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Introducéo: a obesidade foi reconhecida como doenca ha apenas 11 anos pela American Medical Association,
permitindo sua abordagem multidisciplinar de acordo com suas particularidades fisiopatoldgicas e a adogdo
de protocolos baseados em evidéncia, como a indicagdo da cirurgia bariatrica como opcéo adequada e eficaz
para o tratamento da condicdo. As modalidades cirdrgicas mais utilizadas sdo a Gastrectomia Vertical (GV) e
0 Bypass Gastrico em Y-de-Roux (BGYR), com eficicia medida pela melhora das comorbidades associadas
e pela perda de peso. No Brasil, ha poucos estudos que avaliam o reganho de peso no seguimento pés cirdrgico,
sendo essa uma relevante complicacdo com impacto na saude e na qualidade de vida dos pacientes operados.
Objetivo: compilar dados da literatura atualizada avaliando a incidéncia e os fatores associados ao reganho
de peso apos o procedimento da cirurgia bariatrica e metabdlica no Brasil. Metodologia: o presente trabalho
constitui-se uma revisao de literatura de publicacdes indexadas na base de dados da plataforma Scielo,
utilizando-se no idioma portugués os descritores "Cirurgia Bariatrica" e "Ganho de peso". Foram encontrados
17 artigos no total, sendo apenas 6 utilizados apos triagem. Resultados e Discusséo: o estudo de Rolim (2018)
mostrou forte relacdo entre o reganho de peso médio de 22,3% entre os pacientes com as limitacdes
socioecondmicas da amostra e a irregularidade de atividade fisica e de acompanhamento médico pds-cirurgia.
Em 2015, o estudo realizado por Cambi mostrou que pacientes candidatos a Procedimento de Plasma
Endoscdpico de Argdnio devido a recidiva de peso pos-bariatrica variavam de eutrofia a obesidade morbida,
e que todos haviam abandonado o acompanhamento da equipe multiprofissional com menos de 1 ano. Cambi
também mostrou que mais da metade dos pacientes apresentava algum tipo de deficiéncia nutricional
associada, sendo a de vitamina B12 a mais relatada, seguida de ferro e vitamina D. Caréncias nutricionais
também foram identificadas nos estudo de Lira (2024) e de Nonino (2018), os quais mostraram que, apds 10
anos da cirurgia, 87,1% dos pacientes apresentaram reganho de peso associado a aumento da deficiéncia
nutricional, apesar de melhora de indicadores bioquimicos como glicemia de jejum e perfil lipidico.
Conclusdo: O reganho de peso ap6s cirurgia baridtrica € muitas vezes decorrente do abando do
acompanhamento multiprofissional pds procedimento e da baixa regularidade na realizacéo de atividade fisica.
Além disso, é comum o ganho de massa associada a deficiéncia de principalmente vitamina D, B12 e ferro.
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