo.
corretamente para evitar uma desidratacao.

ou deitado por longos periodos. Muito
cuidado ao subir escadas, suba so se for
realmente necessario. kEvite carregar pesos e

Nao tente fazer ingestao de alimentos solidos ’
em nenhuma hipotese, ou causara dano a cirurgia
e consequentemente tera complicagcdes que
poderao colocar até mesmo a sua vida em risco.

Beber agua também € necessario para evitar
problemas renais, observe a cor da sua urina, caso
esteja muito amarela ou de cor escura, aumente a
iIngestao de liguidos conforme orientacao. Tente
manter sua urina em um tom de amarelo bem
clarinho.
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Culdado com os curativos

Lave as incisbes com agua corrente e sabonete e depois seque muito bem.
Procure fazer os curativos sempre apos o banho.

Digestao e defecacao

N&o se preocupe caso vocé demore alguns dias sem ir ao banheiro. E
absolutamente normal, afinal vocé estara apenas ingerindo liquidos. Mas, se
demorar mais de uma semana, entre em contato com o medico.

Medicacao

A medicagcao que o seu medico receitou
devera ser tomada nos horarios
corretos. Ela tem papel importante na
sua recuperacao.

Retorno ao medico

A maioria dos cirurgides pedem que VOCé retorne ao
consultorio apos a primeira semana. Ele te examinara para
saber se esta tudo bem no seu processo de recuperacao. Esse
tambem € momento onde sera feito a retirada dos pontos.
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PERGUNTAS FREQUENTES

APOS A CIRU ?G\A

Perguntas e respostas f ntes
dia d uma d alposcw g
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PERGUNTAS
-REQUENTES

EMmM quanto tempo posso voltar dirigir?

Em caso de cirurgia por video, provavelmente vocé estara apto entre 7a 15
dias. Ja em casos de cirurgia aberta, entre 30 a 45 dias ja sera possivel dirigir.

A liberacao para dirigir pode variar de paciente para paciente no qual é
avaliado se ele nao esta com dores ou fraco devido a dieta.

Posso tomar sol?

Sim. O sol € fonte de vitamina D e é necessario para 0s pacientes
submetidos a cirurgia bariatrica. Porem nos primeiros dias apos

a cirurgia, deve-se evitar sol diretamente no abdémen. O banho
em piscina ou mar durante os primeiros 30 dias também nao é
indicado.

Quando posso voltar ao trabalho?

Vai depender muito da sua atividade profissional. Se seu trabalho
Nao requer muito esforco fisico e caminhadas longas, em 15 dias
VOCEé ja pode voltar ao trabalho. Caso vocé tenha se submetido a
cirurgia aberta, pode variar de 30 a 60 dias ate que vocé esteja com
uma boa recuperacao.
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Quando voltar para academia?

Os exercicios fisicos em academia poderao ser liberados pelo seu
cirurgiao em volta de 30 a 40 dias na cirurgia por video.

Na cirurgia aberta sera entre 60 a 90 dias. Porém, vocé precisara de um
acompanhamento profissional ao qual estara atento as suas limitacoes.

EmM quanto tempo
Ja posso ter relacoes sexuals?

As atividades sexuais podem voltar habitualmente apds os 30 dias
da cirurgia por video e 60 dias na cirurgia aberta, mas ficara na
dependéncia do bem-estar do paciente.

F verdade que
eu terel hernia interna?

Apesar de um indice baixo, as hérnias podem aparecer.

Com a perda de gordura abdominal as algas intestinais ficam mais soltas
devido aos espacos que vao se criando. Isso facilita a formacao das
hernias.

A maior parte dos cirurgides bariatricos ja fazem o fechamento desses
espacos durante a cirurgia bariatrica para dificultar a ocorréncia.

Os sintomas podem nao ser muito significativos, porém pode ocorrer
dor abdominal intensa, nauseas e vOmMitos.
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Quando poderel engravidar? Meu filnho pode
ter algum problema de saude?

A indicacao da gravidez normalmente € apds os 12 meses da cirurgia.
O seu bebé sera normalmente saudavel.

Em caso de gravidez antes deste periodo, so é preocupante
se a paciente nao tiver chegado na sua estabilizacao do
peso. Nesse caso, sera necessario 0 acompanhamento com
equipe multidisciplinar e devera ter reposicao completa de
vitaminas inclusive com doses elevadas. Felizmente o seu
bebé é pouco prejudicado uma vez que boa parte da
vitamina e nutrientes é destinado a ele.

F verdade que
anticoncepcionails
perdem o efelto?

Nao perde o efeito. Em caso de pacientes que
se submeteram a tecnica bypass, pode ocorrer
uma menor absorcao pelo organismo.

Estudos indicam que a mulher submetida a cirurgia
bariatrica tem aumento da sua fertilidade. Por isso
€ necessario que o metodo escolhido seja
usado corretamente para evitar falhas.

O uso de anticoncepcionais que suspendem totalmente a
menstruacao € ainda recomendando para evitar a anemia.
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Porque ando Irritado e esquecido?

Como ja sabemos, a pessoa submetida a cirurgia bariatrica tem menor absorcao
de nutrientes. Por isso, alguns pacientes que nao fazem a suplementacao correta
da vitamina B12 podem apresentar irritabilidade, esquecimento e outros sintomas

CcCOmo O de vontade de se isolar.

E necessario que voceé esteja atento, caso contrario podera ter um diagndstico
errado de depressao.

Porque alguns operados
retiram a vesicula?

Pedras na vesicula € um mal que atinge 20% da populagao
brasileira. Em pacientes bariatricos caso seja identificado
algum problema, a retirada da vesicula podera acontecer
durante o mesmo procedimento da cirurgia bariatrica.

Se o0 problema so ocorrer apos a reducao do estbmago,
entdo sera necessario uma nova cirurgia para a retirada da

vesicula.
Os sintomas de pedra da vesicula podem ser:

e Dor abdominal no lado direito do abddmen ou no
estbmago, geralmente tipo colica.

e Nauseas - (enjoos) e vOmitos.

e Desconforto abdominal.

« Amarelao - (ictericia).
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Carteirinha do Paciente

Solicite a carteirinha de paciente ao seu cirurgiao. Com ela vocé
podera ter alguns beneficios, como por exemplo a seguranca ao
dar entrada em algum hospital uma vez que ela possui todas as
informacdes da sua cirurgia. Vocé também podera tomar as vacinas
anuais indicadas para o paciente bariatrico.

Outro beneficio é que alguns estabelecimentos como pizzarias e
restaurantes com comida a rodizio, aceitam essa carteirinha de
operado para descontos de 10% até 50% nas refei¢cdes.

No Senado tramita a lei n2 41 de 2014 que determina que o paciente
submetido a procedimento cirurgico bariatrico receba documento
de identificacao com dados pessoais e da cirurgia para uso em todo
O territorio nacional.

CARTEIRINHA DO PACIENTE @
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Fernando Gomes
PESO ANTES:

‘Me comprometi comigo mesmo e 115 KG
decidi seguir habitos saudavels.”

Tenho 22 anos, moro em Recife-PE, tenho trés anos e nove dias
em que tomei a melhor deciséo da minha vida, pois a cirurgia
pariatrica ajudou a salva-la.

Chegou um tempo em que eu precisava perder peso
rapidamente. Minha saude ja estava comprometida por um mix
de problemas ocasionado pela obesidade. Sentia muitas dores,
minhas taxas sanguineas estavam alteradas e tinha pressao arterial
alta. O sedentarismo e indisposicao s agravava minha situacao.

Me comprometi comigo mesmo e decidi seguir habitos
saudaveis. Mesmo sendo dificil, fiz uma reeducacao alimentar,
evolui psicologicamente e hoje me mantenho no peso ideal

comemorando 3 anos de cirurgia.,

Hoje vivo muito feliz por ter uma nova qualidade de vida.

PESO DEPOIS:

08KG
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Nesse capitulo abordaremos em detalhes, a

importancia da reeducacao alimentar e os cuidados na
alimentacao que vocé deve ter apos a cirurgia.
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REEDUCACAO
ALIMEN TAR

Cuidar da alimentacao nunca foi um dever so do paciente bariatrico. Por toda
nossa vida, desde do tempo em que eramaos criancas, 0S NOSSOS pais sempre Nos
alertava sobre nossa alimentacao. Comer verduras, legumes, frutas, evitar excesso
de acucar, mastigar bem e nao beber liquidos enquanto come, sao informacodes que
provavelmente vocé aprendeu desde crianca. A cirdrgia bariatrica € sua segunda chance
de aprender e colocar em pratica todas essas e outras informacdes que vocé aprendera a
partir de agora para pontecializar os resultados da cirurgia.

Muitas pessoas tém duvidas sobre a alimentagao apds a cirurgia bariatrica e acabam
por muitas vezes acreditando em qualquer coisa que dizem por ai. Uma das mentiras
principais, € que o paciente bariatrico tera uma alimentacao dificil, com muitas
restricdes e problemas pelo resto da vida. Na verdade os problemas que podem
surgir sao minimos e possiveis de serem evitados.

As maiorias dos pacientes que levam a sério as informacdes e orientacdes dos
profissionais que fizerem seu acompanhamento, levam uma vida totalmente
normal apos a recuperacao total do pos-operatorio.

A reeducacao alimentar € um processo crucial para o tratamento. Os cuidados
nutricionais garante ao paciente uma boa recuperacao e tambem a manutencao do
seu peso pelo resto da vida.

Antes de continuar, gueremos que VOCEé saiba que, as informacodes desse capitulo nao

Sao Mais importantes que as informacodes dos profissionais de sua equipe multidisciplinar.

Cada paciente € avaliado individualmente e tem o seu tratamento definido para obter os
melhores resultados de acordo com a sua situacao e tecnica utilizada na cirurgia.
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A

O pos-operatorio, para qualquer técnica aplicada tem 4 fases que pode
no total variar um tempo de 8 a 10 semanas. Sao elas: Dieta liquida,
dieta pastosa, dieta branda e dieta sdlida. Cada fase é necessaria e
obrigatoria para que nao haja problemas e complicacdes de saude.

DOS

DA DI
A C

- A

<U
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RGIA

INTOLERANCIA A ALIMENTOS
Pacientes com alguma
intolerancia de alimento (por
exemplo lactose) devera exclui-la
de todas as fases da dieta.

Dieta liquida

Nas primeiras 24 ou 48 horas apos a cirurgia, a dieta liguida
clara como chamamos, ndo devera conter acucar e muito
valor caldrico e deve ser ministrada em pequenos volumes,
cerca de 50ml, ingerindo lentamente em um intervalo de 15
em 15 minutos enquanto estiver acordado.

Alguns alimentos permitidos sao: Suco de frutas nao
acida, cha, isotbnico, agua de coco e suplemento proteico
liquido.

Ja nos proximos dias, a dieta totalmente liquida podera durar
de 1 a 3 semanas e como falamos anteriormente ¢ talvez a
fase mais dificil do pos-operatorio.

Apesar de liquido, as porcdes podem ter mais textura e a
preparacao da alimentacao pode ser liquidificadas e coadas. O
consumo deve ser frequente e totalizar 2 litros por dia.

O consumo de agua tambéem estara
liberado em pequenas quantidades.

Caso sinta muita sede a nossa dica €
chupar pedrinhas de gelo.
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Dieta pastosa

Com um tempo em media de 10 a 20 dias, a dieta pastosa deve ser ministrada
em pequena quantidade e mesmo que Nao precise o paciente devera
treinar a mastigacao e o tempo de refeicao.

Os alimentos devem ter consisténcia semelhante a de um pudim ou

puré. Nesta fase podem ser adicionados ovos mexidos moles, atum IMPORTANTE
ralado sem gordura e queijos macios, tipo cottage e com baixo teor Nessa fase, a preferéncia é pelos
de gordura. Inclua também na sua dieta frutas e vegetais alimentos ricos em proteinas e

que sejam bem macios e cozidos. a suplementacao deve continuar

normalmente.
O consumo de agua pode se tornar mais dificil pela falta de espaco

NO seu NovVo estbmago. Mas a nossa orientacao € que vocé beba

pelo menos 2 litros de agua ou mais ao longo do dia. Isso evitara uma
desidratacao ou outra complicacao maior como pedra nos rins e infecgao
urinaria. Essa orientacao vocé podera seqguir para as outras

fases da dieta e por toda a vida.

E importante alertar que muitos pacientes
a0 chegarem nessa fase se sentindo muito

bem, acham que podem abandonar as
orientacoes do cirurgiao e nutricionista,

e acaba se alimentando de forma errada.
Conseguentemente trazem prejuizos
enormes para a recuperacao da cirurgia
podendo colocar em risco a sua propria vida.
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Dieta Branda

Nessa fase de transicao para alimentos que exigem ainda mais da mastigacao, &
indicado uma refeicao de pelo menos 200g a cada 2 ou S horas, a qual se deve
comer devagar e em pequenas quantidades.

Nos 6 primeiros meses vocé estara
com restricao a frituras. tvite
enlatados, alimento industrializado e
tambem alimento com muito acucar

ou sodio (sal). E proibido também
refrigerantes e bebidas alcoolicas.

Dieta Reqgular

Essa é a fase em que o paciente praticamente estara sem restricoes
na sua alimentacao, mas devera seguir sempre as orientacdes dos
profissionais que © acompanham.

Nesse momento, vocé estara seguro para escolher os seus alimentos
baseando-se nas informacdes nutricionais, escolhendo alimentos ricos
em proteinas, calcio, ferro e com vitaminas necessarias para a sua saude.

A insercao de alimentos ricos em fibras agora fara parte da sua dieta.

Coma paes e arroz integrais e alimentos folhosos, como brocolis,
couve, alface e frutas.
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NFORMACOES
MPORTANTES

Vou ter alguma restricao alimentar?

Mesmo sendo raro de acontecer, durante todo o pos-operatorio, vocé deve observar se 0 consumo de algum alimento
teve reacao inesperada no seu organismo. Pacientes que depois da cirurgia apresentam intolerancia a algum alimento
especifico, deve informar ao cirurgiao e ao nutricionista, diminuindo ou até mesmo eliminando o consumo deste alimento.

Mastigacao

A mastigacao € o primeiro passo para uma boa digestao e
alguns dos problemas digestivos mais comuns pode ser
causado por uma mastigacao insuficiente do alimento.
Sonoléncia, azia e ma digestao é o resultado de engolir
grandes por¢des ou pedacos de alimentos que faz o
estdbmago trabalhar com maior esforco.

Entalos

Comendo devagar, mastigando bem
a alimentacao e comendo em poucas
quantidades, vocé nao tera problemas, mas

A trituracao feita pelos dentes, resultara em pedacos
menores dos alimentos nos trazendo uma sensagao de
saciedade maior e mais rapida que resultara na ingestao

de menor quantidade de alimentos.

caso tenha algum entalo, nao se desespere,
aguarde e respire devagar que logo o bolo
alimentar ira descer.
Nao indicamos tomar liquidos, pois vocé

podera vomitar.

Siga todas as orientacdes do seu fonoaudidlogo.
Ele € o profissional competente para fazer sua
reeducacao mastigatoria corretamente.

Dicas para uma mastigacao adequada:

« Cologue na boca uma quantidade de alimento que permita uma mastigacao confortavel.

« Mastigue o alimento ate virar uma "papa na boca’".

« Use alingua para direcionar os alimentos de um lado para outro da boca para a pulverizagao do alimento.
« Coma devagar e com a boca fechada sentindo o alimento.

e largue os talheres e preste atencao no ato de mastigar.

« Faca consultas periddicas ao dentistas de 6 em 6 meses para garantir a saude dos dentes.
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Y 4

SINDROME DE
DUMPING

Dumping é caracterizado pela passagem rapida de alimentos
do estdbmago para o intestino e podera causar um mal estar

como dor de cabeca, taquicardia, tremor, nauseas, fraqueza
e até diarreia.

Esses sintomas podem aparecer logo apos a ingestao
de alimentos ou quando ja se esta em processo de
digestao, duas ou trés horas depois de comer.

A sindrome de dumping nao € uma doencga, € sim
um resultado de uma alteracao fisica da funcao de
armazenamento do estdmago. Esse € o caso do

paciente bariatrico, mas nem todos apresentam essa
X sindrome.

: Sabe-se que alimentos com alto indice de agucar ou
gordura contribuem para os sintomas, mas nao ha uma
\'\ regra ou lista de alimentos que pode causar dumping.
Por isso é necessario que caso Ocorra com VOCE, saiba
identificar qual foi o alimento que vocé ingeriu.

Descrito ainda pelos pacientes como uma sensacao
horrivel. Ao sentir os sintomas vocé devera
permanecer sentado ou deitado até melhorar. Um

tempo variavel de 10 a 30 minutos.

Www.guiabariatrica.com.br



CIRURGIA BARIATRICA

GUIA PARA O PRE E POS OPERATORIO

A IMPORTANCIA D
SUP L:I\/\_NTACAO

Com a menor absorcao de nutrientes apos a cirurgia, mesmo com uma
alimentacao balanceada vocé ainda estara sujeito a ter alguma deficiéncia de

vitaminas ou minerais Nno organismo, que pode resultar em uma imunidade
baixa facilitando o aparecimento de alguns problemas como por
exemplo gripes, infeccdes, viroses e reacdes alérgicas.

E indicado 0 acompanhamento das taxas de nutrientes do seu
organismo iniciamente de 6 em 6 meses e depois de ano em ano,
com exame laboratorial. As informacdes seraoc importantes para
definir como sera feito a administracao da sua suplementacao.
Seguindo uma conduta padrao, o seu nutricionista ou médico devera

receitar o uso de um polivitaminico e poliminerais ja Nos primeiros
dias sequintes a sua cirurgia.

Conheca agora os principais problemas decorrentes da falta de
nutrientes apos a cirurgia bariatrica e como podemaos evita-los.

Queda de cabelo

Acontece em 70% dos pacientes, normalmente apos os terceiro
ou quarto més da cirurgia. E considerado normal devido a grande
perda de peso e a baixa producao de nutrientes
responsaveis pela saude capilar.

Para evitar a queda de cabelo € recomendado a ingestao de
alimentos ricos em proteinas e zinco e também suplementos
baseado em vitaminas do complexo B.

Vocé também podera procurar tratamentos dermatoldgicos
antes da cirurgia para evitar a queda do cabelo.
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Unhas quebradicas

Consuma alimentos ricos em vitamina A, ferro e zinco para evitar unhas fracas e
quebradicas. No mercado, existem suplementacdes especificas. Caso necessario,
consulte o nutricionista.

Anemia e fragueza

A anemia é detectada através de exame de sangue e tem como
sintomas a fadiga, palidez da pele e em casos mais serios a falta de ar.
Para prevenir e tratar a anemia, vocé devera ingerir alimentos ricos em
ferro e suplementacao complementar.

Para pacientes mulheres que ainda estao em idade reprodutiva, o
consumo de ferro € ainda mais importante por causa da menstruacao.

O consumo da suplementacao de ferro
deve ser feito acompanhado de vitamina C,

resultando em mais beneficios, como a melhora
na flora intestinal e melhor absorcao do mineral.

Perda de memoria
e outros problemas

A falta da vitamina B12 ou tiamina pode ocasionar alguns problemas
como perda de memoria, irritabilidade, falta de apetite e em alguns
Ccasos 0 aumento dos batimentos cardiacos.

Caso identifigue esses sintomas, ou mesmao para preveni-los, vocé
deve consumir alimentos e suplementos ricos em vitaminas do

I \ complexo-B e magnesio, que trara uma maior absorcao da tiamina,
melhorando as funcdes neuroldgicas e do metabolismo.
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Mudanca de paladar

Alguns pacientes relatam uma mudanca em seu paladar para determinados alimentos,
mas ainda nao ha uma comprovacao cientifica além da falta de vitamina B12 e Zinco.

Funcionamento Intestinal

Alguns pacientes se queixam de intestino preso ou diarreias nos
primeiros dias apos a cirurgia. Quando isso acontece, o paciente
normalmente fica com medo e achando que algo deu errado na
cirurgia. Figue tranquilo se isso acontecer com VOCE.

ApOS a cirurgia, se vocé apresentar quadro de diarreia, sera pela
propria reagao do organismo a adaptacao do novo estdbmago
e também pela alimentacao, uma vez que ela é totalmente
liquida. Como nao ha ingestao de alimento solido, as fezes
pode nao ter consisténcia.

Se voceé sentir que esta com intestino preso, € necessario
que vocé avalie se o0 seu consumo de agua esta adequado.
A gquantidade de alimentos que esta ingerindo também
influéncia para o bom funcionamento do intestino.

Ja de volta a dieta regular, vocé pode seguir as seguintes
dicas para o bom funcionamento intestinal:

Beba no minimo 2 litros de agua por dia.

Faca ao menos 5 refeicdes diarias.

Insira legumes e verduras no seu cardapio diario.
Consuma leite desnatado, queijo branco e iogurte.
Arroz e feijao € uma boa combinacao diariamente.

Pratiqgue alguma atividade fisica. Caminhar diariamente ja € uma boa

iniciativa.

Carne vermelha, peixe e frango também deverdo esta no cardapio.
Use alho, cebolinha verde e cebola como tempero.

Frutas entre as refeicdes tambéem € uma otima escolha.
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METAS PARA
O EMAGRECIMENTO

E provavel que desde o seu pré-operatorio, vocé tenha definido as suas metas individuais de perda de peso. Informe as
suas expectativas ao cirurgiao e equipe, mas lembre-se que a meta principal a ser cumprida sera definida por eles. Nem
sempre a perda de peso excessiva € saudavel. Tenha consciéncia disso desde o principio e entao evitara frustracdes.

Sobre o0 processo de emagrecimento

O processo de emagrecimento apos a cirurgia pode variar de acordo
com a técnica utilizada. Mas a alimentagao adequada aliada
a atividade fisica € fundamental para que haja evolu¢ao na
perda de peso que, dentro das metas definidas, € o principal
indicador do sucesso do procedimento. A medida em que O
paciente com alguma comorbidade vai perdendo peso, é
possivel identificar suas novas condicdes de saude.

Os primeiros 3 meses sera o periodo com maior perda de
peso. Normalmente o esperado é:

12 Més = 8 a 10% do peso inicial
22 Més = 14 a 167% do peso inicial
32 Més = 18 a 20% do peso inicial

ApOs O terceiro més, a perda de peso continuara gradual
até 0s 162 ou 182 més, e deve chegar ao maximo de 30
a 407% do peso inicial. Caso contrario, € considerado que
houve uma perda insuficiente e juntamente com vocé, a equipe

multidisciplinar investigara as causas.
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PARE|I DE EMAGREC
AGO RAY

Pode acontecer que em alguns momentos, antes de
completar os 18 meses da cirurgia, vocé perceba que o seu
emagrecimento esta mais devagar ou simplesmente vocé
Nnao consegue mais perder peso. NOs chamamos esse
periodo de Efeito Platd, que € uma resposta normal do
organismo que esta se adaptando a cirurgia. Portanto,

Nao se desespere caso aconteca com vocé. Informe

a0 Seu cirurgiao, nutricionista e educador fisico e

eles passarao novas orientagdes para que o seu
emagrecimento volte acontecer.
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COMPORTAMENTOS

- EMOCOES

Informacoes das possiveis alteracdes emocinais e
mudanca de comportamento apos a cirurgia.
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SAUDE MENTAL
- EMOCIONAL

A saude mental e emocional tem grande participagao no processo
de recuperacao pos-cirurgia. Ela podera influenciar até mesmo na

sua recuperacao fisica. Por isso, nos queremos trazer algumas —
informacoes importantes para vocé. @
ApOs a cirurgia, encontramos diversas situacdes que
mexem com as nossas emocgdes e sentimentos e, estar

consciente e apto a refletir sobre essa experiéncia
resultara em uma vida melhor.

Em nossa pratica clinica, muitas pessoas mostram
preocupacao em fazer a cirurgia por conhecer
alguem que passou pelo procedimento cirurgico
e apresentou posteriormente comportamento
nao adequado como por exemplo, um quadro de
depressao ou o consumo excessivo de alcool.

Nesse capitulo, apresentaremaos
a VOCE esclarecimentos sobre
esses e outros assuntos fazendo
COm que VOCcé compreenda quao

importante € o acompanhamento
psicolégico apos a cirurgia.
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COMPULSAO
ALIMENTAR

Esse transtorno € caracterizado por consumo

de grandes quantidades de alimentos /
em curto intervalo de tempo. O papel do

psicologo ¢ identificar e auxiliar o paciente a

trabalhar esse transtorno para que evite manté-

lo apos a cirurgia.

Um estdbmago menor nao fara sumir em vocé essa
compulsao. E por isso existe uma grande preocupacao da equipe
medica. Uma vez que vocé esta limitado na quantidade de ingestao
de alimentos, o prazer de comer podera nao ser como antes,
possibilitando que vocé substitua essa compulsao alimentar
por outra que te trara prazer. Esse processo, chamamos de
transferéncia de compulsao.

Transferéncia de compulsao

A transferéncia de compulsao pode acontecer gradativamente,
a medida que vocé descobre prazer em novos habitos que
antes com a obesidade era impossivel de manter. Algumas

outras compulsdes podem surgir como, por exemplo, a
compulsao por jogos, tabagismo, compras, alcool ou sexo.

O psicologo ira ajuda-lo a identificar uma nova fonte de
prazer com opc¢des mais saudaveis, minimizando transtornos
emocionais e conflitos pessoais.
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IMAGEM
CORPORAL

A grande perda de peso em pouco tempo, tras uma mudancga corporal significativa. O paciente que antes era obeso, pode
ter dificuldade de compreender esse Novo Corpo e suas novas medidas.

Podem acontecer duas situagdes. O paciente pode se ver magro demais, ou pode nao conseqguir perceber o seu real
emagrecimento e continuar se achando obeso. Nesses casos ele pode continuar buscando um emagrecimento que ja
aconteceu e perderd muito peso possibilitando o aparecimento de doencas.

Aconselhamos que, junto a sua equipe medica
vocé alinhe todas as suas expectativas aos
possivels resultados da cirurgia a curto, medio
e longo prazo. Dessa forma, vocé sabera

lidar muito bem com as mudancas do seu
corpo. Na maioria das vezes 0s resultados

sao gratificantes, outras vezes decepcdes. Os
efeitos colaterais da perda de peso (flacidez e
excesso de pele) podem deixar O seu Corpo
COM uma aparéncia Nnao esperada.

Acompanhe todas as
transformacdes do seu corpo
CcOm a sua equipe, iSso pode

evitar frustracdes e conflitos
psicologicos.
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RELACIONAMENTO
AMOROSO E SEXUAL

O individuo que foi obeso por toda uma vida, ou conviveu com a
obesidade por alguns anos, muitas vezes vem de um historico
de preconceitos e limitagcdes. Medo, inseguranca e vergonha
antes resultavam em relacionamentos fechados ou com
restricao para a vida amorosa e sexual.

Toda a mudanca em sua nova vida exige que o seu
m 0 companheiro esteja disposto a se adaptar, caso

contrario sua vida amorosa podera ser impactada.

O novo cardapio, o tempo das refeicdes, seus
NOVOS interesses e Novos habito sao exemplos de

situacdes que O seu parceiro deve aceitar, mas nem
sempre e tao facil assim.

O ato sexual podera se tornar mais facil e com
melhor desempenho. Também havera em vocé uma
melhora estética consideravel, podendo despertar
ciumes no seu parceiro.

Sua melhora estética ainda pode trazer novos olhares,
elogios e propostas de novos relacionamentos para
VOCE, resultando em uma melhora na sua autoestima e
autoconfianca. A sua resposta a essa nova situacao pode variar
de acordo com o momento do seu relacionamento.

A verdade € que essas mudancas podem mexer com vVOCcé e cCom
suas relacdes. Se houver uma grande insatisfacdao ou desgaste com o
relacionamento atual, € possivel que ele acabe.

Esteja sempre bem orientado e seguro para tomar as devidas decisdes
sobre essa parte tao importante da sua vida.
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Em uma sociedade que valoriza a magreza, uma pessoa
obesa pode virar vitima de discriminacao e sofrer com
comentarios e apelidos maldosos. Essa situacao pode
desencadear sentimentos e emocdes que podem
resultar no isolamento e na falta de interesse em

manter relacdes com outras pessoas, limitando-se a
festas e encontros familiares.

ApOs a cirurgia, a nova qualidade de vida
alcancada pela melhor mobilidade do
Corpo resgatam na maioria dos pacientes a
autoconfianca para assumir novas rotinas diarias
e voltar a se inserir em Novos ambientes.

Vale ressaltar que, o processo de socializacao
pode influenciar totalmente em novos
comportamentos, habitos e modo de vida.

Trabalhar, estudar, viajar, frequentar uma academia
e festas pode tornar-se mais prazeroso, mas
para que vocé tenha uma vida social saudavel o
acompanhamento psicologico sera essencial para
desenvolver outras areas importantes da sua vida,
como a autoafirmacao, automotivagao, autodominio e
autoconhecimento.
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DEPENDENCIA
L

CA E TABACO

Esperamos que, no processo de mudancas de habito vocé
tenha abandonado o alcool e o tabaco, mas, se isso nao
aconteceu, a liberacao do consumo deve ser autorizada
pOr sua equipe medica.

Podemos citar inumeros males que o alcool e o tabaco
podem trazer para nossa saude, independente de ser uma
pessoa operada ou Nao. Vocé que operou deve se atentar
tambem para algumas caracteristicas que 0 consumo
dessas substancias podem influenciar psicologicamente.

A passagem do aleool no organismo do
operado € rapida, e por isso, atinge em pouco
tempo as areas de estimulo cerebrais ligadas ao
prazer. Por consequéncia, o vicio do alcoolismo
e potencializado da forma mais intensa.

Assim e importante observar © consumo e ser sincero com
VOCEé mesmo sobre as quantidades. Se as pessoas do seu
convivio social alerta-lo que vocé bebe ou fuma muito, nao
ignore. Trabalhe essa comportamento com o seu psicologo.
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DEPRESSAO
- ANSIEDADE

Pessoas que passam pela cirurgia bariatrica, podem se frustrar

profundamente quando ao emagrecer descobrem que a obesidade
nao € o unico problema da sua vida.

ApOS a cirurgia, assumir um NOVO COrpo € Novas expectativas
depositadas nesse Nnovo eu, superar O que passou e aceitar a nova
condicao, pode ser assustador. Alguns pacientes podem evoluir
para um quadro depressivo ou de ansiedade.

Nao podemos afirmar que a cirurgia bariatrica € a responsavel pelo
surgimento dessas psicopatologias no paciente. Mas sabemos que
as inumeras mudancgas em tao pouco tempo podem contribuir para
uma serie de confusdo. E importante alertar que pacientes em casos

extremos de depressao podem apresentar o desejo de morrer.

Desde o pré-operatdrio o acompanhamento psicoldgico podera

identificar se o0 paciente tem uma pré-disposicao em desenvolver um
quadro depressivo ou de ansiedade.

Podemos dizer que, a
Maloria dos pacientes
apresentam um humor

normal ou melhorado
apos a cirurgia devido a
perda de peso.
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Nirlon Duarte

‘Nao se deixe abater € voce quem PESO ANTES:
escreve a sua historia. £ vocé que
decide se € ou nao capaz!” 150 KG

Eu comecei do nada. Fui caminhando sozinho pois de poucos eu tinha o
apoio e de muitos eu tinha o descrédito.

Sem saber se era possivel eu escolhi fazer a cirurgia sem duvidar. Enfrentei
COIsas que poucos sao capazes de encarar, ouvi criticas e muitas palavras de
desanimo. Eu nao me importava com nada disso, eu queria fazer algo por
mim e nada que alguéem dissesse poderia me desmotivar.

Ndao foi facil, eram a maioria os momentos dificeis. O caminho foi longo,
arduo e pesado, em muitos momentos eu pensei em desistir. Nessas
horas buscava qualquer motivo para me manter motivado, principalmente
lembrando das pessoas que queriam me ver cair. Nessa jornada muita gente
entrou e saiu da minha vida me fazendo perder o foco. Eu errei, vacilei, cai,
levantel, mas nao parei.

Quando voceé se torna capaz de qualquer coisa para realizar 0s seus sonhos, pessoas se
iIncomodam, se ferem e se ofendem, mas vocé nao pode parar até que alcance

seus objetivos. Infelizmente muitas escolhas e renuncias temos que fazer pelo
caminho.

E tdo facil a gente ver onde as pessoas chegaram sem mensurar o
esforco que elas tiveram pra estarem ali. Nao € mesmo?

Milagre? Nao, nao ¢é esse o caso! Sorte? Pode ajudar um pouco.
Na busca pelo seu sonho a sabedoria e inteligéncia fara vocé se
destacar dos demais. Isso foi 0 que eu aprendi.

Pra ser diferente tem que aqir diferente. Eu aprendi que as criticas
nunca vao parar, Nao importa onde vocé chegar. Se quer fazer algo
por VOCé, comece a se preparar desde ja.

Eu quero mostrar agui gue toda historia tem um comeco, um meio,

mas nem sempre tem um fim! Sou alguém que saiu de um extremo ao

PESO DEPOIS outro, sem ter nada de especial, sem ter dinheiro e sem ser diferente de |
qualguer um. Entédo nao se deixe abater € vocé quem escreve a sua historial. E

8 5 |—< G VOCé que decide se € ou nao capaz!
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ATIVIDADES

FISICAS

O exercicio fisico é essencial para o sucesso da
cirurgia e as informacoes a seguir sao importantes
para potencializar seu emagrecimento e
Mmanutencao do peso.
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BENEFICIOS
PARA O OPERADO

A atividade fisica é indicada para os pacientes bariatricos, com o proposito
de potencializar a perda de peso, preservar ou fazer ganhar massa
muscular magra e também evitar complicacdes de saude. Mas alem
desses, ha outros beneficios em manter uma rotina de exercicios. O
aumento do metabolismo, minimizacao da ansiedade e depressao,
aumento de forcga fisica e firmeza da pele.

Matenha o foco

Até chegar ao peso que garante maior facilidade em praticar os

exercicios fisicos, € normal gue possa existir momentos de desanimos
pela dificuldade ou vergonha de pratica-los. Siga firme com o foco
NOS seus objetivos. Logo os resultados aparecem e vocé se sentira
motivado.
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EXERCICIOS NAS
PRIMEIRAS SEMANAS

Nas primeiras semanas vocé devera praticar caminhadas de 15 minutos
pelo menos 4 vezes por dia. Essa atividade tem como intuito resguardar
seu organismo de possiveis complicacdes decorrentes da cirurgia.

EXERCICIOS
ABDOMINAIS ESTAO

PROIBIDOS ATE A
LIBERACAO MEDICA
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EX_RC\C\OS APOS
O PRIMEIRO MES

Apos avaliar o seu quadro clinico, o cirurgido podera liberar exercicios fisicos em academia. E preferivel antes de tudo,
uma avaliacao fisica completa para que o educador fisico possa indicar a intensidade, frequéncia e tipos de exercicios que
melhor se aplicam a sua situacao.

Conheca as atividades mais indicadas:

Musculacao

Fundamental para o tratamento de forca e
ganho de massa muscular.

Atividade aerobica

Ajuda na perda da gordura corporal e melhora
O sistema cardiovascular.

Hidroginastica

E indicado pela facilidade de execucdo e
poOr proporcionar ao paciente seguranca e a
sensacao de diminuicao do peso corporal.

E liberado assim que as incisdes da cirurgia
estiverem totalmente cicatrizadas.
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Treinamento de forca

Vocé deve priorizar o treinamento de forga, para evitar gue 0 emagrecimento decorrente de cirurgia fagca vocé perder
tambem um alto percentual de massa muscular. O treino de forca também resultara em mais mobilidade articular
proporcionando uma melhora nas atividades no cotidiano, tornando-as mais funcionais e faceis de serem executadas.

Treinamento cardiovascular

Conheca alguns dos beneficios do exercicio cardiovascular:

o Diminui a pressao arterial
. Fortalece o sistema respiratorio.

. Fortalece sua imunidade.

« Aumenta a endorfina — Hormdnio da Felicidade.
e Melhora o metabolismo.

e« Previne o colesterol alto.

e Diminui o stress.

« Previne doencgas cardicas e vasculares.

. Previne o cancer.
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RECIDIVA

DE PESO

Saiba mais sobre a causa e tratamentos para a
recidiva de peso (reganho) em pacientes bariatricos.
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PORQUE ALGUMAS PESSOAS

VOLTAM

~NGORDAR?

A primeira informacao que vocé deve ter sobre o recidivo do peso, € que apos a estabilizacao do peso que ocorre a partir
do 182 més, qualquer paciente estara sujeito a voltar engordar. Entre o intervalo do 22 e 42 ano, € normal e aceitavel que ©
paciente volte a ganhar de 10 a 15% do peso inicial.

Se a recidiva de peso for acima dos 15%, pode ser que a passagem da comida que liga o estbmago ao intestino

(Anastomose) esteja dilatada. .

Nao esta descartado tambéem o mal comportamento do paciente que insiste em nao adquirir os habitos saudaveis que
foram indicados pelos profissionais durante o tratamento.
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Perfil do paciente
CcOMm a recidiva de peso.

Os pacientes que permanecem com comportamentos
errados em relacao a alimentacao pode ter maior chance de
voltar engordar.

Normalmente esses pacientes preferem alimentos praticos,
que maioria dos casos tem valores caloricos elevados.

Comer rapido e ter mastigacao errada sao caracteristicas
encontradas nesse paciente.

O comportamento de "beliscar” e ingerir bebidas alcodlicas
também pode causar o reganho de peso.

Pacientes com algum quadro de ansiedade ou depressao
podem encontrar na alimentacao sua unica fonte de
recompensa e compensacao para frustracdes, acabam entao
optando por alimentos saborosos em consumo de grande
quantidade.
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Tive uma recidiva de peso e
estou com medo. O gue devo fazer?

A primeira coisa a se fazer € nao se desesperar. Faca uma analise e veja se até aqui vocé levou
a sério sua alimentacao e a pratica de habitos saudaveis. Se houve deslizes, tente praticar
novamente tudo aquilo que vocé aprendeu durante o tratamento.

Aconselhamos que vocé procure seu
cirurgiao, nutricionista e psicologo para
juntos estabelecer novas metas. Caso
nao puder ser atendido pelos mesmos
profissionais, procure outros, mas
nao deixe de ter o acompanhamento
multidisciplinar especializado. Essa
atitude sera de extrema importancia para
que VOCé nao continue ganhando peso.
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Como evitar a recidiva de peso.

Evitar a recidiva do peso requer disciplina e forca de vontade.
Seqguindo as dicas abaixo vocé tera bons resultados.

« Compareca as consultas com o seu cirurgiao como combinado.

« Tenha o0 acompanhamento de um nutricionista ele te ajudara Continuar o
sempre que precisar de novas metas. acompanhamento

o Continue as sessdes com seu psicologo ate que todas as r,“.JtrICI()nal < pSICOlquCO
questdes comportamentais e sentimentais relacionado a sua auto cIm porta nte Pard evitar o
imagem e a alimentagéo sejam resolvidas. reganho ofS PESO.

« Mantenha-se ativo. Pratique exercicios de preferéncia
com acompanhamento profissional. Além de manter o
peso em dia vocé estara mantendo seu corpo e mente
saudavel.

o Tente registrar em fotos todo o seu processo de
emagrecimento. Separe fotos de rostos e de corpo
inteiro vestindo a mesma roupa. Isso sera uma
Importante ferramenta de motivacao para vocé.

e Faca a o acompanhamento do seu peso a cada
15 ou 20 dias e registre em aplicativos ou anote
em papel. Evite se pesar em balancas diferentes e
procure medir e fazer esse acompanhamento tambem
atraves do exame de bioimpedancia, que avalia em alta
precisao sua composicao corporal.
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TRATAMENTOS PARA
A RECIDIVA DE PESO

O tratamento para a recidiva de peso requer uma avaliacao geral da saude
do paciente e também uma analise das questdes fisicas, emocionais e
comportamentais. De acordo com a técnica da cirurgia, podera se iniciar o
melhor tratamento. Veja as possibilidades.

Para pacientes submetidos
ao sleeve gastrico

Como primeira opc¢ao, sempre sera indicado uma revisao da dieta e a
pratica de exercicios fisicos. Poréem dependendo da situagcao do paciente
estara em proposta a conversao da Sleeve para o Bypass Gastrico. Essa
nova cirurgia trara ao paciente um resultado satisfatorio de perda de peso
e uma nhova oportunidade para o tratamento da obesidade. Porém, so sera
realizada apos avaliacao medica.

Para pacientes submetidos
a0 bypass gastrico

Assim como foi indicado para o Sleeve, a primeira opcao também

€ a revisao da dieta e a pratica de exercicios fisicos. Mesmo sendo
raro, caso haja necessidade a possibilidade de reoperar serg analisada
criteriosamente pela equipe meédica.

Outra alternativa para pacientes submetidos ao bypass gastrico € a

aplicacao do Plasma de Argénio. Conheca mais sobre esse procedimento
No proximo capitulo.
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PLASMA D

Como nova alternativa para facilitar a perda do peso
adquirido apos a cirurgia bariatrica, o plasma de
argonio € um metodo moderno ja utilizado em todo
mundo e tambem no Brasil.
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SOBR: O
PROCEDIMENTO

O plasma de argdnio € um procedimento endoscopico de cauterizagcao para a reducao do diametro da anastomose,
regiaoc onde o alimento passa, que sal do estdbmago para o intestino. O resultado € a redugao da fome do paciente que se

sentira saciado por mais tempo.

Sera necessario de uma a trés sessdes com intervalos de de seis a 0ito semanas de acordo com a avaliagao do seu medico.

O procedimento e simples e seguro autorizado pela ANVISA e nao ha perigo de obitos.

Quando € Indicado?

E indicado apenas para pacientes submetidos a técnica bypass
gastrico que tiveram um reganho de peso acima de 10% do
peso Minimo alcancado depois da cirurgia bariatrica.

Nao é descartado a possibilidade de ser indicado para
pacientes que nao engordaram mas que foram diagnosticados
via endoscopia com a anastomose dilatada acima do normal.
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EXxiste contra-indicacoes?

Para o realizar o N&o existem contraindicacdes a ndo ser quando a
pt’Oced | mento \/OCé anastomose ou o anel ja sdo justos.
precisara de sessoes

com o psicélogo e Como e o procedimento?
nutricionista.

Com duracao media de 10 minutos o procedimento e
realizado via endoscopia sob efeito de sedacao leve que sera
feito por um medico anestesiologista.

Precisa ficar internado?

Nao precisa de internacao. O procedimento € ambulatorial
e O paciente é liberado em até 30 minutos apos o fim do
procedimento.

Vou sentir dor?

Cerca de 95% dos pacientes ndo sentem absolutamente nada
durante o procedimento, porem apos o fim total da sedacao
O paciente podera sentir uma leve queimacao na "boca do
estbmago” ou uma sensacao de gases.
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EXxiste algum risco de
complicacao?

Exames de
endoscopia e sangue

Pode acontecer um leve sangramento durante as sessdes

Séo ﬂeCGSSé t’iOS a ﬂteS gque normalmente para sozinho. Seguindo a dieta e as
dO proced | meﬂto_ orientacdes do medico e nutricionista, vocé evitara outras

complicacdes como por exemplo voémitos e ulceras. Se
acontecer, procure o seu medico e ele te pedira uma nova
endoscopia para iniciar seu tratamento.

Outra possibilidade de complicagcdao € uma cicatrizagcao mais
intensa causando um estreitamento maior da anastomose
e entao sera necessario fazer uma dilatacao. Isso ocorre em

Vou ter que pelo menos 5% dos pacientes.
mudar minha dieta?

Sim, a dieta € necessaria pré-procedimento e pos
para reduzir o desconforto apos as sessdes e evitar as
complicacodes ja citadas.

Como e a dieta?

Comeca pela dieta liquida e vai progredindo para
pastosa, branda e solida. E necessario sequir todas as
orientacdes para que nao venha causar problemas
como por exemplo dor e entalos.

Caso vocé esteja tomando medicacao em
comprimidos eles devem ser triturados na fase liquida.
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Vou precisar de repouso?’

Vocé sera liberado para as atividades diarias ja no proximo dia.
Atividades fisicas mais intensas serao liberadas em 2 ou 3 dias.

A perda de peso e
gradual e pode chegar
a mais de 80% do peso

readquirido.

O peso voltar a se
estabilizar?

Sera necessario um acompanhamento, pois, a
estabilizacao do peso pode variar de acordo com
O paciente. Normalmente esse acompanhamento
multidisciplinar sera nos primeiros 6 meses no qual sera

Posso fazer o
orocedimento denovo?

Novas sessdes da aplicacao do plasma de argdbnio podera ser feito caso
identificado a dilatagcao da anastomose.
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CONSEQUENCIAS DA
CIRURGIA BARIATRICA

O resultado do emagrecimento ocasionado pela cirurgia bariatrica, pode deixar como consequéncia a flacidez e excesso
de pele no abddmen, bragos, pernas e mamas do paciente. A aparéncia podera ser comprometida e a higienizacao pode se
tornar dificil. Nesses casos, a cirurgia plastica € a opcao mais eficaz para a correcao desses problemas.

Nossa orientacao, € que o paciente procure a cirurgia plastica apos 1 ano da sua cirurgia bariatrica ou ainda espere a
estabilizacao do peso, gue como vimos Nos capitulos anteriores, pode levar até 18 meses.

Em casos de mulheres, recomendamaos que as cirurgias reparadoras do abddmen e seios sejam feitas apds a gravidez se
esse for os planos da paciente.

Para pacientes que precisam de cirurgias reparadoras em varias areas do corpo,
aconselhamos que seja feito por etapas. O paciente bariatrico pode apresentar
uma dificuldade de cicatrizacao em virtude da ma absor¢cao de nutrientes.

As cirurgias reparadoras estao como ultima etapa do tratamento da
obesidade e ajuda devolver ao paciente ainda mais a qualidade de
vida e a autoestima.

Escolha do
cirurgiao plastico

Chegado o momento de procurar as cirurgias
reparadoras, nos aconselhamaos que procure um
cirurgiao plastico especializado em obesidade.
Acesse novamente o site www.sbcbm.org.br e
encontre os cirurgides plasticos da sua cidade.
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REPARADORAS PARA
- X-OBESOS

Logo adiante vamos apresentar resumidamente as cirurgias reparadoras mais procuradas pelos pacientes que fizeram a
cirurgia bariatrica e precisaram de correcdes corporais. Lembramos que todas as cirurgias plasticas descritas, apresentam
melhores resultados apds os 6 primeiros meses e a avaliacao final do resultado deve ser feito apos 1 ano.

Bracos (Braguioplastia)

A braquioplastia € a cirurgia para o tratamento de excesso
de pele nos bracos apos a perda de peso excessiva. O
resultado final estara de acordo com a sua decisao pelos
tamanho da cicatriz.

e Tipo de anestesia: Geral

e Tempo de cirurgia: Aproximadamente 3 horas

e Dores: Dor nao intensa que pode ser controlada
com analgesicos

e Cicatriz: Transversa ao braco visivel apenas
com oS bracos levantados.

Coxas (Lifting de Coxas)

O lifting de coxas € a cirurgia para a correcao do
excesso de pele nas partes internas da coxa que T -
tambem ocorre devido a perda excessiva de peso.

e Tipo de anestesia: Geral

e Tempo de cirurgia: Tempo minimo de 5 horas

e Dores: Dor nao intensa que pode ser controlada com
analgesicos

o Cicatriz: Transversa na parte interna das coxas sendo dificil de
serem vistas.
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Abddmen (Abdominoplastia)

Tem como objetivo retirar o excesso de pele e gordura localizadas no abdémen, e também proporcionar a recuperagao
da firmeza dos musculos da regiao abdominal. O resultado € uma barriga mais lisa e tonificada. Em casos de pacientes com
estrias, a cirurgia ainda consegue remove-las atraves da remoc¢ao do excesso de pele.

e Tipo de anestesia: Geral ou Blogueio Espinhal (raquianestesia ou peridural)

e Tempo de cirurgia: Tempo minimo de 3 horas ou mais caso seja associada a lipoaspiracao para uma melhora do
resultado.

e Dores: O paciente podera sentir dor ao ficar em postura totalmente ereta. Esse desconforto pode ser amenizado com
uma atitude de leve flexao do abddmen , tanto para dormir como para andar. Em caso de muito incomodo, as dores
podem ser controladas com analgesicos.

e Cicatriz: Vertical ou em formato de ancora planejadas para serem escondida pela roupa intima.

Face (Ritidoplastia)

A ritidoplastia (cirurgia do rejuvenescimento facial ou Face-
lift) tem como objetivo recuperar 0 emagrecimento e
envelhecimento do rosto atravées do reposicionamento
das estruturas faciais retirando a flacidez ac qual da ao
paciente uma aparéncia cansada.

e Tipo de anestesia: Geral

e Tempo de cirurgia: Tempo de 3 a 4 horas

e Dores: Dor nao intensa que pode ser controlada com
analgesicos

e Cicatriz: As cicatrizes ficam no contorno das orelhas
e dentro do cabelo e na maioria das vezes tornar-se
imperceptivel

Www.guiabariatrica.com.br



CIRURGIA BARIATRICA

GUIA PARA O PRE E POS OPERATORIO

Pescoco (Cervicoplastia)

Para a correcao da flacidez de pele e dos musculos do pesco¢o, que sao muito acentuadas apods © emagrecimento severo,
normalmente deixando grandes "papadas” essa cirurgia ainda pode ser associada a cirurgia de rejuvenescimento facial
chamado ritidoplastia.

e Tipo de anestesia: Geral ou Local com sedac¢ao profunda

e Tempo de cirurgia: 1 a 4 horas caso seja associada com a ritidoplastia

e Dores: Dor nao intensa que pode ser controlada com analgeésicos

o Cicatriz: As cicatrizes ficam no contorno das orelhas e embaixo do queixo, variando de incisdes puntiformes no caso da
lipoaspiracao, a cicatrizes um pouco maiores quando ha retirada de pele.

Gluteos (Gluteoplastia)

A gluteoplastia € uma das mais modernas cirurgias plasticas, e
permite corrigir assimetrias, aumentar o tamanho e volume,
corrigir a flacidez e melhorar a forma, os contornos e a
projecao dos gluteos. Pode ser realizada de duas formas:
pela colocacao de implantes de silicone ou pela enxertia de
gordura, retirada do proprio paciente.

e Tipo de anestesia: Geral ou anestesia peridural

e Tempo de cirurgia: Tempo minimo de 2 horas

e Dores: Dor nao intensa que pode ser controlada com
analgeésicos

o Cicatriz: A lipoescultura tem cicatrizes de pequenas
incisdes menores que 0,5cm extremamente discretas. Ja a
cirurgia com protese deixa uma cicatriz abaixo do bumbum
sendo quase imperceptivel.

(x
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Mama (Mamopexia)

E indicada para restaurar a forma das mamas, principalmente nos casos em que a mama apresenta flacidez e posicdo
iIndesejada por parte da paciente. O procedimento pode também reduzir o tamanho de um ou mais seios para igualar o
tamanho dos dois.

Tipo de anestesia: Geral ou Geral associada a anestesia peridural
Tempo de cirurgia: Tempo minimo de 3 a 4 horas
Dores: Dor ndo intensa que pode ser controlada com analgésicos
Cicatriz: O médico e o paciente entrarao em um acordo baseando-se nas condicdes da mama do paciente. As cicatrizes
podem ser ao redor da aréola ou ao redor da mama em formato de um "T" invertido.
' - «a l
€ 9 6
Cicatriz: As cicatrizes podem ser ao redor da aréola ou ao redor
da mama em formato de um "T" investido.

-
Mama
(Mamoplastia de Aumento) —
O )

Mama (Mamoplastia Redutora)

A mamoplastia redutora € indicada para pacientes que desejam melhorias
nas formas das mamas, reduzindo-a e suspendendo-a para uma posicao
esteticamente agradavel. Um dos objetivos principais € aliviar o peso das
Mmamas e conseqguir uma harmonia entre o peso e a altura do paciente.

Tipo de anestesia: Geral
Tempo de cirurgia: Tempo de 3 a 5 horas
Dores: Quando existe, pode ser controlada com analgésicos

A mamoplastia de aumento e indicada para pacientes que desejam
aumentar o volume das mamas. O paciente em acordo com o
cirurgiao deve escolher a protese na sua forma e tamanho respeitando

Tipo de anestesia: Geral

Tempo de cirurgia: Tempo de 1 a 2 horas

Dores: Quando existe, pode ser controlada com analgésicos

as curvas naturais do torax para chegar a um melhor resultado estético.
Cicatriz: Dependendo da técnica pode ser na axila, na aréola ou abaixo da mama.
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CONSIDERACOES
FINAIS

Nos que trabalhamos com o tratamento da obesidade, queremos desde
ja parabeniza-lo por sua atitude de optar em mudar de vida através da
cirurgia bariatrica.

Estamos felizes, pois acreditamos que todos ensinamentos deste
e-book contribuiram para que vocé se tornasse um paciente preparado
€ seguro para iniciar o pre-operatorio. Isso fara toda a diferenca em
todo o seu tratamento e na relagcao entre vocé, a equipe meédica e ate
seus familiares.

Nos profissionais Nos dedicamaos para que o seu tratamento seja eficaz.
Mas o sucesso da cirurgia s6 depende de vocé!

Se vocé é familiar, esperamos que este conteudo tenha contribuido
para a sua compreensao sobre o tratamento da obesidade atraves da
cirurgia bariatrica € que vocé possa ser uma pessoa colaborativa para o
tratamento do seu ente querido

Se vocé gostou do conteudo deste e-book compartilhe o site:
www.guiabariatrica.com.br.

Ou se preferir cligue no botao para compartilhar no seu facebook:

COMPARTILHAR
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