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RESUMO

Objetivo: Identificar as caracteristicas sociodemogréficas, a percepcdo do estilo de vida e o
nivel de atividade fisica dos pacientes obesos em pré-cirurgia bariatrica. Métodos: Pesquisa de
abordagem quantitativa, do tipo transversal. A amostra foi composta por 96 pacientes obesos
marbidos pré-cirurgia baridtrica de ambos os sexos. Foram aplicados questionarios contendo
informagdes sobre o perfil sociodemografico, a percepgéo do estilo de vida e o nivel de atividade
fisica. Resultados: A média de idade dos pacientes foi de 40,3=11,45 anos. O nivel inadequado
de atividade fisica avaliado foi verificado em 47,8% dos pacientes, e o dominio atividade fisica do
questionario sobre estilo de vida foi pontuado como inadequado pela maioria dos entrevistados
(79,2%). Foram encontradas diferencas estatisticamente significantes entre o tempo de pratica
de atividade fisica semanal dos praticantes e ndo praticantes na adolescéncia (p=0,046).
Conclusao: A maioria dos pacientes obesos pré-cirurgia bariatrica apresenta percepgao de estilo
de vida inadequada, apesar de terem sido considerados aptos a cirurgia bariatrica. A pratica da
atividade fisica e a nutricao séo os dominios que exercem maior impacto no estilo de vida desses
pacientes, e a realizacéo de atividades fisicas na adolescéncia pode contribuir para a adogéo de
um comportamento mais ativo na idade adulta, o que pode representar ferramenta fundamental
para promocéo da salde, a ser considerada com os pacientes ap6s a cirurgia bariatrica.

Descritores: Atividade motora; Estilo de vida; Obesidade; Promogéao da salde; Cirurgia bariatrica

ABSTRACT

Objective: To determine sociodemographic characteristics, lifestyle perception and physical
activity levels in obese prebariatric surgery patients. Methods: A quantitative, cross-sectional
study. The sample comprised 96 male and female morbidly obese prebariatric surgery patients.
Questionnaires addressing sociodemographic profile, lifestyle perception and physical activity
levels were applied. Results: Patients were aged 40.3+11.45 years. Inadequate levels of physical
activity were reported by 47.8% of patients; most respondents (79.2%) attributed scores defined
as inadequate to the physical activity domain of the lifestyle questionnaire. Time spent on physical
activity practice per week differed significantly between patients reporting being physically active
or physically inactive in adolescence (p=0.046). Conclusion: Most obese prebariatric surgery
patients perceive their lifestyle as inadequate, in spite of eligibility for bariatric surgery. Results
also indicate that physical activity practice and nutrition are the domains with greatest impacts
on patient lifestyle, and that physical activity practice in adolescence may contribute to adoption
of a more active behavior in adulthood, which may represent a vital tool for health promotion in
patients undergoing bariatric surgery.
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INTRODUCAO

A cirurgia bariatrica apresenta-se como procedimento
capaz de auxiliar no tratamento da obesidade severa.!)
Nao obstante, sua eficicia nesse delicado quadro nao se
resume apenas ao ato cirdrgico. A adesao a um estilo de
vida saudavel anterior e posteriormente a intervencao
¢ fundamental para manutengao do peso € promogao
da saide.® Assim, é forte a associacdo de condutas
inadequadas nos diversos dominios do estilo de vida,®
caracterizado por um comportamento que desempenha
impacto positivo ou negativo na saude.

Na pratica, o tratamento para o excesso de peso é
multifatorial e complexo. A perda de peso pode ocorrer
principalmente por meio de mudangas no estilo de vida
com auxilio de orientacdo nutricional, uso de produtos
farmacologicos e dietéticos, terapia cognitivo-compor-
tamental e pratica regular de atividade fisica.®

Em relacdo a inatividade fisica, o Brasil apresen-
ta quadro preocupante, devido as altas prevaléncias
encontradas em diversas faixas etarias na populacgao,
principalmente nas mais jovens.®) A situagao torna-se
ainda mais agravante, em funcao das evidéncias de que
o nivel de atividade fisica tende a diminuir com o passar
da idade, e que pacientes baridtricos tém apresentado
reganho de peso apds 24 meses de cirurgia.®

Individuos fisicamente ativos na infancia e na ado-
lescéncia, em geral, possuem maior predisposicao a
praticarem atividade fisica na idade adulta.”’ Contudo,
estudos que avaliaram essa variavel em obesos morbi-
dos antes da cirurgia sdo escassos, fator que inviabiliza
o planejamento de politicas pablicas eficazes para esta
populagao.

Individuos ativos na adolescéncia tendem a ser mais
ativos nos demais ciclos da vida, com maior tendéncia
de adesao a pratica regular de exercicios fisicos apds a
realizacdo da cirurgia bariatrica. Para realizar a cirurgia
baridtrica por meio do Sistema Unico de Satde (SUS),
o paciente deve ser considerado apto. Isso ocorre apos
a realizacdo de acompanhamento multidisciplinar, e
certificacao de sua plena condicdo psicoldgica e apti-
dao para adogao de um estilo de vida adequado antes
e depois do procedimento cirtrgico.®) Desse modo, ob-
serva-se uma lacuna entre a teoria e a pratica, devido ao
reganho de peso desses pacientes apds o procedimento
cirargico.

Este cendrio justifica a presente pesquisa. E necessa-
rio primeiramente conhecer o comportamento prévio e
as caracteristicas pessoais e sociais dos individuos, para
que se implementem medidas eficazes de intervengao a
longo prazo. Neste contexto, o presente estudo visa con-
tribuir com dados relacionados a populacao de indivi-
duos com indica¢ao para cirurgia bariatrica no Brasil.
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OBJETIVO

Identificar a percepc¢ao do estilo de vida e o nivel de ati-
vidade fisica dos pacientes obesos antes de realizarem a
cirurgia bariatrica.

METODOS

Estudo transversal de abordagem quantitativa. Foi
aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa do
Centro Universitario de Maringé sob parecer niimero
1.359.832/2015, CAAE: 51742215.9.0000.5539, de acordo
com a resolucdo 466/12 do Conselho Nacional de Saude.

A populagio-alvo desta pesquisa foi composta
por obesos mdrbidos de ambos os sexos interessados
em realizar cirurgia bariatrica pelo SUS, vinculados
a Associacao dos Obesos e Operados Baridtricos de
Paranavai e Regido. Os individuos eram orientados e
passavam por um processo de triagem nesta entida-
de, sendo inseridos no sistema de cirurgia bariatrica
do SUS e, posteriormente, com a disponibilidade de
vagas, realizavam a preparagdo e o acompanhamento
multidisciplinar em dois hospitais, a Santa Casa de
Paranavai e o Hospital Noroeste do Parana.

Para o estudo, foram incluidos pacientes adultos
com idade superior a 18 anos, de ambos 0s sexos; aptos
para realizares a cirurgia baridtrica; e nas etapas finais
da interven¢ao multidisciplinar que antecedia a cirurgia
bariatrica. Foram excluidos pacientes que engravida-
ram nos ultimos 2 anos ou faziam uso de corticoterapia.

A coleta de dados ocorreu nos meses de marco e
abril de 2016, nas dependéncias do Hospital Noroeste
do Parana.

Para identificar o perfil socioeconomico, foi utiliza-
do o Questiondrio de Classificagaio Econdmica propos-
to pela Associacao Brasileira de Empresas de Pesquisa
http://www.abep.org/criterio-brasil.

Para verificar o estilo de vida e identificar o com-
portamento e a preocupacao semanal para atividade
fisica da amostra, foi utilizado o questionario Fantastic
Instrument, sugerido em 1998 pela Canadian Physical
Activity Fitness and Lifestyle Appraisal (CPAFLA) e
validado para populagao brasileira por Anez et al.*”

O nivel de atividade fisica dos pacientes foi ava-
liado utilizando-se a versao curta do Questionario
Internacional de Atividade Fisica (IPAQ). As classifi-
cacoes para o nivel de atividade fisica adotada foram
sedentario, irregularmente ativo, ativo ou muito ativo.
No presente estudo, as classificacoes foram agrupadas
da seguinte forma: os individuos muito ativos e ativos
foram categorizados em “adequados”, e aqueles insufi-
cientemente ativos e sedentarios foram agrupados em
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“inadequados”. A fim de identificar as experiéncias
com a atividade fisica realizada na infancia e na ado-
lescéncia, utilizou-se um recordatorio contendo duas
perguntas abertas adaptadas do estudo de Fernandes et
al.,(l” e sete perguntas objetivas.

Neste estudo, considerou-se ativo fisicamente du-
rante a infancia (7 a 10 anos) e a adolescéncia (11 a 17
anos) o individuo que respondeu positivamente a duas
perguntas: “Entre os 7 e 10 anos, fora da escola, vocé
esteve engajado em alguma atividade esportiva supervi-
sionada por, no minimo, um ano ininterrupto?” e “Entre
os 11 e 17 anos, fora da escola, vocé esteve engajado
em alguma atividade esportiva supervisionada por, no
minimo, 1 ano ininterrupto?”.

Para a analise estatistica, utilizou-se o teste de
Kolmogorov-Smirnov para identificar a normalidade
dos dados. A fim de comparar as diferencas antropo-
métricas, escores do estilo de vida, variaveis da pratica
habitual e passadas da atividade fisica entre os sexos e
demais varidveis sociodemograficas, utilizou-se o teste
U de Mann-Whitney para dados nido paramétricos € o
teste ¢ de Student para dados paramétricos. A associa-
cao entre as categorias foi verificada por meio do teste
do 2. Para todos os testes, o nivel de significancia ado-
tado foi de 5% (p<0,05).

RESULTADOS

Foram coletados dados de 96 pacientes. A caracterizacao
sociodemografica da amostra esta na tabela 1.

Em relagdo ao nivel de atividade fisica atual, os
pacientes classificados como fisicamente adequados
apresentaram indice de massa corporal inferior ao dos
individuos com nivel de atividade fisica inadequada
(Tabela 2).

Tabela 1. Caracteristicas sociodemogréficas de pacientes pré-cirurgia bariatrica

Variaveis
Sexo
Feminino 84
Masculino 12
|dade 40,3(11,5)
Mulheres 383(9.8)
Homens 42,3(13,1)
Casados 458
Mora acompanhado 88,5
Ativo ocupacionalmente 67,7
Recebe entre 2 e 3 salarios minimos 52,1
Ensino Médio ou Superior incompleto 385

Tabela 2. Comparacéo da idade e do indice de massa corporal (IMC, em kg/m?)
em relagdo a pratica de atividade fisica na adolescéncia, presenga de doencas
cronicas, obesidade e nivel de atividade fisica de pacientes obesos mérbidos

Varidveis Sim (n=30) Nao (n=66) ‘(’,‘::‘:)’
Atividade fisica Idade, anos 34.5+11 40,794 0,001*
naadolescéncia |gade de ganho depeso 15,7499 1839  0,044%
IMC 434+74 44,1+53 0,079

Sim (n=62) Nao (n=34)
Doenga cronica  Idade, anos 40,1111 36,6+84 0,122
Idade de ganho de peso 17,8+10 16,9+8,1 0,395
IMC 4484+656  42,15+453 0,023

Grau Il (n=30)  Grau lll (n=66)

Obesidade |dade, anos 36=8,7 40+10,8 0,030%
|dade de ganho de peso 18,1£9,2 17,2+9,4 0,302
IMC 37,9+15 46,653  0,001*

Adequado Inadequado

(n=47) (n=49)

Nivel de atividade Idade, anos 36,383 412+115  0,012*
fisica atual Idade de ganho de peso 16,88 182+104 0408

IMC 43+5 44,8+6,9 0,096

Resultados expressos como média+desvio padréo. Teste U de Mann-Whitney. * Valores significativos p<0,05.

Conforme dados presentes na tabela 3, os resul-
tados indicaram que os obesos mdrbidos de classe so-
cioecondmica alta sem diagnostico de doenga osteomus-
cular e que praticavam regulamente atividades fisicas
e exercicios fisicos tiveram escores significativamente
maiores no estilo de vida.

Tabela 3. Comparacéo da média de pontuagao do estilo de vida em relacéo a
varidveis sociodemogréficas, atividade fisica atual e doengas osteomusculares
de pacientes pré-cirurgia bariétrica

Variaveis Estilo de Vida Fantastico Valor de p

Sexo 0,295
Feminino, n=84 66,1+9,1
Masculino, n=12 61.8+134

IMC, kg/m?2 0,281
Grau ll, n=30 66,6=6,1
Grau lll, n=66 65=11

Doenga cronica 0,066
Sim, n=62 64,2+8,9
Nao, n=34 68+10,8

Situacédo ocupacional 0,311
Ativo, n=65 66,3104
Inativo, n=31 64,1+872

Renda 0,172
<1SM, n=34 64,2+9,8
>1SM, n=62 66,3+9,7

Classe socioecondmica 0,027*
Alta, n=40 682+9,4
Baixa, n=56 63,7+9,6

Resultados expressos por n, média (desvio padrao) ou %

continua...
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..Continuacéo

Tabela 3. Comparacédo da média de pontuacéo do estilo de vida em relacéo a
varidveis sociodemogréficas, atividade fisica atual e doengas osteomusculares
de pacientes pré-cirurgia bariatrica

Variaveis Estilo de Vida Fantastico Valor de p

Doenca osteomusculares 0,038*
Sim, n=35 62,5+8,7
Nao, n=57 67,56+10,1

Prética de atividade fisica regular 0,032*
Sim, n=35 68,4+89
Nao, n=61 64+99

Pratica atual de corrida 0,024*
Sim, n=34 68,7+8,8
Nao, n=62 63,399

Prética de esportes/lazer 0,009*
Sim, n=10 73179
Nao, n=86 64,7+9,6

Prética de exercicio fisico regular 0,048*
Sim, n=6 73,29
N&o, n=90 65,1+9,6

Prética atual de ginastica 0,048*
Sim, n=6 7329
Nao, n=90 65,1+9,6

Prética atual de musculacdo 0,048*
Sim, n=2 79+14
Nao, n=94 65,3+9,6

Validado do original: Fantastic Instrument.

Resultados expressos como média=desvio padrao. Musculacdo e ginastica com orientacao profissional foram agrupadas
como exercicio fisico; corrida habitual e prética de esportes por lazer sem a orientagéo profissional foram agrupadas como
atividade fisica; teste t de Student

* Valores significativos p<0,05. IMC: indice de massa corporal; M: Salario minimo.

Quando testada a associacdo entre o estilo de vida
dos obesos classificados como “adequado” e as demais
varidveis, houve associacao apenas com a presenca de
doencas osteomusculares (p=0,003) e pratica de ativi-
dade fisica (p=0,012).

Na anadlise da préatica de atividade fisica na atualida-
de em relacdo ao sexo, observou-se que o tempo sentado
durante o final de semana foi maior entre individuos do
sexo masculino (p=0,042).

Em relacao ao nivel de atividade fisica avaliada pelo
IPAQ, 52,20% dos pacientes possuiam nivel adequado
de atividade fisica. Na analise comparativa da prética
habitual de atividade fisica em relacdo ao nivel de ativi-
dade fisica, pratica de atividade fisica na adolescéncia,
presenca de doengas crOnicas e situacdo ocupacional
dos pacientes pré-cirurgia bariatrica em pacientes da ci-
dade de Paranavai (PR), podem-se observar resultados
considerados importantes.

No que se refere ao nivel de atividade fisica, notou-
-se diferencga estatisticamente significativa entre os gru-
pos classificados como nivel adequado e inadequado,
ou seja, o grupo dos pacientes classificados como ni-
vel de atividade fisica adequado é aquele que realiza
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mais atividade fisica semanal (p=0,001), exercita-se
em maior nimero de dias na semana (p=0,001) e passa
menos tempo sentado durante a semana (p=0,007). No
entanto, nao houve diferenca estatisticamente signifi-
cativa no tempo que permanece sentado durante o dia
(p=0,212), indicando que a avaliacdo da atividade fisica
nao pode ser feita apenas por 1 dia, e sim durante varios
dias consecutivos.

Sobre a pratica de atividade fisica na adolescéncia,
somente a pratica semanal de atividade fisica apresen-
tou diferenca estatisticamente significativa, sendo mais
presente naqueles que praticavam alguma atividade fi-
sica na adolescéncia (p=0,046). Em contrapartida, os
pacientes que apresentaram alguma doenca crdnica
foram aqueles que realizavam atividade fisica com fre-
quéncia menor durante a semana, com diferenca sig-
nificativa para o grupo que nao apresentou alguma doenga
cronica (p=0,007). Por fim, o grupo de pacientes ativos
no mercado de trabalho foi também o mais ativo quanto
a atividade fisica semanal, exercitando-se, em média, 2
dias a mais em comparagio ao grupo inativo profissio-
nalmente (p=0,018).

O estilo de vida foi considerado adequado em ape-
nas 30,2% dos pacientes. A associacdo entre a pratica
de atividade fisica regular e o estilo de vida se encontra
na tabela 4.

Tabela 4. Classificacéo do estilo de vida e atividade fisica habitual de pacientes
obesos marbidos em periodo pré-cirurgia bariatrica

Variaveis Estilo de vida Valor de p
Nivel de atividade Fisica Adequado  Inadequado
Adequado 20(20,8) 27(28,1) 0,010*
Inadequado 9(9.4) 40 (41,7)
Prética atividade fisica
Sim 16(16,7) 19(19.8) 0,012*
Nao 13(13,5) 48(50,0)

Resultados expressos como n (%). * Valores significativos p<0,05. Teste do ¥

Houve associacao positiva entre o nivel de atividade
fisica e o estilo de vida dos pacientes, e entre a pratica
de atividade fisica e o estilo de vida deles. O estilo de
vida dos pacientes influenciou e foi influenciado pela
pratica de atividade fisica, corroborando a importancia
da atividade fisica na vida da populagao.

DISCUSSAO

Verificou-se, por meio da pesquisa, que 51,4% dos pa-
cientes possuiam nivel inadequado de atividade fisica e,
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em relacdo ao dominio de atividade fisica do questio-
néario de estilo de vida, a maior parte dos entrevistados
(69,79%) foi classificada como inadequada. Esses da-
dos chamam atencdo e sao preocupantes, pelo fato de
se tratarem de pacientes submetidos & uma triagem e
considerados aptos a cirurgia bariatrica ap0ds realizarem
acompanhamento multidisciplinar, assim como certifi-
cados de sua plena condicdo psicoldgica e aptidao para
adocao de um estilo de vida adequado antes e depois do
procedimento cirtrgico.

O maior tempo de atividade fisica semanal praticada
pelos obesos que realizaram tal pratica na adolescéncia
também merece destaque nesta pesquisa. Este achado
confirma as pesquisas anteriores, que concluiram que
individuos que tiveram experiéncias com atividade fisi-
ca regular na adolescéncia tiveram maiores médias em
todas as variaveis do IPAQ.©® Com estes dados pode-se
inferir que a experiéncia de pratica regular da atividade
fisica na adolescéncia contribui para a manutencao desse
comportamento na fase adulta até mesmo em estado
de obesidade mdrbida, sendo este um comportamento
fundamental para mudanca do estilo de vida apos a ci-
rurgia baridtrica com a finalidade de manter os efeitos
da intervencao e nio haver reganho de peso corporal.

Observou-se também que a faixa etdria de ganho
de peso excessivo ocorreu principalmente na adoles-
céncia. Evidéncias crescentes indicam que o desenvol-
vimento de obesidade desencadeada por estilo de vida
inadequado nesta faixa etaria tende a continuar na vida
adulta.®*>

A presenca de doencgas osteomusculares € um fator
influenciador na pior percepcao do estilo de vida em
pessoas obesas.(!1? Neste estudo, pacientes que rela-
taram ter algum tipo de doenga osteomuscular tiveram
pontuagao significativamente menor no estilo de vida.

Além disso, o comportamento alimentar inade-
quado observado no presente estudo reforca os resul-
tados obtidos em pesquisas anteriores,’® revelando a
incapacidade dos pacientes em aderir aos servicos e as
orientagdes prestados pela equipe multiprofissional, e
que comportamentos de risco alimentar e de sedenta-
rismo ocorrem desde a infancia. Nesse sentido, € con-
senso que a cirurgia bariatrica requer forte adesao do
paciente aos seus requisitos pds-cirargicos de modifica-
¢oes alimentares e comportamentais, a fim de garantir
a eficacia do tratamento.®

As limitacoes deste estudo incluem o tamanho re-
duzido da amostra do sexo masculino, ja observada em
outras pesquisas,’ e o delineamento transversal da pes-
quisa, uma vez que este nao permite verificar a relagao
causal entre as variaveis. Entretanto, mesmo com as li-
mitagoes apontadas, esta pesquisa representa um dos

poucos relatos sobre o nivel de atividade fisica pratica-
da por individuos obesos.

Com base nos resultados da atual pesquisa acerca
da percepcao do estilo de vida e o nivel de atividade
fisica de pacientes obesos que estavam prestes a realizar
a cirurgia bariatrica, foi possivel verificar que este ob-
jetivo foi alcangado. As caracteristicas dos pacientes se
mostraram fator interessante para se pensar em estraté-
gias de como as mesmas precisam ser consideradas para
um melhor resultado da cirurgia. Apesar de a maioria
dos pacientes apresentarem percepcao de estilo de vida
inadequada, todos foram considerados aptos a realizar
a cirurgia.

Nesse sentido, a pratica de atividade fisica torna-
-se variavel que exerce grande impacto no estilo de vida
destes pacientes, e isso pode representar uma ferra-
menta fundamental para promogao da satde, a ser con-
siderada para os pacientes, anteriormente a realizacao
da cirurgia baridtrica.

CONCLUSAO

A maioria dos pacientes obesos pré-cirurgia bariatrica
apresentou percepcdo de estilo de vida inadequada,
apesar de terem sido considerados aptos a realizagio
da cirurgia bariatrica e com nivel de atividade fisica
adequado.
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