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Objetivo do Trabalho: Avaliar o perfil de uma populagdo de pacientes obesos diabéticos no pré-
operatério de cirurgia bariatrica e os resultados apés um ano de cirurgia.

Material e Métodos: Foi realizada uma analise retrospectiva de 406 pacientes obesos operados entre
jan./2004 a jun./2008, dentre os quais 42 tinham diabetes mellitus (DM) no pré-operatério. Foram
analisados a glicemia, insulinemia, hemoglobina glicosilada (HbA1c) uso de medicagbes no pré-
operatério, complicacdes do diabetes, presenca de hipertensao arterial (HAS) e o tempo decorrido para
controle do DM apds a cirurgia.

Resultados: Analisou-se 42 pacientes com DM com média de idade de 43,8 + 1,7 anos (20-67);
29(69%) pacientes eram do sexo feminino. O IMC médio de 42 + 0,82 Kg/m2 (33-58). A glicemia média
foi de 131,1£5,9 mg/dl (70-246), insulinemia média de 25,6+3,6 mUI/ml (1-125). HOMA-IR médio de
8,15+1,3 (0,3-53,4). A média de HbA1c foi de 6,9+0,24 %(5,1-11,9). Cada paciente usava um numero
médio de 3,5 (0-10) medicagbes no pré-operatorio. Todos usavam hipoglicemiante oral, sendo que 7
(16,6%) usavam também insulina. 37 (88%) apresentavam HAS antes da cirurgia e 35 (94%) tiveram
essa comorbidade curada apds a cirurgia. Nove apresentavam complicagcdes decorrentes do diabetes.
As complicagbes mais freqientes foram: neuropatia (6), retinopatia (6), nefropatia (1), pé diabético (1). A
resolugao do DM foi obtida por 39 (92,8%) dos pacientes. O tempo médio para resolugéo foi de 3,4 +
1,41 meses (0-27). Os pacientes que usavam insulina (7) tiveram resolugdo do DM apdés 7 meses
(0,5-27).

Conclusées. Os pacientes diabéticos apresentam uma média de HbA1c superior aos valores da
normalidade, mostrando o dificil controle glicémico nesse grupo de pacientes. A cirurgia da obesidade
leva o controle do DM e HAS na maioria dos pacientes submetidos a esse procedimento. O controle dos
pacientes que usavam insulina, concomitantemente com hipoglicemiante oral, foi mais tardia, refletindo
assim a maior gravidade da doenca.



