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RESUMO

Objetivo: Analisar a literatura através de uma reviséo integrativa sobre a ocorréncia de deficiéncia de vitamina
B12 em individuos submetidos a cirurgia bariatrica em Y de Roux e suas implicagbes metabdlicas. Métodos:
Consiste em uma revisao integrativa, baseada em artigos recentes e originais entre os anos de 2018 a 2022
escritos na lingua vernacula e na lingua inglesa. S&o artigos indexados nas bases de dados eletrénicos
Scientific Electronic Library Online Brasil (SciELO), Google Académico National Library of Medicine
(MEDLINE/PubMed) e LILACS, utilizando os descritores cirurgia bariatrica, deficiéncia de vitamina B12,
Bypass gastrica, Y Roux / Bariatric Surgery, Vitamin B12 Deficiency and Gastric Bypass, Y Roux. Dos 40
artigos analisados, 26 foram excluidos por ndo estarem em consonancia ao tema e 14 incluidos, pois abordam
de forma concisa o tema em estudo. Resultados: em consonancia a anélise dos 14 artigos inclusos pode-se
observar que individuos submetidos ao procedimento cirirgico bariatrico do método BGYR séo acometidos
pela deficiéncia de vitamina B12, o que acarreta implicagdes metabdlicas no pds-operatério a médio e longo
prazo. Consideragdes finais: Pacientes submetidos a cirurgia bariatrica pelo método BGYR sdo acometidos
por deficiéncia de vitamina B12 e, consequentemente, implicacdes metabdlicas.

Palavras-chave: Vitamina B12, deficiéncia, bariatrica, Y Roux.

ABSTRACT

Objective: To analyze the literature through an integrative review on the occurrence of vitamin B12 deficiency
in individuals undergoing Roux-en-Y bariatric surgery and its metabolic implications. Methods: It consists of
an integrative review, based on recent and original articles between the years 2018 to 2022 written in the
vernacular and English language. These articles are indexed in the electronic databases Scientific Electronic
Library Online Brazil (SciELO), Google Scholar National Library of Medicine (MEDLINE/PubMed) and LILACS,
using the descriptors bariatric surgery, vitamin B12 deficiency, gastric bypass, Y Roux / Bariatric Surgery,
Vitamin B12 Deficiency and Gastric Bypass, Y Roux. Of the 40 articles analyzed, 26 were excluded because
they were not in line with the theme and 14 were included because they concisely address the topic under
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study. Results: in line with the analysis of the 14 articles included it can be observed that individuals
undergoing the bariatric surgical procedure of the RYGB method are affected by vitamin B12 deficiency, which
entails metabolic implications in the postoperative period in the medium and long term. Final considerations:
patients undergoing bariatric surgery using the RYGB method are affected by vitamin B12 deficiency and,
consequently, metabolic implications.

Keywords: Vitamin B12, deficiency, bariatric, Y Roux.

RESUMEN

Objetivo: Analizar la literatura a través de una revision integradora sobre la ocurrencia de deficiencia de
vitamina B12 en individuos sometidos a cirugia bariatrica en Y de Roux y sus implicaciones metabdlicas.
Métodos: Consiste en una revision integradora, basada en articulos recientes y originales entre los afios 2018
a 2022 escritos en lengua vernacula e inglés. Estos articulos estan indexados en las bases de datos
electrénicas Scientific Electronic Library Online Brazil (SciELO), Google Scholar National Library of Medicine
(MEDLINE/PubMed) y LILACS, utilizando los descriptores cirugia bariétrica, deficiencia de vitamina B12,
bypass gastrico, Y Roux/Cirugia Bariatrica, Deficiencia de vitamina B12 y bypass géstrico, Y Roux. De los 40
articulos analizados, 26 fueron excluidos por no estar en consonancia con la temética yl4fueron incluidos
porgue abordan de manera concisa el tema en estudio. Resultados: en consonancia con el analisis de los
14 articulos incluidos, se puede observar que los individuos sometidos al procedimiento de cirugia bariatrica
del método RYGB se ven afectados por la deficiencia de vitamina B12, lo que conlleva implicaciones
metabdlicas en el postoperatorio a mediano y largo plazo. Consideraciones finales: los pacientes sometidos
a cirugia bariatrica por el método RYGB se ven afectados por la deficiencia de vitamina B12 y, en
consecuencia, por implicaciones metabdlicas.

Palabras clave: Vitamina B12, deficiencia, bariatrica, Y Roux.

INTRODUCAO

As vitaminas sd0 compostos organicos essenciais para o metabolismo humano, encontradas em
guantidades minimas em diversos alimentos tanto de origem animal, quanto vegetal (FILHO OC, et al., 2018).
Entre elas encontra-se a vitamina B12, considerada essencial para o ser humano, classificada como
hidrossoluvel, o que significa que ela é solivel em agua e pode ser facilimente eliminada pelo corpo através
da urina, membro do complexo B, e é sintetizada exclusivamente por microrganismos em ambientes
anaerébios (FERRAZ RC, et al., 2022). Como resultado, a vitamina B12 s6 pode ser obtida através de
produtos de origem animal, tais como carnes, aves, peixes, ovos e lacticinios (PANIZ C, et al., 2005). Essa
vitamina é armazenada no figado na forma de adenosilcobalamina, e sua deficiéncia pode levar a uma série
de doencas (MORENO AM, et al., 2021).

Segundo Dourado SAS e Paula LO (2018), a B12 desempenha numerosas reac¢fes bioquimicas, como a
transferéncia de grupos metilicos e reacdes de metilacdo, importantes na sintese e metabolismo de
neurotransmissores e fosfolipideos do sistema nervoso central e exerce funcéo enzimética na hematopoese,
metabolismo do acido félico, na sintese de DNA e no metabolismo do acido graxos. A deficiéncia de B12 pode
estar diretamente relacionada com a elevagdo do nivel sérico de homocisteina. Nesse sentido, ha redugéo
de metabdlicos que atuam na metilacdo da homocisteina necessaria a sintese de neurotransmissores
(FERRAZ RC, et al., 2022).

A caréncia de B12 pode ocorrer por diversos fatores, como déficit alimentar, alimentacao hipercal6rica, o
gue leva a obesidade; quadro de infec¢Bes parasitarias; causas inatas ou adquiridas nas vias de absorcao ou
em virtude de processo cirlrgico a exemplo das bariatricas. Também pode ser decorrente de problemas nas
vias de absorcéo e defeitos no transporte ou vias metabdlicas, desta forma, prevalecendo a deficiéncia da ma
absorcao (SILVA MG, et al., 2019).
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Conforme Baldez GB (2020) a deficiéncia de vitamina B12 é comumente observada no pés-operatdrio do
Bypass Gastrica em Y de Roux (BGYR), e pode ser responsavel por multiplas manifestagdes clinicas e
biologicas, sendo a mais comum, a falta de produgao do fator intrinseco e a restrigdo dietética. Assim sendo,
o déficit de cianocobalamina, segundo alguns estudos, é responsavel por anemias e alteragfes neurologicas
(VIANA AST, et al., 2022; SERIN HM e ARSLAN EA, 2019). Ademais, a caréncia de B12 pode acarretar outras
complicagbes para saude, como transtornos hematoldgicos, neuroldgicos e cardiovasculares, e elevar os
niveis de homocisteina, tendo em vista que o Ultimo pode colaborar para o aumento de doencas ateromatosas
(BALDEZ GB, 2020).

Conforme Reis MFF, et al. (2018) a cirurgia bariatrica do tipo BGYR acarreta alteracdes na producao de
pepsina, renina e de acido cloridrico, este fato ocorre devido a resseccédo do estdbmago e pela reducéo do
duodeno, interferindo substancialmente tanto na digestdo mecanica e na secrecao acida, quanto na absorcao
de ferro e de vitamina B12, uma vez que ocorre a diminuigdo ou supresséo da secrecao do fator intrinseco.
Nesse sentido, a deficiéncia de B12 pode ser clinica ou subclinica, sendo a clinica a forma mais grave,
geralmente acarretada por um erro no mecanismo de absorcdo e deficiéncia do fator intrinseco, que causa
ma& absorcdo severa, ou problema nos receptores do ileo. Enquanto a subclinica é caracterizada por
individuos assintomaticos que apresentam baixo nivel sérico de vitamina B12 (SILVA MG, et al., 2019).

A cirurgia bariatrica Bypass Gastrica em Y de Roux (BGYR) é a técnica que constr6i um componente
restritivo, o qual tem por objetivo excluir o fundo gastrico. E criada uma alga alimentar de Roux-en-Y pela
divisdo do jejuno 50 cm abaixo do ligamento duodeno-jejunal (SANTOS SC, et al., 2022; NORA C, et al.,
2016). Por ser uma técnica mista (restritiva-disabsortiva), as deficiéncias nutricionais apds a cirurgia bariatrica
ocorrem basicamente por restricdo de ingesta alimentar e/ou reducao das areas de absorgao dos nutrientes,
assim a diminui¢do gastrointestinal acaba levando a mé absor¢éo de vérios alimentos (SOUZA CA, 2021).

Pacientes submetidos & BPGYR apresentam baixo consumo caldrico/proteico/dia principalmente durante
0 primeiro ano, isto se da pela intervengéo proposta pela cirurgia, técnica mista: restritiva e disabsortiva (REIS
MFF, et al., 2018). Neste contexto, individuos submetidos a esta técnica cirlrgica estdo sujeitos a sofrer
distdrbios nutricionais, 0s quais precisam ser monitorados e orientados sobre a realizagdo perioddica de
exames laboratoriais e suplementagdo de B12, uma vez que o diagnostico precoce auxilia na correcéo dos
niveis séricos da cobalamina, evitando a progressdo da deficiéncia e futuros danos ao organismo, como
explica Silva MG, et al. (2019). Ademais, estes sujeitos deverdo ser constantemente avaliados e monitorados
por uma equipe multidisciplinar.

Diante do exposto, o presente estudo teve por objetivo analisar a literatura através de uma revisao
integrativa sobre a ocorréncia de deficiéncia de vitamina B12 em individuos submetidos a cirurgia bariatrica
em Y de Roux e suas implicacdes metabdlicas.

METODOS

Tratou-se de uma revisdo integrativa a qual determinou o conhecimento atual referente a deficiéncia de
vitamina B12 em individuos submetidos a cirurgia bariatrica Bypass gastrico Y de Roux e suas implicacdes
metabdlicas. Para tal fim, seguiu-se o0 método de Ganong LH (1987), no qual o autor adota seis fases para a
elaboracdo de uma revisao integrativa da literatura, as quais vale citar: elaboracdo da pergunta norteadora
da pesquisa; definicao de critérios de inclusao de estudos e selecdo da amostra; representacao dos estudos
selecionados em formato de quadro, considerando todas as categorias em comum; analise critica dos
achados, identificando-se diferencas e conflitos; interpretacéo e discusséo dos resultados; apresentacdo da
reviséo de forma clara e sintética conforme as evidéncias encontradas.

Neste contexto, a pergunta norteadora utilizada como base na pesquisa foi: Existe deficiéncia de vitamina
B12 em individuos submetidos a bariatrica Bypass Gastrica em Y de Roux? A elaboracao do presente estudo
deu-se a partir da investigacao de dados da literatura cientifica, publicados no periodo compreendido entre
0s anos de 2018 a 2022 e disponiveis nas linguas vernacula e inglés, indexados nas seguintes bases de
dados: Google Académico, PubMed Identifier (PMID), Scientific Electronic Library Online (SciELO) e Literatura
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Latino-americanay del Caribe en Ciencias de la Salud (LILACS). As palavras-chave (descritores) de saude
utilizadas para a busca na lingua vernacula e em inglésa, foram: “vitamina” “deficiéncia”, “B12”, “bariatrica”,
“Y de Roux”/ “vitamin”, “B12”, “deficiency”, “bariatric”, “Y Roux”. O operador légico incluido foi “AND”, visando
convencionar 0s mencionados descritores e termos para rastrear as publicacdes de forma precisa.

Para incluir um estudo, observou-se os seguintes critérios: artigo de revista cientifica; estudos transversais,
descritivos e qualitativos no periodo entre de 2018 a 2022. Sendo artigos originais que apresentaram

resultados referentes a importancia do estudo acerca da deficiéncia da vitamina B12 em individuos
submetidos a bariatrica Bypass Gastrica em Y de Roux e suas implica¢cdes metabdlicas.

Quanto aos critérios de exclusédo a delimitacao foi: teses, disserta¢des, livros, guias, infogréficos, resenhas;
estudos sobre a atencéo outros métodos de bariatrica; estudos que abordassem apenas condi¢fes sobre a
deficiéncia de B12 pré bariatrica; pesquisas que ndo se adequassem aos anos de 2018 a 2022.

RESULTADOS

Inicialmente foi estabelecida a pesquisa através das bases de dados mencionadas anteriormente,
empregando-se os descritores de saude supracitados, na qual resultou 40 documentos. Na subsequéncia, foi
realizada a leitura de todos os titulos, buscando por aqueles que mais se ajustavam ao tema da pesquisa,
resultando na pré-selecdo de 20 artigos. Em seguida, realizou-se a leitura dos resumos, aplicando-se os
critérios de excluséo, resultando em 14 artigos selecionados para a leitura completa e incluidos na presente
revisdo integrativa.

No processo de levantamento das literaturas nos bancos de dados cientificos foram coletadas 40
producbes académicas. Inicialmente a pesquisa foi baseada nos titulos dos artigos, considerando os
descritores, vitamina, deficiéncia, B12, bariatrica, Y de Roux, na lingua vernacula e inglesa de acordo com
cada biblioteca eletronica pesquisada. Em seguida foram pré-selecionados 20 artigos, nos quais realizou-se
leitura mais aprofundado dos resumos e introducdo, para entdo fazer a triagem e sele¢@o dos que tinham
relevancia e que contemplavam o tema proposto: deficiéncia de vitamina B12 na cirurgia bariatrica Bypass
em Y de Roux e implicagdes metabdlicas. Contudo, de acordo com os critérios de inclusdo,14 artigos foram
selecionados para a fundamentacao teérica deste trabalho cientifico, conforme mostra o Quadro 1.

Figura 1 - Representagdo esquematica da sintese e analise dos resultados.

*Definicéo das bases *Definicédo dos * Analise dos titulos e * Andlise dos textos
de dados descritores resumos completos

i—i—i—i—

*LILACS, SCIELO, «“vitamina” * Artigos repetidos * Amostras nio
MEDLINE, BVS “deficiéncia”, “B12”, (n=5) 3 adequadas  (n=4)
“bariatrica”, “Y de -An_mstras nao adequadas «Sem dados originais
Roux =iy (n=2)

» Sem dados originais
(n=5)

et

Fonte: Cardoso ESR, et al., 2023.
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Foram incluidos, nesta revisdo integrativa, quatorze estudos que tratam sobre o tema deficiéncia de
vitamina B12 em individuos submetidos a bariatrica Bypass Gastrica em Y de Roux e implicacdes
metabdlicas, sendo cinco revisfes de literatura, dois estudos exploratdrio, um descritivo, um retrospectivo,
trés estudos prospectivos e duas monografias que foram substanciais para a produc¢éo do referente estudo.

Quadro 1 - Sintese dos principais achados Deficiéncia de vitamina B12 em individuos pés-bariatricos no
método BGYR e suas implicacdes.

N | Autores (ano) Objetivo Principais achados
Reunir informag@es sobre a | Os achados evidenciam a existéncia de deficiéncia
DOURADO deficiéncia de vitamin,a B12 | de vitqmina B}Z em pessogsf que.passaArarr? por
1 SAS, et al. e seus reflexos na gaude d(‘a esse tipo de~0|rurg|a e explicita a importancia (Nja
(2018) p_esso_as .sut.)me'udas a | suplementacao a longo tempo para sua preve_nc;ao
cirurgia bariatrica. e/lou tratamento e embora ainda nado existam
recomendacdes especificas para essa populacéo.
Descrever a importancia | A vitamina bl2 é importante em varias fases do
das vitaminas | organismo, como no crescimento, desenvolvimento
hidrossoluveis (B6, B12 e | e maturagdo das células. A vitamina C é de extrema
5 FILHO OC, et | C) e verificar os efeitos do | importancia para o desenvolvimento humano, pois
al. (2018) excesso e da caréncia | ela é responsavel pelo nosso sistema imune e pode
dessas vitaminas na dieta | ser faciimente encontrada em frutas citricas. A
alimentar das pessoas. vitamina B6, tem uma grande importancia quanto
aos processos de coenzimas.
Avaliar o] perfil | Os pacientes submetidos a cirurgia bariatrica entre
antropométrico e a | 2010 e 2015. A deficiéncia de vitamina B12
deficiéncia de vitamina B12 | aumentou em um ano apés a cirurgia. No periodo
3 LOBO LMC, et | em pacientes submetidos a | pré-operatorio foi de 14,63% (n=18) e um ano apos
al. (2020) bypass gastrico em Y-de- | a cirurgia foi de 25,20% (n=31) (p=0,04). Pacientes
Roux. pés-operatério de cirurgia bariatrica apresentaram
menores concentragdes séricas de vitamina B12
apos um ano de cirurgia.
Explorar o déficit de | Os pacientes obesos submetidos a cirurgia
vitamina B12 versus | bariatrica (bypass gastrico laparoscépico ou
micronutrientes de uma | gastrectomia vertical laparoscépica) entre 2013 e
4 ANTONIE D, coorte francesa de casos de | 2018. Os casos com déficit de vitamina B12
et al. (2020) . . o S . . .
cirurgia  bariatrica  sob | diminuiram de 13,5% na cirurgia para 2,0% na visita
suplementagdo sistemética | 1 e aumentaram em 12,0% na visita 3.
de multivitaminicos.
Rever sobre as deficiéncias | Evidenciaram que pacientes submetidos a cirurgia
nutricionais em pacientes | de bypass gastrico em Y de Roux podem apresentar
BALDEZ GB, | submetidos a cirurgia de | algumas deficiéncias como ferro, calcio, vitamina
5 (2020) bypass gastrico em Y de | B12, vitamina B9, vitamina D e Proteina,
Roux. relacionadas a nutricdo devido a baixa ingestdo
caldrica, transito digestorio reduzido e adaptagéo
poés cirurgia.
Buscar conhecimento sobre | No estudo mostra a composicao de uma estratégia
cuidados necessarios para | de cuidados pos-operatorios e suplementacao
NOBREGA propor o emagrecimento | alimentar. As disfungcdes metabdlicas e nutricionais,
6 AGS, et al. saudavel com a | em pacientes submetidos a gastroplastia, podem ser
(2020) gastroplastia, prevenindo e | consequéncia das alteracbes anatbmicas e
tratando as complicacdes | funcionais impostas pela cirurgia.
nutricionais.
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N | Autores (ano) Objetivo Principais achados
Analisar as mudangas | Estudo prospectivo com pacientes adultos (n ¥4 27)
precoces nos | encaminhados para bypass gastrico em Y de Roux
biomarcadores do status de | (RYGB) (n % 19) ou gastrectomia vertical (SG) (n %
vitamina B12 ap6és a cirurgia | 8). o status de B12 diminuiu apés RYBG e SG.
KORNERUP bariatrica. En_quanto uma diminuigéq no p_Iasma B12 nao era
7 LS. etal ewdentg gtele meses gpps a C|rurg|§, o.pser.vamos
' uma diminuicdo estatisticamente significativa no
(2020) o .
plasma holoTC e aumento no MMA j& 2 meses apds
a cirurgia. Essas mudancas foram mais
pronunciadas aos 6 meses apds a cirurgia.
Correspondentemente, a capacidade de absorgéo
de B12 diminuiu apés a cirurgia.
Levantar possiveis | Estudo descritivo das possiveis complicacdes pds-
complicagbes apo6s  a | operatorias tardias apoés cirurgia bariatrica - técnica
realizacdo do procedimento | bypass gastrico com anastomose em Y de Roux
RODRIGUES | bypass gastrico em Y de | (BGYR). Procedimentos com desvio intestinal sao
8 RCB, et al. Roux, cujo enfoque | potencializadores de deficiéncias nutricionais devido
(2020) principal do trabalho volta- | a uma dieta restritiva e hipocaldrica. O BGYR
se as complicacdes tardias. | aumenta, ainda mais, o comprometimento na
absorcdo da Cobalamina (Vitamina B12) devido a
insuficiéncia ou auséncia de &cido na bolsa géstrica.
Investigar o risco de anemia | Estudo prospectivo e controlado de obesos suecos.
por deficiéncia de ferro e | Realizado em 480 centros de saude primarios e em
vitamina B12 e deficiéncia | 25 departamentos cirlrgicos. A ocorréncia no
JOHANSSON de vitamina B.12.ao longo de aur_nen_to do _risco de_ anemia ap6s a cirurgia
9 K, et al. (2021) 20 anos em individuos que | bariatrica e a importancia da adeséo a longo prazo
' ' fizeram cirurgia bariatrica | & suplementa¢do e monitoramento nutricional para
ou receberam cuidados | permitir a prevencdo e deteccdo precoce de
usuais para obesidade. deficiéncias nutricionais graves ap0s a cirurgia
bariatrica.
Identificar o  consumo | No estudo o consumo alimentar e deficiéncias
alimentar e as principais | nutricionais no pés-operatério de cirurgia bariatrica.
10 MOURA GV, | deficiéncias nutricionais que | As deficiéncias nutricionais sdo uma das
et al. (2021) acometem o0s pacientes | complicagbes da cirurgia baridtrica, sendo o0s
pés-cirurgia bariatrica. défices mais comuns encontrados os de vitamina D,
vitamina B12, ferro, célcio e &cido fdlico.
Relatar dados 8 anos apds | Estudo prospectivo ndo randomizado, consistindo
a cirurgia sobre perda de | em 52 individuos: 16 pacientes tiveram bypass
peso, uso de suplementos | gastrico em Y de Roux (RYGB), 25 tiveram
LOMBARDO | dietéticos e déficit gastrectomia vertical (SG) e 11 banda gastrica
11 M, et al. de alguns micronutrientes | ajustavel (AGB). Os trés procedimentos bariatricos
(2021) em uma coorte de pacientes | levaram a perda de peso sustentada. Portanto, as
de cinco centros no centro e | deficiéncias nutricionais de longo prazo foram
norte da Italia. maiores do que a populacédo geral entre os homens
para ferro e entre as mulheres para vitamina B12.
Apontar as deficiéncias | As possiveis alteracdes metabdlicas podem
SOUZA AC nutriciqnais dgvido a | interferir na salde do pgcieqte e pode direcionar o
12 (2021) caréncia de nutrientes em | acompanhamento pés-cirdrgico.
pacientes submetidos a
cirurgia bariatrica.
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N | Autores (ano) Objetivo Principais achados
Identificar deficiéncias | Concluiu-se que se torna indispensavel o
nutricionais na literatura no | monitoramento apés a cirurgia pelo médico e por um
pés-operatério e verificar a | nutricionista, principalmente em longo prazo, tanto
13 CUNHA AF, et | adequada suplementacéo e | na identificacdo de deficiéncias nutricionais quanto
al. (2022) dieta em pacientes | a aceitacdo de suplementos e uma alimentacdo
submetidos a cirurgia de | adequada visando minimizar riscos a saude.
bypass gastrico em Y de
Roux.
Identificar acerca do | Muitos  pacientes apresentam  défices de
desenvolvimento de défices | micronutrientes pré-operatérios que podem agravar
de micronutrientes em | apés a CB. Pacientes submetidos a BGRY tém
14 FERREIRA individuos submetidos a | maior prevaléncia de défice de ferro, vitamina A e
AlL. (2022) Sleeve Gastrico e Bypass | B12 quando comparados com os submetidos a SG.
Gastrico Roux-en-Y. A prevaléncia de défice de zinco, ferro e vitamina
B12 aumentou significativamente ap6s o BGRY,
bem como o défice de cobre apés o SG.

Fonte: Cardoso ESR, et al., 2023.

A luz da literatura pesquisada, verificou-se que dos 14 artigos selecionados para a fundamentacéo tedrica
deste estudo, seis artigos abordavam sobre a deficiéncia nutricional pés-bariatrica BGYR,; trés trazem estudos
sobre a deficiéncia da vitamina B12 em pacientes submetidos a BGYR e evidenciam as implicacdes
metabdlicas na vida dos individuos, enquanto cinco abordam sobre a técnica Bariatrica BGYR. Ja o tipo de
estudo, o que mais prevaleceu foi o estudo de Revisdo da Literatura.

DISCUSSAO

A obesidade é uma doenca metabdlica cronica e multifatorial, na qual, além de fatores nutricionais,
aspectos genéticos, psicossociais, metabdlicos, culturais, entre outros, atuam em sua origem e sustentagéo
(BALDEZ GB, 2020). Segundo Cunha AF, et al. (2022), para o tratamento cirdrgico da obesidade maérbida
sao aceitas as cirurgias: restritivas, as disabsortivas e as mistas, entre as quais, a mais empregada é a mista,
denominada Derivagdo Géastrica em Y de Roux, visto que oferece uma perda de peso consistente.

Apesar dos beneficios, os pacientes submetidos a esse procedimento tornam-se vulneraveis ao
desenvolvimento de deficiéncias nutricionais, por apresentarem dietas quantitativamente e qualitativamente
inadequadas, causadas por alteragfes fisiologicas ocasionadas pela cirurgia, como diminui¢cdo do volume
gastrico e diminuigcdo da producao de enzimas que facilitam a digestdo (CUNHA AF, et al., 2022; SOARES
JM, et al., 2017). Entre as deficiéncias nutricionais, a caréncia vitamina B12 tem sido relatada apés BGYR
variando entre 12% a 75%, com alta prevaléncia (71,3%) também apés dez anos de cirurgia (VALENTIN F,
2018).

Sabe-se que vitamina B12 é encontrada em produtos de origem animal (FERRAZ RC, et al., 2022; PANIZ
C, et al., 2005). Apés uma alimentacdo composta por carnes, aves, peixes, ovos ou lacticinios esta vitamina
devera passar por varios processos metabdlicos até chegar a ser absorvida e utilizada pelo organismo. Neste
sentido, Valentin F (2018) explica que, este micronutriente precisa ser liberado da fonte alimentar e esse
processo é facilitado pelo acido gastrico, que se liga a proteina R no estdmago e € clivada no duodeno, onde
se une ao fator intrinseco. Tanto o acido gastrico, quanto o fator intrinseco sdo produzidos pelas células
parietais e estao reduzidas no pouch (pequeno estdmago) no pés-operatério.

Baldez GB (2020) explica que a técnica BGRY trata-se de um procedimento misto que consiste em criar
um componente restritivo para excluir o fundo gastrico. Esse procedimento envolve tanto o grampeamento de
uma parte do estbmago para restringir seu tamanho e diminuir 0 espaco para o alimento, quanto um desvio
do intestino inicial que aumenta a producdo de horménios que promovem a saciedade e reduzem a fome.
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Neste contexto, a BGRY tem por objetivo reduzir o volume do estdmago, acarretando assim algumas
alterac6es na antomia e fisiologia do sistema gastrointestinal como, por exemplo, a ma absorcdo de
nutrientes. Diante de tal condigdo, os mecanismos fisiopatolégicos que explicam as caréncias nutricionais
apoés a cirurgia bariatrica podem ser didaticamente analisados em quatro etapas: 1) caréncia por ingestao
deficiente ou intolerancia, produzida pela restricdo gastrica; 2) diminuicdo das secre¢des gastricas que sao
indispensaveis a absorcao de vitaminas e minerais; 3) exclusdo do duodeno e jejuno proximal na modificagao
anatdmica prejudicando a absorcdo de calcio, ferro e vitamina B12; 4) assinergia do bolo alimentar e
secrecgdes biliopancreaticas comprometendo a incorporacdo de nutrientes (NOBREGA AGS, et al., 2019).

Nébrega AGS, et al. (2019) elucidam que a possibilidade de deplecdo de micronutrientes é elevada nas
técnicas cirdrgicas com componente disabsortivo, pois a absorcdo de nutrientes fica comprometida. A ma
absorcao de nutrientes decorre da reducao anatdmica do estdbmago, e mudanca do transito gastrointestinal.
Essa mudanca exclui a alimentacdo do duodeno e jejuno proximal, limitando a funcionalidade das enzimas
digestivas e, por consequéncia prejudica a absorcdo de micronutrientes essenciais as fun¢des organicas
(FERREIRA AIL, 2022).

Devido & complexidade no mecanismo de absorcéo da cobalamina, h& inUmeras situa¢des nas quais a
deficiéncia pode se desenvolver (SILVA MG, et al., 2019; SHIPTON MJ e THACHIL J, 2015), uma situacéo é
a perda das funcdes das células parietais do estdmago que leva a perda da fungdo géastrica, com perda da
producdo do fator intrinseco. Outra situacdo € a ocorréncia de problemas nos receptores de cobalamina
localizados no ileo (SILVA MG, et al., 2019). Além disso, o fator intrinseco é produzido pelas células parietais
do estdbmago. Desse modo, quando ndo ha producao de fator intrinseco ou esta insuficiente, como acontece
com a reducao do compartimento gastrico, ndo ha absor¢éo de vitamina B12 no ileo distal, dando origem a
anemia perniciosa (VALENTIN F, 2018).

A absorcdo da cobalamina no sistema digestorio € um processo complexo que necessita de um trato
gastrointestinal ileso (SILVA MG, et al., 2019), por isso quando ocorre qualquer alteracdo anatdmica do trato
gastrointestinal a absor¢cdo de B12 fica comprometida, e consequentemente, desencadeia um quadro de
deficiéncia. Isso decorrer da reducdo na producdo géastrica de &cido cloridrico, uma vez que ndo ha a
conversédo de pepsinogénio em pepsina, que é fundamental para a liberagdo da vitamina B12 dos alimentos
proteicos (SOUZA CA, 2021).

A vitamina B12 liga-se ao fator intrinseco no duodeno para posteriormente ser absorvida no ileo terminal.
No entanto, a secrecéo do fator intrinseco encontra-se reduzida, podendo resultar em ma absor¢cdo (CUNHA
AF, et al., 2022, RAMOS NMCPJ, et al., 2015).

A ma absorc¢éo pelo organismo ou por falta da ingestdo de B12 pode ocorrer em pacientes com alteracdes
gastricas, causando disfungdes metabdlicas, como transtornos hematol6égicos, neuroldgicos e
cardiovasculares. Um dos principais quadros relacionados ao déficit de B12 sdo as anemias perniciosa,
caracterizada por diminuicdo da quantidade de hemacias e a megaloblastica, com hemécias grandes e
disfuncionais (SOUZA CA, 2021; CAMPOS MGV, et al., 2001).

Para Silva MG, et al. (2019), a B12 é um micronutriente essencial a salde humana, por ser primordial as
células do organismo, por participar em diversas atividades enzimaticas. Em humanos ela desenvolve duas
funcdes fundamentais: a primeira ocorre quando esta na forma de metilcobalamina, atuando como coenzima
no processo de metilagdo da homocisteina para metionina no citosol celular, que € um passo metabdlico
essencial para a sintese de DNA. A segunda fungdo acontece na forma de 5-desoxiadenosil cobalamina, em
gue atua como coenzima na converséo da L-metilmalonil Coenzima A para succinil coenzima A na mitocondria
(MOLL R e DAVIS BI, 2017). Desta forma, a deficiéncia de cobalamina pode acometer simultaneamente
diversas vias metabdlicas, causando uma variedade de sinais e sintomas (SILVA MG, et al., 2019; WONG
CW, et al., 2015).

A deficiéncia de vitamina B12 pode causar sintomas em trés categorias: hematolégicos, neurolégicos e
neuropsiquicos. Os sintomas hematolégicos incluem aumento do volume corpuscular médio, polimorfos
hipersegmentados, neutropenia, trombocitopenia e pancitopenia (LIRA DC e MOTTA MD, 2020).
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Ja os sintomas neurolégicos incluem neuropatia periférica, incontinéncia intestinal e urinaria e disfuncéo
erétil. E os sintomas neuropsiquicos incluem a Doenga de Alzheimer, depressao, delirio e psicose (LIRA DC
e MOTTA MD, 2020; SHIPTON M e THACHIL J, 2015).

A deficiéncia de vitamina B12 pode causar sintomas em trés categorias: hematoldgicos, neurolégicos e
neuropsiquicos. Os sintomas hematolégicos incluem aumento do volume corpuscular médio, polimorfos
hipersegmentados, neutropenia, trombocitopenia e pancitopenia (LIRA DC e MOTTA MD, 2020). J4 os
sintomas neuroldgicos incluem neuropatia periférica, incontinéncia intestinal e urinaria e disfuncéo erétil. E os
sintomas neuropsiquicos incluem a Doenca de Alzheimer, depresséo, delirio e psicose.

Considerando que a cobalamina participa da sintese de DNA e das hemacias, é importante na manutencgao
da bainha de mielina, uma camada protetora que envolve as fibras nervosas, sua deficiéncia pode acometer
o sistema hematolégico e sistema nervoso (SILVA MG, et al., 2019). Os autores enfatizam que o impacto
desta deficiéncia nas células nervosas, medula espinhal e cérebro pode ser potencialmente sério. A
cobalamina também est&4 envolvida no processo metabdlico de eliminagdo da homocisteina. Os niveis
elevados de homocisteina aumentam o risco de doencas cardiovasculares.

Com o aumento de Hcy, a deficiéncia de B12, contribui para a diminuigdo da S-adenosilmetionina (SAM)
e, consequente reducdo de importantes reac¢des de transmetilacdo do organismo, provocando defeitos
desmielinizantes no sistema nervoso, que resulta nas alteracdes neuroldgicas relacionadas com a
mielinizagdo dos neurdnios, manifestando-se como mielopatias, parestesias, alteracdes de personalidade,
psicose a até coma (SOUZA AC, 2021; DIAS JC e FREITAS MRG, 2017).

Diante do exposto, é possivel identificar em varias literaturas estudos pertinentes sobre a deficiéncia de
vitamina B12 em individuos submetidos a bariatrica Bypass Gastrica em Y de Roux. Em estudo retrospectivo
Baldez GB (2020), verificou que de 91 (100%) pacientes que realizaram o procedimento 43 (47,2%)
apresentaram deficiéncia de B12, e estudo comparativo observou, que dos 238 pacientes 8,7% apresentaram
déficit de B12.

J& Souza NMM, et al. (2020) concluiram que no periodo de 3 meses apds bariatrica, dos 344 pacientes,
70 (20,3%) tiveram deficiéncia de B12; ap6s 6 meses, dos 229, 117 (51,1%); em 12 meses apds, dos 172
pacientes, 98 (57%) foram acometidos por deficiéncia de B12. Tal andlise evidenciou o aumento progressivo
da deficiéncia de vitamina B12 ao longo das avaliagbes do primeiro ano pos-BGYR.

Lobo LMC, et al. (2020), constaram que a prevaléncia de deficiéncia de vitamina B12 aumentou
significativamente em um ano apés a cirurgia (25,20%) quando comparada ao periodo pré-operatério
(14,63%). Em estudos nacionais foi encontrado maiores prevaléncias de deficiéncia de vitamina B12 em
Recife-PE e Tubardo-SC (FERRAZ AAB, et al., 2016; SILVEIRA-JUNIOR S, et al., 2015) que variaram entre
6,2% em 12 meses e 1,7% em 6 meses de pés-operatério, respectivamente (LOBO LMC, 2020).

Nessa perspectiva, a deficiéncia de vitamina B12 é maior entre pacientes submetidos ao BGYR, devido &
menor producdo de fator intrinseco, proteina que carreia a B12 ao sitio de absor¢&o no ileo terminal. Tal
fenbmeno tem evidenciado que o risco de déficit de B12 decorre da redu¢do na producéo de acido cloridrico
no pouch gastrico (SOUZA NMM, et al., 2020).

Em detrimento das causas e consequéncias da deficiéncia de vitamina B12 em individuos submetidos a
bariatrica Bypass Gastrica em Y de Roux, torna-se pertinente um acompanhamento multiprofissional para
verificar as reais condi¢des clinicas dos pacientes, para entdo realizar tratamento adequando e especifico
para cada caso. Segundo Silva MG, et al. (2019), é recomendada a realizacdo periddica de exames
laboratoriais para a deteccdo da deficiéncia de B12 (preferencialmente dosagem de Vitamina B12 e de
homocisteina, e se possivel de acido metilmaldnico), a fim de evitar a evolugdo das implicacdes metabdlicas.

Contudo, sdo necessdrias constantes adequa¢gdes no acompanhamento a longo prazo de pacientes
submetidos a BGRY (CUNHA AF, et al., 2022; KAREFYLAKIS C, et al., 2014), incluindo acompanhamento
nutricional individualizado para avaliar sua evolucdo dietética, além da definicdo de tratamento regular e
suporte por profissionais de salde qualificados.
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De acordo com Moura GV, et al. (2021), embora a cirurgia bariatrica seja eficaz para facilitar a perda de
peso em pacientes obesos, é necessario um acompanhamento pos-operatério multidisciplinar continuo
devido ao risco subsequente de deficiéncias nutricionais e implicagdes metabdlicas.

CONSIDERAGCOES FINAIS

Considera-se que a deficiéncia de vitamina B12 decorrente da bariatrica restritiva disabsortiva Bypass
Gastrica em Y Roux é uma realidade observada no periodo de 1 a 9 anos, a qual os pacientes submetidos a
esse procedimento tém que conviver. Devido a técnica que modifica o trato gastrointestinal, no qual se
pretende reduzir o tamanho do estdmago, para perda ponderal significativa a curto prazo, se verificou algumas
implicac8es nas funcdes fisioldgica do organismo, como alteracdes na hematopoiese, no sistema nervoso e
sistema cardiovascular. Nesse contexto, estudos apontam a necessidade de realizacéo periddica de exames
laboratoriais, para que se tenha real clareza do quadro clinico do paciente. O diagnéstico precoce pode ser
um aliado para prevencdo de complicacbes futuras, assim como a forma adequada de suplementacéo,
visando corrigir os niveis séricos de vitamina B12 e assim evitar danos ao organismo.
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