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INTRODUCAO: O cancer géstrico € uma das principais causas de mortalidade
por cancer no mundo, sendo a gastrectomia total crucial no tratamento curativo.
Apesar dos avangos na técnica cirurgica e nos cuidados perioperatorios, a
gastrectomia total apresenta complicagdes pds-operatérias especificas. Assim,
compreender fatores de risco e adotar medidas preventivas sdo essenciais
para melhor prognostico de pacientes submetidos a este procedimento.
OBJETIVO: Analisar os fatores de risco associados as complicagdes pos-
gastrectomia total por cancer gastrico e identificar estratégias de prevencéao
descritas na literatura recente. METODOS: Trata-se de uma reviso integrativa
realizada nas bases de dados PubMed e Scielo, utilizando os descritores “Total
Gastrectomy”, “Stomach Neoplasms”, “Complications”, “Risk Factors” e
“Prevention” combinados. Foram incluidas publicagdes dos ultimos cinco anos,



com texto completo gratuito e sobre a gastrectomia total por cancer gastrico. A
busca resultou em 15 artigos e 7 foram selecionados, apos leitura do titulo e do
resumo. RESULTADOS: Observou-se que, apds gastrectomia total por cancer
gastrico, cerca de 11,6 a 13,3% de complicagdes foram reportadas, sendo
vazamento anastomotico, colegdo abdominal, sangramento gastrointestinal e
infeccbes de feridas as mais relatadas. A pneumonia também foi mencionada
com uma prevaléncia de cerca de 11%, com a gastrectomia total sendo um
preditor para o desenvolvimento da doenga (P< 0.0001). Os principais fatores
de risco envolvem idade superior a 65 anos, presenga de diabetes, perda
sanguinea intra operatoria, cirurgia com duragdo superior a 215 minutos,
tabagismo, elevado indice de massa corporea e grande area de gordura
corporal, sendo esta predisponente para fistula pancreatica e infecgbes
abdominais. Quanto a sobrevivéncia, as complicagcdes pds-operatorias
diminuiram em 5 anos a sobrevida dos pacientes. CONCLUSAO: A
gastrectomia total por cancer gastrico esta associada a riscos significativos,
produto da interagdo entre trauma cirurgico e condigdes do paciente. A
prevengdo das complicagbes poOs-operatérias exige uma abordagem
multidisciplinar, com boa nutricdo e cessacgao do tabagismo, bem como com a
escolha de técnicas cirurgicas precisas. No pos-operatorio, a mobilizagédo
precoce e a fisioterapia respiratoria também sdo fundamentais. A gastrectomia
total mostra-se viavel, mas requer vigilancia rigorosa a fim de nao comprometer
a sobrevida e a qualidade de vida do paciente.

Palavras-chave: gastrectomia; neoplasias gastricas; complicagdes poés-
operatodrias; fatores de risco; prevencao de doencas.



