
SLEEVE EM PACIENTES COM DOENÇA DO REFLUXO 

GASTROESOFAGICO

INTRODUÇÃO

O Sleeve é a principal cirurgia bariátrica do

mundo devido a resultados de longa data na

redução de peso, fatores de risco

cardiovasculares, associados a menos

complicações do que o bypass gástrico em

Y de Roux. Embora seja uma técnica eficaz,

não há consenso quanto ao procedimento

em pacientes com doença anterior do

Refluxo Gastroesofágico (DRD).

OBJETIVO

Avaliar os efeitos do Sleeve em pacientes

com diagnóstico prévio de Doença do

Refluxo Gastroesofágico (DRGE).

METODOLOGIA

Foram analisados 70 pacientes nesse estudo

retrospectivo e observacional. Foram

incluídos indivíduos com diagnóstico prévio

de DRGE, ou achados da endoscopia

digestiva alta relacionados à DRGE,

submetidos ao Sleeve. A presença de

sintomas de DRGE — pré e pós-operatório

— foi avaliada através da análise de

variância para medidas repetidas. O uso de

inibidores da bomba de prótons (IBPs) e o

padrão endoscópico foram

analisados usando o teste T pareado.

RESULTADOS

Os pacientes permaneceram sem melhora

significativa da DRGE no pós-operatório.

Além disso, não houve diferença estatística

entre os padrões endoscópicos pré e pós-

operatórios. Houve também maior uso de

IBPs entre os pacientes avaliados.

CONCLUSÕES

O Sleeve não esteve associado à melhora

clínica ou endoscópica da DRGE. Na verdade,

foi observado um maior uso de IBPs.

Portanto, as implicações gastroesofágicas

dessa técnica devem ser consideradas na

escolha da técnica da cirurgia bariátrica.
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