Cirurgia bariátrica em perspectiva: comparação entre gastrectomia vertical e bypass gástrico em Y de roux
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Introdução: Anualmente, cerca de 700.000 cirurgias bariátricas são realizadas, sendo o bypass gástrico em Y de Roux (LRYGB) e a gastrectomia vertical (LSG) os mais comuns. Esses procedimentos oferecem benefícios como perda de peso, melhora das comorbidades e redução da mortalidade em comparação a tratamentos não cirúrgicos. Objetivo: Comparar os resultados de longo prazo da LSG e do LRYGB. Método: Realizada revisão bibliográfica nas bases de dados Pubmed e Scopus e selecionados cinco artigos. Os descritores foram: Cirurgia Bariátrica, Derivação Gástrica e Gastrectomia. Resultados com discussão: Estudos acompanharam pacientes bariátricos por até 10 anos. Em 2020, uma meta-análise comparou LSG e LRYGB, mostrando eficácia semelhante na perda de peso e no tratamento do DM2, com maiores taxas de complicações e reoperações na LSG e melhor controle da dislipidemia, hipertensão e DRGE na LRYGB. Um ensaio clínico confirmou a equivalência na perda de peso e no controle do DM2, maior prevalência de DRGE na LSG e maior remissão da hipertensão no LRYGB, porém sem diferença significativa na dislipidemia. Em 2024, um estudo indicou que os riscos cirúrgicos entre os procedimentos não diferem significativamente. Conclusão: Portanto, com a literatura disponível, ainda não há consenso sobre a relevância das diferenças entre as técnicas.
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