Avaliacao do perfil epidemiolégico e clinico e da estratificagao
de fibrose pelo FIB-4 em pacientes portadores de obesidade
com indicagéo de cirurgia bariatrica pelo SUS.
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Introducdo: A doenga hepatica esteatdtica metabolica (MASLD - Metabolic dysfunction-
associated steatotic liver disease) acomete entre 60 a 95% dos pacientes com obesidade. A
triagem da fibrose é recomendada na atengdo primaria em individuos com obesidade
através do escore FIB-4.

Objetivos: Conhecer o perfil epidemiolégico e clinico-laboratorial de individuos com
indicagdo de cirurgia bariatrica para tratamento de obesidade no SUS e avaliar a propor¢édo
de individuos que necessitariam de uma segunda avaliacdo para estratificacdo de fibrose
hepatica apds o uso do FIB-4 como ferramenta de triagem inicial.

Métodos:

v Individuos encaminhados ao ambulatério via SER para cirurgia redutora ( Mar/23 a
Jun/23) incluidos . Varidveis analisadas: idade, género, tempo de obesidade, tempo de
fila no SER, farmacoterapia prévia visando emagrecimento, comorbidades (HAS, T2DM),
habitos comportamentais (atividade fisica, tabagismo e uso de alcool), histérico familiar
de obesidade, peso atual, IMC, lipidograma, hemoglobina glicada, ALT, AST.

Diabetes

v Esteatose: score HSI>36; Fibrose avangada: FIB-4 > 2,67.

Tabela 1- Resultados obtidos no estudo.
RESULTADOS : __ Mrotal: 152

Dados demograficos -0
Idade [ anos) 42+9 & n3o DM
Sexofemining (%) 116 [B7)
Histdria da doenca atual
Uso de f&rmacos para emagrecimento [#) |72 Hemoglobina glicada
Tempo de doenca [anos) 24+12 6,3%1,3%
Tempo na fila (anos) 4%1,5 Hipertens3o Arterial
Histdria social
Histérico familiar de ocbesidade (3) 76
Sedentarismo [3) =]
Tabagistas ou ex tabagistarismo [3) 20 e
Ingestdo de alcool = 20/30s (%) 26 S Sl
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HOL-col [mg/dL) 45+12
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Conclusio: E elevada a histéria familiar de obesidade e o tempo de espera em fila em h

individuos com indicagdo de cirurgia bariatrica no SUS, bem como a prevaléncia de HAS e
T2DM. Apesar do elevado IMC e elevada prevaléncia de esteatose, poucos individuos
(7,6%) necessitariam de uma segunda abordagem para melhor definicdo da fibrose
hepatica. crisvillelanog@gmail.com drafabianabasilio@gmail.com
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