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Parametros antropomeétricos, renais e inflamatdrios de pacientes com obesidade mérbida com indicacdo de
cirurgia bariatrica
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Introducéo: Os efeitos benéficos da cirurgia bariatrica (CB) em pacientes com obesidade grave em parametros renais, metabdlicos
e inflamatoérios foram demonstrados em estudos prospectivos. Objetivos: Realizar uma andlise preliminar dos parametros
antropomeétricos, renais e inflamatérios de pacientes com obesidade grave antes da CB. Métodos: Descrevemos os dados
preliminares de pacientes com obesidade grave incluindo medidas antropométricas, exames de sangue, albumindria e proteina C
reativa (PCR). Estes parametros foram comparados por sexo, indice de massa corporal (IMC) (corte de 49kg/m?) e PCR (corte de
10mg/L). O coeficiente de Spearman foi utilizado para correlagbes. Resultados: Foram avaliados 20 obesos graves. A média de
idade foi de 43,7+11 anos, sendo 75% mulheres, 90% brancos, o IMC médio foi de 49,1+5,7kg/m2. Os homens apresentaram
maior circunferéncia da cintura em comparagdo com as mulheres (135+12 versus 128+8cm, P=0,04). Foram encontrados glicose
sérica >99mg/dL, colesterol HDL<45mg/dL e albumindria >14mg/L em 60%, 60% e 40% dos pacientes, respectivamente. IMC
249kg/m? e PCR 210mg/L estavam presentes em 55% dos participantes. A glicose sérica foi maior nos pacientes com PCR
210mg/L (12425 vs. 106+31mg/dL; P=0,208), mas esta diferenga ndo atingiu significancia estatistica. O peso correlacionou-se
com o sexo masculino (r=0,54; P=0,02), altura (r=0,52; P=0,02) e circunferéncia da cintura (r=0,48; P=0,04). Os patrticipantes mais
idosos (>49 anos) apresentaram maiores niveis de PCR (49,3+3 vs. 36,9+7,8mg/L; P=0,007). Conclusdo: Esses resultados
preliminares foram consistentes com desordens metabdlicas, renais e inflamatérias nesses pacientes com obesidade grave. Uma
amostra maior é necessaria para fornecer dados mais robustos. Palavras-chaves: cirurgia bariatrica, nefrologia, endocrinologia
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