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RESUMO

A obesidade ¢ uma doenca cronica e multifatorial que na
atualidade ¢ um grande problema para a saude publica.O presente
estudo teve como objetivo central dissertar sobre os aspectos
psicoldgicos correlacionados com a recidiva de peso € o papel da

Informagées do Artigo: psicologia no contexto do tratamento da obesidade grau III. Trata-se

Recebido em: ) ) ) )
Aceito em: de um estudo integrativo da literatura nacional. Os resultados

evidenciaram que os aspectos psicoldgicos, incluindo transtornos
como ansiedade, depressao e compulsdao alimentar, desempenham um
papel significativo no reganho de peso pds-cirurgia bariatrica. Estudos
revisados mostram que a presenga do Transtorno de Compulsdo
Alimentar (TCA) no pos-operatorio € um fator crucial para o reganho
de peso, destacando a necessidade de acompanhamento psicologico
continuo. Conclusdo: A psicologia desempenha um papel
fundamental no acompanhamento dos pacientes com obesidade grau
II1, especialmente no periodo pos-operatdrio, para prevenir o reganho

de peso e melhorar a qualidade de vida dos pacientes.

Palavras-chave: Reganho de peso, Cirurgia Bariatrica,
Comportamento alimentar, Avaliagdo Psicologia, Acompanhamento

Psicologico.

ABSTRACT

Obesity is a chronic and multifactorial disease that currently
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represents a significant public health problem.This study aimed to
discuss the psychological aspects correlated with weight regain and
the role of psychology in the treatment of grade III obesity. It is an
integrative study of the national literature, in the BVS databases and
the search engine specialized in academic and scientific literature
Google Scholar. The results showed that psychological aspects,
including disorders such as anxiety, depression, and binge eating, play
a significant role in weight regain after bariatric surgery. Reviewed
studies indicate that the presence of Binge Eating Disorder (BED) in
the postoperative period is a crucial factor for weight regain,
highlighting the need for continuous psychological support.
Conclusion: Psychology plays a fundamental role in the follow-up of
patients with grade III obesity, especially in the postoperative period,

to prevent weight regain and improve the patients' quality of life.

Keywords: Weight regain, Bariatric surgery, Eating behavior,

Psychological assessment, Psychological follow- up.

RESUMEN

La obesidad es una enfermedad cronica y multifactorial que
actualmente representa un gran problema para la salud publica. El
presente estudio tuvo como objetivo principal disertar sobre los
aspectos psicoldgicos correlacionados con la recaida de peso y el
papel de la psicologia en el contexto del tratamiento de la obesidad de
grado III. Se trata de un estudio integrativo de la literatura nacional.

Los resultados evidenciaron que los aspectos psicoldgicos, incluidos
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trastornos como ansiedad, depresion y trastorno por atracon,
desempefian un papel significativo en el reaumento de peso después
de la cirugia bariatrica. Los estudios revisados muestran que la
presencia del Trastorno por Atracén (TA) en el periodo postoperatorio
es un factor crucial para el reaumento de peso, destacando la
necesidad de un acompafiamiento psicoldgico continuo. Conclusion:
La psicologia desempefia un papel fundamental en el seguimiento de
los pacientes con obesidad de grado III, especialmente en el periodo
postoperatorio, para prevenir el reaumento de peso y mejorar la

calidad de vida de los pacientes.

Palabras clave: Reaumento de peso, Cirugia bariatrica,
Conducta alimentaria, Evaluacion psicoldgica, Seguimiento

psicolégico.
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1. Introduciao

A obesidade ¢ uma doenca cronica cada vez mais comum de acordo com o Ministério da Saude do
Brasil, ¢ reconhecida como uma Doenca Crdénica Nao Transmissivel (DCNT) com multiplas causas,
representando um desafio continuo para os servigos de saude em todo o globo (Brasil, 2024) atingindo

atualmente proporgdes epidémicas.

A etiologia desta afeccdo ¢ complexa e multifatorial, decorrente da interagdo de diversos fatores,
como, genes, socioambientais, estilos de vida e aspectos emocionais. Segundo a Organizagdo Mundial da
Saade (OMYS), tal patologia ¢ caracterizada por um acumulo anormal ou excessivo de gordura no tecido
adiposo que pode causar alteracdes funcionais, estruturais ou comportamentais, resultando em prejuizos a

saude de criancas, adolescentes ¢ adultos em todo o mundo. (ABESO, 2016; WHO, 2019; CFM, 2015).

O diagnoéstico da obesidade ¢ estabelecido através do indice de massa corporal (IMC), que ¢
calculado como a razdo da massa corporal pela estatura ao quadrado. A definicdo ampla de obesidade grau III
deve obrigatoriamente incluir pacientes com IMC acima de 35 kg/m? e com comorbidades graves, diretamente
relacionadas ao excesso de peso, como artropatia mecanica, diabetes tipo 2, doenga cardiaca e hipertensdo

(WHO, 2019).

No Brasil, a condi¢do de peso elevado (incluindo tanto o sobrepeso quanto a obesidade) também tem
aumentado em todas as faixas etarias (Vigitel, 2023). Em 2003, 12,2% da populacdo com 20 anos ou mais
eram obesos; em 2019, essa propor¢ao mais que dobrou, atingindo 26,8% (Brasil, 2020). Atualmente, mais da
metade dos adultos brasileiros apresentam excesso de peso. De acordo com a Pesquisa Nacional de Saude de

2020, 60,3% dos adultos estao nessa condigao, sendo 57,5% homens e 62,6% mulheres (Brasil, 2022).

A obesidade e o emagrecimento sdo questdes de extrema relevancia na area da saide devido a uma
série de fatores impactantes, especialmente devido a sua associagdo com o aumento significativo no risco de

desenvolvimento de doencgas cronicas nao transmissiveis, como diabetes tipo 2, hipertensao arterial, doengas
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cardiovasculares e certos tipos de cancer (Lopes et al., 2025). Além disso, contribui para a redugdo da
qualidade de vida, limitagcdes funcionais e aumento da mortalidade precoce. A prevaléncia crescente da

obesidade ao redor do mundo ¢ alarmante e tem alcancado proporg¢des epidémicas (CFM, 2015).

Diante da crescente prevaléncia da obesidade e das multiplas implicacdes fisicas, emocionais e
sociais associadas a essa condicdo, tem crescido a demanda sobre o manejo psicoldgico dessa doenca. Este
trabalho pretende contribuir para uma compreensdo mais profunda dos aspectos psicoldgicos envolvidos no
processo de perda de peso apos a realizagdo da cirurgia baridtrica por meio de uma revisao integrativa que
visa a identificar os os fatores que influenciam o sucesso do tratamento cirirgico com a perda de peso

excedente e manutengdo do peso perdido e a atuacdo da psicologia no tratamento.

A principio, ao investigar os fatores psicologicos associados a obesidade e ao ganho de peso apos a
cirurgia baridtrica, a pesquisa visa identificar padrdes comportamentais e emocionais especificos que
influenciam os resultados do tratamento cirurgico da obesidade grau III. Buscando a compreensao de questdes
como motivagdo, comportamento alimentar disfuncional, regulacdo emocional em portadores de obesidade

grau III, adesdo ao tratamento pds cirtrgico, entre outros.

2. Comportamento alimentar

Tem-se que “o comportamento alimentar inclui 0 que comemos, como € com 0 que comemos, com
quem comemos, onde comemos, quando comemos, por que comemos O que comemos, em quais situacdes
comemos, 0 que pensamos e sentimos com relacdo ao alimento” (Alvarenga et al., 2021, p. 19). A relacdo
entre a alimentagdo emocional e a obesidade torna-se mais clara com os resultados das investigacdes recentes,
as quais tém mostrado que sujeitos obesos consomem alimentos energeticamente mais densos, em resposta as
emocdes negativas, quando comparados com a populacdo normativa (Oliver, Wardle & Gibson, 2000; Van

Strien, Herman, & Verheijden, 2009).

A alimentagdo emocional ¢ um fator que tem sido alvo de significativo interesse, como forma de
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explicar as diferengas individuais na suscetibilidade para o aumento de peso. Este conceito traduz a tendéncia
para comer em resposta a emog¢des negativas e sugere uma associagdo positiva entre emocdes intensas,
especialmente, as emocdes negativas e a incidéncia da perturbagdo de ingestdo compulsiva em sujeitos obesos
e ndo obesos (Schotte, Cools & McNally, 1990; Azevedo & Spadotto, 2004 apud. Landeiro, 2012). De fato,
estes aspetos emocionais promovem o recurso a estimulos imediatos que atuam enquanto “amortecedores de
afeto”, numa tentativa de escape a emocgdes extremas ou a uma auto-consciéncia negativa, visando alcangar o
equilibrio emocional e, muitas vezes, compensar uma baixa auto-estima e sentimentos de inferioridade e

inseguranca (Heatherton & Baumeister, 1991;Guertin & Conger, 1999; , apud. Corbalan-Tutau, 2012).

Finger e Oliveira (2016) destacam o transtorno de compulsdo alimentar como uma perturbag¢do
persistente, caracterizada por um padrdo alterado de consumo alimentar que compromete significativamente a
satide do individuo. Esse transtorno ¢ o mais frequentemente associado a obesidade, sendo marcado pelo
consumo descontrolado de grandes quantidades de comida, acompanhado por sentimentos de angustia e culpa.
Individuos com esse transtorno relatam tentativas fracassadas de seguir dietas que ndo resultaram em sucesso
na perda de peso. Na perspectiva de Justino et al. (2018), a fun¢do do ato de alimentar-se na vida de pessoas
obesas ap0s a intervencdo cirirgica bariatrica muda substancialmente, uma vez que o individuo se vé
automaticamente impedido de manter seu comportamento alimentar anterior. Isso ressalta a importancia do
desenvolvimento de repertorios alternativos para que o paciente possa manejar o pos-cirirgico, reduzindo os

danos relacionados aos efeitos adversos da cirurgia e se adaptando com sucesso a sua nova condicao.

3. A psicologia no tratamento da obesidade

Segundo Hutz (2019), no contexto brasileiro, as avaliacdes € o acompanhamento psicoldgico dos
pacientes candidatos a cirurgia baridtrica surgiram concomitantemente ao inicio das cirurgias baritricas no
contexto brasileiro. Porém, a psicologia ganhou maior destaque, em conjunto com outras areas de atuagcdo no
campo da saude, com a criagcdo, em 2003, da Comissao de Especialidades Associadas (COESAS) da SBCBM

€ com a institui¢ao, por meio da Resolugdo n° 1.766/2005 do Conselho Federal de Medicina (CFM, 2005), da
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necessidade de uma equipe multidisciplinar no cuidado pré e pds-operatorio dos pacientes bariatricos.

A avaliagdo psicologica para cirurgia baridtrica, segundo o Conselho Regional de Psicologia do
Estado do Parand, por meio do guia de orientacdo para a realizagdo da cirurgia baridtrica no ambito brasileiro,

destaca o carater compulsorio da avaliacdo realizada pelos profissionais de psicologia (CRP-PR, 2018).

Para Machado et al. (2021), os maiores indices de sucesso para casos de obesidade grau III sdo
obtidos quando h4, a articulacdo intersetorial, que surge como proposta para a mobiliza¢do de outros campos
de saberes e praticas. Ainda de acordo com o autor,. Estudos j4 mostraram que intervengdes voltadas apenas
para estilo de vida ndo sdo eficazes para o manejo do peso a longo prazo. Qualquer intervengdo de
componente Unico para prevenc¢ao ou tratamento da obesidade possivelmente produzira efeitos menores e nao

duradouros no peso corporal, adiposidade e desfechos cardiometabdlicos (Andrade, Cesse & Figueird, 2023).

Entdo, neste contexto, para a manuten¢do do peso, faz-se necessario aplicabilidade de diversos
campos tedricos e de atuacdo. Apds a realizac¢do da cirurgia bariatrica e metabolica, em conjunto com o uso de
medicamentos anti-obesidade, a variacdo do tratamento depende do grau de desenvolvimento em que a

doenga se encontra e do histérico de vida do paciente (ABESO, 2016).

O acompanhamento psicolégico no pds-operatorio € também parte da assisténcia multidisciplinar,
fundamental para a promocdo da saide mental e preven¢do de agravos (SBCBM, 2018). Assim as
intervengdes psicologicas contribuem para a adaptagdo do paciente e sua familia sobre as expectativas
referente ao novo estilo de vida e percepcao corporal da autoimagem além de mudancas no comportamento
alimentar, e na promocao de habilidades de enfrentamento para lidar com problemas relacionados a ansiedade

e estresse provenientes ou ndo ao tratamento cirargico (SBCBM, 2018).

4. Aspectos do reganho de peso

O reganho ponderal tem sido frequentemente mencionado na literatura em individuos submetidos a

cirurgia baridtrica. Apos uma perda de peso satisfatdria, o reganho pode ocorrer devido a manutencao de
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habitos alimentares inadequados, com alto consumo energético e baixo valor nutricional (Bastos et al., 2013;
Silva e Oliveira, 2014). Para Oliveira et al. (2013), o reganho de peso esté associado a diversas comorbidades
psicologicas, incluindo ansiedade, transtorno de compulsdo alimentar, alteragdes de humor e depressdo. Além

disso, o sedentarismo também ¢ um fator relacionado (Marchesini et al., 2014).

Outras causas incluem consumo excessivo de alcool, compulsdo por doces e alimentos hiperlipidicos,
aumento do diametro da anastomose gastrojejunal e do volume da bolsa géstrica (Cambi, Marchesini e
Barreta, 2015 apud Nobrega, 2020). Conforme Silva et al. (2014), a recuperac@o do peso pode ser explicada
por adaptagdes fisiologicas no trato gastrointestinal apds a cirurgia, como aumento do consumo energético,

dilatagao da bolsa géstrica e da anastomose gastrojejunal, distirbios alimentares e sedentarismo.

A perda de peso ocorre principalmente nos primeiros 18 meses ap0Os a cirurgia, sendo considerado
normal um reganho de até 10% dos quilos perdidos nesse periodo. No entanto, ganhos superiores a esse
percentual devem ser comunicados a equipe cirirgica (ABESO, 2014). A falta de acompanhamento
multidisciplinar no pds-operatdrio também contribui para o reganho, uma vez que a perda de seguimento pode
reduzir o autocuidado e dificultar a identificacdo precoce do ganho de peso (da Silva, Gomes e Carvalho,

2016).

De acordo com a SBCBM (2024), a baixa adesdo ao tratamento esta relacionada a fatores
comportamentais, como percep¢do das dificuldades e falta de estratégias de enfrentamento, além de fatores
externos que impactam a evolu¢do do paciente. Justino et al. (2018) apontam que, apds atingir o peso
desejado, alguns pacientes perdem a motivagdo para seguir as orientacdes da equipe, mantendo a fun¢do
emocional que o alimento exerce. Dias et al. (2023) destacam que o procedimento cirirgico e a redugdo do

estobmago, isoladamente, ndo alteram a relagdo estabelecida com os alimentos.

5. Método

Trata-se de uma revisdo integrativa sobre os aspectos psicoldgicos do tratamento da obesidade

Autores Pagina



Psicol. Pesqui. | Volume | Paginagdo | Ano DOI:

durante o periodo preparatorio para a intervengdo cirurgica e o acompanhamento psicologico posterior, para
tal fim foi utilizado como principal ferramenta o Google Scholar para a realizagdo da busca de dados. Para as

29 < n"n <

buscas, foram utilizadas as palavras-chaves, “cirurgia bariatrica”, “reganho de peso", “avaliagdo psicologica",
“pré operatorio”, “pds operatorio”, “acompanhamento psicologico”. Visando alcangar a literatura especifica e

relevante sobre atuagdo do psicdlogo no tratamento da obesidade, estes descritores devem estar presentes no

titulo ou nas palavras-chave do trabalho. Com a delimita¢ao de tempo de 2013 até 2023.

5.1 Procedimentos de inclusiao de artigos

Para a inclusdo dos artigos na base de dados, foram selecionados alguns critérios: textos na integra;

trabalhos originais em portugués; conter dados empiricos coletados com a populagao brasileira.

5.2 Procedimentos de exclusido de artigos

Foram excluidos da amostra artigos que ndo se referiam a atuagdo dos profissionais e que nado
retratavam o acompanhamento psicolégico durante o tratamento da obesidade; textos exclusivamente teoricos,

textos duplicados e publicados antes de 2013.

5.3 Selecao dos artigos

Foram encontrados 984 artigos e trabalhos académicos, com as palavras-chave “cirurgia bariatrica”,
“reganho de peso", ‘“avaliagdo psicologica", “pré operatorio”, “pOs operatdrio”,”acompanhamento

psicologico”. Apos aplicagdo dos critérios, foram selecionados trés trabalhos que se encaixaram nos critérios

de inclusdo e exclusdo definidos e foram selecionados para procedimentos de analise.

5.4 Procedimentos de analise dos artigos

Para o procedimento de anélise dos artigos cientificos foram estabelecidas técnicas que seguiam
um roteiro metodoldgico que incluia quatro etapas: remoc¢do de duplicados, triagem de titulos e ano de

publicacdo, andlise de resumos e leitura na integra dos estudos selecionados. Esse processo garantiu a inclusdao
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de artigos relevantes e alinhados ao tema, focando nos aspectos psicologicos associados ao reganho de peso

apOs a cirurgia bariatrica.

6. Resultados e discussoes

Figura 1 - Fluxograma de selegdo dos artigos do estudo.
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Fonte: Proprio Autor (2024).
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Tabela 1- Resultados da sele¢@o dos artigos do estudo.

Autor/Ano

Objetivo

Delineamento da pesquisa

Principais Resultados

Aragdo, Carla Neiva,
Zambon, Elaine.
2021.

Delinear aspectos da
importancia da
avaliagdo psicologica
para a realizagdo de
cirurgias bariatricas.

exploratorio qualitativo por
meio de entrevistas
qualitativas nao
padronizadas.

Todos os participantes
sdo do sexo feminino.
Confirmando o carater
compulsoério da
avaliagdo psicologica
para a realizacdo da
cirurgia bariatrica.
Porém foi relatado pelas
participantes, nao ter
recebido
acompanhamento
psicologico.

Morais, M. M. N, &
Goes, R.M., 2023.

Conhecer o impacto do
preparo psicoldgico na
adesdo ao tratamento e
no sucesso do
pos-operatorio de
individuos que se
submeteram a cirurgia
bariatrica.

Pesquisa de campo,
exploratoria com enfoque
qualitativo.

Os resultados
demonstram como a
psicologia tem ganhado
importancia no
tratamento da obesidade,
possibilitando mudangas
no padrao de
comportamento
associados a conduta
alimentar e a imagem
corporal.

Fernandes L. C. de
Souza; Fensterseifer,
Liza. 2021.

Compreender o papel e
a contribuicao do
trabalho do psicologo
com individuos obesos,
no contexto da cirurgia
bariatrica.

Pesquisa Qualitativa, por
meio de entrevista
semiestruturada.

Os resultados
identificaram que os
entrevistados
consideram o preparo
psicoldgico do candidato
a cirurgia bariatrica de
extrema importancia.
Apontam que quanto
mais organizado e
preparado o paciente
estiver do ponto de vista
emocional, melhores
serdo suas condi¢des de
adaptagdo nos periodos
mais delicados do
pos-operatorio.

enfoque qualitativo com pesquisas de delineamento transversal/descritivo, gerando a coleta de dados

em um unico ponto no tempo, oferecendo um "momentaneo" do fenomeno estudado com foco em uma

populacdo definida. Este tipo de delineamento desempenha um papel crucial em pesquisas exploratorias e

descritivas por meio da identificacdo e descri¢do das caracteristicas da populagdo estudada, compreensao de
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contextos além da identificagdo de padrdes no contexto que possam ser relevantes para futuros estudos.
(Gomes 2014; OPAS, 2021)

O estudo de Aragao & Zambon, (2021) buscou compreender como e quando ocorre tal procedimento e
os seus beneficios para os pré-bariatricos. Com o objetivo de delinear aspectos da importancia da avaliagdao
psicolodgica para a realizagdo de cirurgias baridtricas, realizou-se a coleta de dados por questionario online via
“google forms”. A pesquisa teve quatro participantes que se submeteram ao procedimento de cirurgia
bariatrica, sem delimitagdo de tempo/ano de realizagdo da CB com a média de tempo por ordem cronoldgica:
2004, 2014, 2016 e 2020. As pesquisadoras também adotaram uma fonte secundaria de dados para a pesquisa
bibliografica na obtencdo e no estudo do material. A idade dos participantes da pesquisa estd entre 24 e 43

anos. Todas as participantes sao do sexo feminino.

Em Fernandes & Fensterseifer (2021), a amostra foi composta por 06 (seis) entrevistados sendo 02
(dois) do sexo masculino com variagdo de idade entre 43 e 51 anos, sendo estes profissionais da saude que
atuam no contexto bariatrico.

Como instrumento de coleta de dados na pesquisa de Fernandes & Fensterseifer (2021), foi utilizada
a entrevista semiestruturada elaborada pelos autores. Os dados coletados foram analisados com auxilio da
técnica intitulada “Andlise de Contetdo” de Bardin (2011), para avaliar as seguintes esferas: a) suporte
psicolégico b) condugdo do processo de avaliagdo psicoldgica do paciente; c) potencialidades e desafios do
trabalho do psicologo; d) especializacdao do psicologo para atuacao no contexto da obesidade.

Morais & Goes (2023) destacam as questdes relacionadas aos fatores emocionais no tratamento,
buscando identificar as alteracdes no estado emocional apds a cirurgia, o grau de satisfacdo com a cirurgia e
os fatores mais relevantes para o resultado positivo. O estudo conta com amostragem ndo probabilistica
constituida por 16 pacientes do pods-operatério de cirurgia bariatrica. Todas as participantes sdo do sexo
feminino. A maioria dos participantes (n=09) tem idade acima de 41 anos e (n=07) participantes até 40 anos.
A maioria das pacientes (n=12) passou pelo procedimento cirrgico Sleeve e estavam hd mais de 6 meses no
pos-operatorio e 04 realizaram o Bypass Gastrico com o tempo de 03 a 06 meses. Os instrumentos de coleta
de dados foram um questionario elaborado pela propria pesquisadora, além desse questionario, foi aplicado o
protocolo BAROS (Bariatric Analysis and Reporting Outcome System).

Os principais achados psicoldgicos deste estudo no contexto da cirurgia bariatrica ressaltam a
importancia do acompanhamento continuo, abordando transtornos como compulsdo alimentar, depressao e
ansiedade, além de questdes relacionadas a imagem corporal e expectativas desadaptativas. A psicoeducacao
foi destacada no estudo como ferramenta crucial para preparar os pacientes para as mudangas decorrentes da
cirurgia, ajudando-os a ajustar expectativas e a aceitar sua nova aparéncia, o que contribui para um bom

prognostico do tratamento bariatrico tanto fisica quanto emocionalmente.
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Tabela 1 - Resultados dos Instrumentos/testes utilizados.

Autor/Ano Instrumentos/ testes utilizados

Aragdo, C. N., Zambon, E. 2021. Entrevista estruturada, por meio dos questionarios
enviados via “Google forms”.

Morais, M. M. N., & Goes, R.M., 2023. Questionario elaborado pela propria pesquisadora
com intuito de avaliar a percep¢do dos pacientes
sobre o servico de psicologia do SCODE e o
impacto que esse preparo psicologico teve na sua
recuperagdo ¢ adesao ao tratamento.

Fernandes L. C. de Souza; Fensterseifer, Liza. Entrevista semiestruturada,os dados coletados foram
2021. analisados com auxilio da técnica intitulada “analise
de conteudo”.

Fonte: Proprio Autor (2024)

No estudo de Aragdao & Zambon, (2021), quanto ao tipo de cirurgia tem-se: 2 (duas) Sleeve ou
gastrectomia, representando 50% dos participantes; 1 (uma) Bypass, representando 25% dos participantes e 1
(uma) Duodenal Switch, representando 25% dos participantes. No intuito de compreender aspectos da
avaliagdo ou acompanhamento psicologico pré, peri e pds cirurgia, foi constituida uma entrevista estruturada
voltada para a percepgao dos pacientes da cirurgia e suas implicagdes e o reflexo do atendimento psicologico

sob tais implicagoes.

Referente a avaliagdo psicologica, todos os participantes do estudo passaram pela avaliagdo como
pré-requisito para a cirurgia bariatrica, confirmando seu cardter compulsorio, destacado pelo Protocolo

Clinico da Comissdo das Especialidades Associadas (COESAS), da SBCBM (2015).

50% dos participantes afirmaram que foi aplicado algum teste, mas ndo souberam especificar qual, e
50% ndo se recordava da aplica¢do de instrumentos. E destacado que o namero de sessdes/encontros com os
profissionais variou entre os participantes: 1, 4, 8 e 12 encontros. Sendo possivel destacar a percep¢ao dos
pacientes sobre a avaliacdo psicologica no tocante as emogdes poés-cirtrgicas sendo elucidado pelos
participantes a importancia do acompanhamento psicologico para compreender e enfrentar os distirbios
alimentares, adaptar-se aos novos habitos alimentares e de vida, e prevenir patologias como ansiedade e

depressao
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O estudo de Morais & Goes (2023) discute a relag@o entre a busca majoritaria do sexo feminino para a
realizacao do tratamento da obesidade trazendo uma reflexdo sobre as questdes culturais da sociedade
ocidental, assim como os problemas emocionais que aparecem com maior frequéncia nas avaliagcdes

psicoldgicas pré-operatédrias como, depressao e ansiedade além da adesao terapéutica.

No entanto, os autores destacam que ¢ essencial enfatizar que a alimentagdo engloba um conjunto de
habitos adquiridos antes de o paciente entrar no processo de tratamento para a obesidade, levando-se em
consideragdo que o principal fator de aumento de peso ¢ a alimentagdo inadequada e a falta de atividade fisica.
O grau de satisfacdo com a cirurgia foi avaliado no estudo por meio da Escala de Figuras de Silhuetas (EFS)
que esta diretamente ligado, principalmente, a perda de peso e a diminuigdo das comorbidades. Sendo
destacado que dentre as 16 participantes da pesquisa, 12 ndo passaram por nenhum tratamento psicologico ou
psiquiatrico antes da inser¢do no Servigo de Cirurgia da Obesidade e Doengas Relacionadas (SCODE).
Apenas trés participantes realizaram tratamento para depressdo e uma fez tratamento para depressdo e

ansiedade antes da inser¢do no SCODE e realizacdao da CB.

Fernandes & Fensterseifer, (2021) discutem em seu estudo as contribuicdes do psicdlogo ao contexto
da obesidade e da cirurgia bariatrica, para isso foi realizada uma pesquisa qualitativa, sendo a amostra
composta por seis entrevistados, sendo 02 nutricionistas, 02 psicologas e 02 cirurgides que atuam no contexto

bariatrico.

Nos resultados, os entrevistados destacaram, como papel principal do psicologo, a avaliagdo
psicoldgica que subsidia na tomada de decisdo da equipe quanto as condi¢des do sujeito candidato a cirurgia

bariatrica, ressaltando ao psicologo, igualmente, acompanhar o paciente no pos-operatorio.

O acompanhamento continuo ajuda os pacientes a administrar ¢ lidar com suas proprias emogdes,
especialmente aquelas vinculadas a obesidade. Objetivando promover organizagdo aos pacientes do ponto de
vista emocional, além de propiciar mudangas de habitos profundos em especial no comportamento alimentar e
melhores condi¢des de adaptagdo nos periodos mais delicados do pds-operatério, se torna fundamental
acompanhar o paciente nessa fase, proporcionando efeitos mais duradouros do tratamento. Além de destacar
os principais instrumentos utilizados para avaliacdo no contexto da cirurgia bariatrica, apontados no Protocolo

Clinico da Comissao das Especialidades Associadas (COESAS), da SBCBM (2015).

Encontrando destaque nas dimensdes a) Atitudes, crengas, comportamentos, pensamentos e estratégias
de enfrentamento (coping), b) Comportamento alimentar e Transtornos alimentares, ¢) Imagem Corporal, d)

Personalidade e Psicopatologia, e¢) Problemas decorrentes do uso de alcool, f) Sintomas de Ansiedade e
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Depressdo, g) Sono, h) Outros dominios relevante.

A partir dos resultados do estudo, notou-se uma énfase consideravel na associagdo entre a recidiva de
peso e o Transtornos da Compulsdo Alimentar. Consoante ao DSM-5-TR o transtorno da compulsdo alimentar
periodica esta associado ao sobrepeso e a obesidade, mas tem varias caracteristicas-chave que sao distintas da
obesidade (APA, 2022). Autores como Ghadie et al. (2018); Bolognese et al. (2018); Azevedo e Castro,
(2022), expdem em seus estudos a caracterizagdao da compulsdo alimentar que por muito tempo foi associada a
obesidade, por se tratar de um fendmeno clinico que foi descrito e observado primeiramente em pessoas com
obesidade. No entanto nos dias de hoje, com os avangos das pesquisas, sabe-se que esse transtorno nao se
restringe somente a esse grupo, o TCA ¢ encontrado em diferentes indices de massas corporais, sendo
reportado em diversos grupos independente da obesidade (Ghadie et al., 2018; Bolognese et al., 2018 apud
Azevedo e Castro, 2022).

Margal e Jardim Jinior (2018) realcam que individuos com Transtorno da Compulsdo Alimentar
(TCA) tendem a apresentar uma autoestima mais baixa e a se preocupar mais com o peso e a forma corporal

em comparagao com outros pacientes obesos sem esse transtorno.

Garcia et al. (2018) destaca que a compulsdao alimentar estd associada a sensacdes € sentimentos que
envolvem pelo menos dois elementos: um subjetivo relacionado ao sentimento de ansiedade, e um objetivo,
ligado a falta de controle do consumo alimentar e a quantidade, gerando ao individuo constrangimento,

repugnancia e/ou culpa.

Os sistemas de habito e de direcionamento a metas sdo prejudicados em pessoas com compulsido
alimentar, pois elas tendem a continuar refor¢ando o habito de comer e possuem dificuldade de se direcionar a

novas metas reforgadoras (Viana e Andrade, 2021).

Além disso, o estresse pode aumentar as compulsdes alimentares, uma vez que a elevagao prolongada
dos niveis de cortisol, liberado em periodos de estresse, estimula a ingestdo de alimentos e o ganho de peso

(Matos e Ferreira, 2021).

Florido et al. (2019) traz, pacientes que apresentam desordens alimentares concomitantes como
transtorno da compulsdo alimentar ¢ ndo os tratam junto da obesidade, tem demonstrado taxa maior de
insucesso na perda de peso a longo prazo pela permanéncia da alta taxa de ingesta caldrica, sendo
demonstrada a importancia do acompanhamento psicologico. O autor salienta, que o transtorno de compulsao
alimentar ndo esta associado somente a ma qualidade de vida e problemas emocionais, mas acaba

prejudicando a perda de peso.
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Gomes et al. (2022) aborda que desde a inclusdo do TCA como categoria nosoldgica especifica na 5?
edi¢do do DSM, os tratamentos farmacologicos tém sido amplamente estudados para esse transtorno,
porém atualmente, o unico fairmaco aprovado para o tratamento do Transtorno de Compulsao Alimentar

moderado a grave pela ANVISA ¢ a lisdexanfetamina.

No estudo realizado por Bernardes, Felisbino e Silva (2023), destacou-se a falta de adesdo aos
acompanhamentos nutricional e psicoldgico em pacientes pos-baridtricos com prevaléncia de TCA. Na
amostra do estudo, verificou-se que apods a cirurgia, dos 234 individuos inicialmente acompanhados apods a
cirurgia, apenas 149 mantiveram o acompanhamento nutricional e 110 continuaram com o acompanhamento

psicoldgico, corroborando com o encontrado na literatura.

Pedrosa et al. (2019) destaca que o tratamento do TCA tem os seguintes objetivos: a) abordar o
comportamento alimentar incluindo a compulsdo alimentar b) preocupagdes com a forma e o peso do
corpo c) diagnosticar e tratar comorbidades psiquidtricas d) diagnosticar e manejar complicagdes clinicas
incluindo obesidade. A psicoterapia como auxilio no tratamento de pessoas portadoras de obesidade que
possuem o Transtorno de Compulsao Alimentar (TCA) como alternativa ndo farmacologica, consiste em um
tipo de tratamento psicoterapico no qual auxilia os pacientes a compreenderem os seus pensamentos,

sentimentos e emocgodes, os quais afetam a maneira de se comportar.

Margal e Jardim Junior (2018) salientam que, no que diz respeito ao tratamento do Transtorno da
Compulsdao Alimentar (TCA), a terapia cognitivo-comportamental (TCC) se destaca como a mais indicada,
mostrando resultados eficazes a longo prazo. Essa terapia pode ser realizada tanto individualmente quanto em

grupo, proporcionando flexibilidade cognitiva ao paciente.

De acordo com a SBCBM, por meio de um documento elaborado pela Comissao das Especialidades
Associadas (COESAS), a avaliacdo psicoldgica pré-operatdria para a cirurgia baridtrica permite identificar
psicopatologias nos pacientes, com destaque para depressdo maior, transtorno de compulsao alimentar, abuso
de substancias, entre outros, que podem impactar na programacao do procedimento cirtrgico e indicar, para o
paciente, o encaminhamento para uma intervencao especializada prévia a cirurgia. A indicagdo para realizar a

cirurgia, de modo geral, deve ocorrer apds a estabilizacdo das psicopatologias (SBCBM, 2023).

A SBCBM (2023) salienta que assimilar os aspectos do comportamento que precisam ser abordados, o
delineamento dos mecanismos psicoldgicos envolvidos no desenvolvimento da compulsdo alimentar e de
outras desordens da alimentagdo, em pacientes candidatos a cirurgia bariatrica, influencia diretamente nos

resultados que serdo obtidos no periodo de recuperagdo pos-cirurgico.
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De outro modo, também se observou nos estudos de Justino et al (2018), o papel do psicélogo como
sendo aquele de caradter informativo, ou seja, identificado por sua funcdo em apresentar ao paciente o
procedimento, incluindo avaliar o conhecimento do paciente sobre as etapas do processo operatorio, analisar
sua disposi¢ao para submeter-se a cirurgia e verificar a presenca de qualquer transtorno psicolégico que possa

impedir a realizagdo do procedimento.

Estes mesmos autores observaram que o acompanhamento terapéutico antes e apds a cirurgia se torna
fundamental, durante esse processo. O psicologo pode trabalhar questdes como: o autoconhecimento do
paciente, suas motivagdes para buscar a intervengdo, esclarecer possiveis dividas do procedimento e suas
consequéncias a curto e longo prazo, os esforcos que ele devera empreender para alcangar o sucesso pos
cirurgico, o desenvolvimento de novos repertorios de enfrentamento, ou repertorios alternativos, referente ao
comportamento alimentar, além de identificar questdes emocionais a serem trabalhadas, relacionadas ou ndo a

obesidade, entre outras.

A portaria do Ministério da Saude de n°. 425, de 19 de marco de 2013, estabelece o regulamento
técnico, as normas e os critérios para o Servigo de Assisténcia de Alta Complexidade ao Individuo com
obesidade, prevendo assisténcia psicologica nas fases pré e pos-operatoria. Ao longo do tratamento cirurgico,
o psicologo tem o papel de identificar e tratar alteragdes psicologicas, questdes emocionais que possam
comprometer o tratamento, realizar intervencdes psicoeducativas sobre a doenca obesidade, suas
comorbidades e o processo de tratamento cirurgico, além de facilitar o manejo de demandas relacionadas ao

emagrecimento e a adesao as orientagdes da equipe multiprofissional (Brasil, 2013).

Para as diretrizes brasileiras de assisténcia psicologica em cirurgia bariatrica e metabolica estdao
descritas, na literatura especializada, algumas abordagens para avaliacdo psicoldgica pré-operatoria e algumas
estdo presentes de forma recorrente no momento da avaliacdo. A entrevista clinica, por exemplo, ¢ uma
metodologia universal, amplamente considerada como o componente essencial da avaliagdo psicoldgica
pré-cirargica. Nela, os fatores psicossociais mais importantes a serem verificados junto aos pacientes serao

avaliados. (SBCBM, 2024).

Como destaques na(s) entrevista(s) clinica(s) estdo: a compreensdao do paciente quanto a cirurgia
baridtrica; os motivos para realizar o procedimento cirurgico; as expectativas com os resultados no
pos-operatorio; as habilidades de aderir recomendagdes pré e pos-cirurgicas; as mudangas necessarias de
estilo de vida; a historia da evolucao do aumento de peso e tratamentos realizados; a presenca de transtornos
alimentares; a avaliagdo do funcionamento cognitivo; a avaliacao de transtornos psiquiatricos; € a presenga de

abuso de substancias/ dlcool/ tabagismo/ drogas (SBCBM, 2024).
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A SBCBM e COESAS, destacam que o acolhimento psicoldgico deve avaliar, no historico de saude
do paciente, desde quando ele lida com a obesidade e como ele chegou a essa decisdo de fazer o tratamento
cirargico. E importante que o paciente ja tenha feito, anteriormente, tratamento clinico para emagrecer e que

relate as prévias tentativas de emagrecimento avaliando porque nado foi bem-sucedido.

Na orientacdo psicologica que ocorre em todo o processo do tratamento cirurgico, busca-se
compreender o que o paciente espera da cirurgia. Quais sdo suas expectativas de perda de peso, que tipo de
mudangas em seu cotidiano ele espera, como seu emagrecimento pode influenciar na dindmica conjugal e
familiar ou nas atividades laborais. Deve-se alinhar as expectativas do paciente ao resultado da cirurgia,

indicando perspectivas realisticas proporcionadas pela intervencao cirurgica (ABESO, 2016).

Hutz et al, 2019. destacam que para o processo de avaliagdo psicoldgica ou psiquiatrica para a
realizacdo da cirurgia bariatrica, ¢ de suma importancia a investigacdo de psicopatologias, pois estas podem
interferir no processo pos-cirurgico. Além da avaliacdo inicial, a qual inclui a identifica¢do de caracteristicas
patoldégicas no periodo pré-cirurgico, ¢ importante o acompanhamento dos pacientes no pds-operatorio. A
literatura indica que hé possibilidade de desenvolvimento de novos quadros psicopatologicos ou de recidiva
de algum quadro ou comportamentos anteriores. Dentre os mais documentados estdo os transtornos
alimentares (compulsdo alimentar, bulimia nervosa e, menos frequentemente, anorexia nervosa), abuso de

alcool e episodios depressivos (novos ou recorrentes) (Hutz, 2019).

Segundo destaca a SBCBM a psicoeducagdo ¢ uma técnica que relaciona os instrumentos psicologicos
e pedagdgicos com o objetivo de ensinar para o paciente e cuidadores os aspectos relevantes e indispensaveis
sobre o tratamento, bem como sobre as patologias fisicas e/ou psiquicas associadas a obesidade, favorecendo

a prevengao de problemas e a conscientizagdo do autocuidado em satide (SBCBM, 2024).

O modelo psicoeducacional ¢ uma intervengdo psicoterapéutica que integra diversas teorias
psicologicas e educativas, cujo o objetivo ¢ focar nas satisfacdes e objetivos do paciente durante o tratamento.
Ele utiliza dados tedricos de outras disciplinas, como educagdo, nutricdo e medicina, para proporcionar ao
paciente um entendimento mais organizado e completo de seu diagnodstico. Ademais durante o pos-operatorio,
¢ importante observar aspectos como mudancas comportamentais referentes a mudangas / ajustes aos
requisitos do pds-operatorio, peso e alimentagdo (presenca de distirbios alimentares), traumas (passado ou
atual que impacte no peso e/ou alimentagdo), aspectos de risco em saude mental (desestabilizagdo, risco de
automutilagdo ou suicidio), uso indevido do alcool, imagem corporal (excesso de pele) e cirurgia revisional

(SBCBM, 2024).
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Florido et al., (2019) apontam que a preparagdo para o procedimento e 0 acompanhamento posterior a
ele ¢ informado para preparar o paciente em relagdo a conscientizagdo sobre a importancia da alimentacao,
das limitagdes no pos-cirtrgico, do amparo familiar e de como lidar com expectativas e frustracdes. Uma vez
feita essa parceria, os resultados em relagdo a satde fisica e psicoldgica dos pacientes tratados cirurgicamente
foram expressivamente melhores, reduzindo a incidéncia da depressdo e do abandono do tratamento

nutricional pds-cirtrgico.

CONCLUSAO

Conclui-se que a literatura atual indica correlagdes entre aspectos psicoldgicos em portadores de
obesidade grau III, como depressdo, ansiedade e, principalmente, transtorno de compulsdo alimentar, que
podem contribuir para o ganho de peso ponderal no periodo pds-cirirgico até xxxx anos. Apesar da tematica
da recidiva de peso ser explorada hd algumas décadas em produgdes internacionais, no Brasil ainda nota-se
escassez de trabalhos cientificos que se direcionam para os aspectos psicoldgicos no contexto do reganho de
peso poés-baridtrica, demonstrando a necessidade de ampliagdo de pesquisas empiricas sobre o perfil
psicologico e as caracteristicas dos pacientes que necessitam de intervengdo psicologica, além de diretrizes e
protocolos que norteiam o tratamento levando em conta as especificidades da populagdo brasileira.

Esta revisdo destaca algumas limitagcdes, como o baixo n de participantes entre os estudos analisadoso
que pode nao refletir adequadamente as particularidades culturais, sociais € econdmicas do Brasil. Além disso,
a literatura carece de estudos epidemioldgicos abrangentes na populagdo geral brasileira.

Também ¢ possivel destacar vieses de publicagdo e, uma falta de aprofundamento entre fatores
psicossociais e o reganho de peso na literatura existente. Ressalta-se a importancia de futuros estudos sobre o
tema, especialmente com a inclusao de amostras populacionais maiores e mais diversificadas, além do uso de
métodos de validacdo e confiabilidade adicionais, que fornecam informagdes mais detalhadas sobre as praticas

de interven¢ao e acompanhamento psicologico pos-bariatrica na populagdo brasileira
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