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Influéncia do estado nutricional pré-gestacional das mées sobre o estado nutricional atual dos
filhos, independente da cirurgia bariatrica prévia a gestacdo

Brenda Moretto Machado; Beatriz D. Schaan — Universidade Federal do Rio Grande do Sul
(UFRGS) e Hospital de Clinicas de Porto Alegre (HCPA)

Introducdo: A obesidade durante a gestacdo € potencial fator de risco para o desenvolvimento
de excesso de peso nos filhos. A cirurgia bariatrica tem sido utilizada no tratamento da
obesidade mérbida em mulheres em idade reprodutiva. Estudos que avaliaram irmaos
nascidos de maes submetidas a cirurgia bariatrica mostram menor prevaléncia de excesso de
peso na prole nascida apds o procedimento. Contudo, ndo existem estudos avaliando o estado
nutricional de filhos nascidos apOs a cirurgia bariatrica em relagdo aqueles nascidos de
mulheres ndo submetidas a cirurgia e com diferentes categorias de indice de massa corporal
(IMC) pré-gestacional. Objetivos: Comparar o perfil nutricional de filhos que nasceram de
mdes submetidas a derivacdo gastrojejunal em Y-de-Roux (DGYR) prévia a gestacdo com
filhos nascidos de mulheres ndo expostas a DGYR e com diferentes categorias de IMC pré-
gestacional. Métodos: Coorte constituida de 32 filhos com idade maior ou igual a cinco anos
nascidos de mulheres submetidas a DGYR prévia a gestacdo no Centro de Obesidade e
Sindrome Metabdlica do Hospital Sdo Lucas (HSL) da PUCRS entre 2000 e 2010. Os grupos
controles 1 (G1) e 2 (G2) foram recrutados através dos Servicos de Ginecologia e Obstetricia
do HSL e do Hospital de Clinicas de Porto Alegre e selecionados de acordo com o IMC pré-
gestacional menor ou maior do que 35 kg/mz2, respectivamente. Os grupos cirurgia bariatrica
(CB), G1 e G2 foram pareados pela idade materna, data do parto e sexo do filho. A
classificacdo do estado nutricional dos filhos foi realizada através das curvas de crescimento
da Organizacdo Mundial da Saude através dos indices IMC por idade e estatura por idade, da
classificacdo da circunferéncia da cintura em percentis por idade e sexo e da composicdo
corporal avaliada por bioimpedancia. Resultados: O IMC materno pré-operatdrio foi de 47 +
10 kg/m? e a mediana referente ao tempo entre a cirurgia e a concepcao foi de 24 (13-43)
meses. A idade das mées ao engravidar foi de 30 £ 5 anos e o IMC pré-gestacional foi de 30 +
6 kg/m2 no grupo CB, de 25 £+ 4 kg/m2 no G1 e de 37 + 2 kg/m2 no G2 (P<0,001). A idade
atual dos filhos foi de 7 £ 2 (5-12) anos, 59% meninas. A mediana do percentil estatura por
idade foi de 79 (65-91), 67 (32-84) e 71 (38-89) no CB, G1 e G2, respectivamente, (P=0,17).
O G1 apresentou menor mediana de percentil IMC por idade em comparagéo ao grupo CB: 78
(53-97) vs. 87 (55-96) P=0,05 e também em relacdo ao G2: 96 (76-99) P=0,03. A prevaléncia
de sobrepeso e obesidade foi de 66%, 44% e 78% no CB, G1 e G2, respectivamente, menor
no G1 vs. G2 (P=0,01). A circunferéncia da cintura (CC) foi de 72 = 16 cm no CB, 65 + 14
cmno Gl e 72 £ 14 cm no G2, P=0,06. Considerando a idade e o sexo, 47% no CB, 34% no
G1 e 59% no G2 apresentaram medida de CC acima do percentil 90, P=0,13. O percentual de
gordura corporal foi de 30 + 12% no CB, 29 *+ 16% no G1 e 36 = 10% no G2, P=0,43,
positivamente correlacionado com o indice IMC por idade (r=0,62; P=<0,001). Anéalise de
regressdo linear multipla mostrou contribuicdo do IMC pré-gestacional ($=0,09; P<0,001;
r’=0,14) e do IMC atual materno ($=0,094; P=0,018; r*=0,2) sobre o escore-Z do indice IMC
por idade atual dos filhos. Conclusdes: Apesar de terem sido submetidas a DGYR antes da
gestacdo e apresentarem reducdo de peso significativa, o IMC pré-gestacional destas méaes
ainda era elevado, de forma que seus filhos apresentaram IMC por idade mais elevado do que
os filhos nascidos de mées que engravidaram com menos sobrepeso (G1). A maior
prevaléncia de sobrepeso e obesidade na prole, no entanto, foi encontrada no grupo com
maior IMC pré-gestacional (G2). Estes resultados indicam influéncia do estado nutricional
pré-gestacional e atual das maes, bem como possiveis fatores ambientais no estado nutricional
atual dos filhos, independente da cirurgia bariatrica prévia a gestagéo.
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