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Os significados atribuidos por homens em pré-operatdrio para cirurgia bariatrica sobre
a obesidade e o tratamento
The meanings attributed by men in the preoperative period for bariatric surgery about
obesity and treatment

Cristina Tondolo'

MsC. Maria Emilia Pereira Nunes®

Dra Dra. Rejane de Farias®

Resumo

A obesidade ¢ considerada um problema de satde publica. Dentre as possibilidades de
tratamento, a cirurgia bariatrica tem sido realizada em casos mais graves. Este estudo teve
como objetivo compreender os significados atribuidos a obesidade e ao tratamento na
perspectiva de homens que estdo em acompanhamento pré-operatério no ambulatério de
cirurgia bariatrica em um hospital da regido sul do Brasil. Participaram do estudo dois
homens. Trata-se de um estudo qualitativo, baseado na analise de contetido. A técnica
empregada para coleta de dados foi a entrevista em profundidade semiestruturada. Os dados
coletados foram organizados e categorizados compondo categorias tematicas: (a) Processo do
desenvolvimento da obesidade na Historia Individual do Homem; (b) Motivos que levaram os
homens a buscarem tratamento; (c) Experiéncia dos homens em tratamento pré-operatorio
para cirurgia bariatrica. O referencial utilizado foi da Psicologia da Saude e Hospitalar.

Concluiu-se que a obesidade comega a se tornar um problema quando surgem as limitacdes
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fisicas e que o ganho de peso inicial pode ser interpretado como forca enquanto essas
limitacdes ndo forem percebidas. A busca pela saide ¢ o principal motivo para procurar o
tratamento e a experiéncia durante o processo revela a importincia da rede de apoio,
sobretudo da equipe.

Palavras-chave: obesidade; homens; cirurgia bariatrica.

Abstract

Obesity is considered a public health problem. Among the treatment possibilities, bariatric
surgery has been performed in more severe cases. This study aimed to understand the
meanings attributed to obesity and treatment from the perspective of men who are undergoing
preoperative follow-up at the bariatric surgery outpatient clinic in a hospital in southern
Brazil. Two men participated in the study. This is a qualitative study, based on content
analysis. The technique used for data collection was the semi-structured in-depth interview.
The collected data were organized and categorized composing thematic categories: (a)
Obesity development process in the Individual History of Man; (b) Reasons that led men to
seek treatment; (c) Experience of men in preoperative treatment for bariatric surgery. The
reference used was Health and Hospital Psychology. It was concluded that obesity starts to
become a problem when physical limitations appear and that the initial weight gain can be
interpreted as strength while these limitations are not perceived. The search for health is the
main reason for seeking treatment and the experience during the process reveals the
importance of the support network, especially the team.

Keywords: obesity; men; bariatric surgery.



Introduciao

A obesidade ¢ uma questao de saude publica, cuja prevaléncia no contexto brasileiro
tem aumentado nos ultimos anos. Segundo a Organizacdo Mundial da Saude (OMS, 2021),
ela ¢ definida como um acumulo anormal ou excessivo de gordura, podendo ser avaliada pelo
ndice de Massa Corporal (IMC). O IMC ¢ calculado com o peso de uma pessoa em
quilogramas dividido pelo quadrado de sua altura (kg/m?), sendo que a OMS define esse
indice para adultos como obesidade quando ¢ maior ou igual a 30. Além disso, também ¢
abordada como uma doenca multifatorial, recidivante e que precisa de uma abordagem

multiprofissional tanto para prevencao quanto para tratamento (De Oliveira et al., 2019).

Embora esteja associada a uma etiologia multifatorial e complexa, acredita-se que com
o aumento da ingesta de alimentos densos em energia, ricos em gorduras e aglcares, bem
como a inatividade fisica por causa da forma sedentaria de varias formas de trabalho sdo
determinantes que contribuem significativamente para a crescente taxa de obesidade (OMS,
2021). A quantidade de obesos na populagao com 20 anos ou mais de idade aumentou no pais
entre 2003 e 2019, passando de 12,2% para 26,8%. Nesse intervalo de tempo, a obesidade
feminina aumentou de 14,5% para 30,2%, j4 a obesidade masculina passou de 9,6% para
22,8% (Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica, 2019). Além disso, o Brasil ¢ o segundo
pais do mundo em termos de quantidade de procedimentos cirtrgicos bariatricos realizados
por ano, aponta Abbade (2019). Dados da Sociedade Brasileira de Cirurgia Bariatrica (2022)
revelam que entre os anos de 2019 e 2021 o Brasil realizou mais 19.203 cirurgias bariatricas

pelo Sistema Unico de Satde (SUS).

Conforme consta na Portaria n°® 424, o tratamento cirurgico ¢ indicado para os

individuos que apresentam IMC igual ou superior a 50 kg/m?; individuos que apresentem



IMC entre 40 kg/m” e 50 kg/m’, com ou sem comorbidades, sem sucesso no tratamento
clinico longitudinal e individuos com IMC> 35 kg/m?* ¢ com comorbidades, tais como pessoas
com alto risco cardiovascular, Diabetes Mellitus e/ou Hipertensdo Arterial Sistémica de dificil
controle, apneia do sono, doencas articulares degenerativas, sem sucesso no tratamento
clinico longitudinal realizado por no minimo dois anos e que tenham seguido protocolos
clinicos (Brasil, 2013). Dessa forma, constata-se que a cirurgia baridtrica constitui nao
somente um excelente método para redugdo da gordura corporal, mas também para a melhora

de doengas associadas (Segura, Nascimento & De Lima, 2020).

Nesse contexto, para a obtengdo de resultados benéficos e duradouros ¢é necessario que
os sujeitos compreendam os cuidados perioperatdrios necessarios € estejam cientes dos
motivos de mudar os comportamentos ja no pré-operatério com o objetivo de ter maior
efetividade e menos risco de complica¢des futuras. Para Miranda et al. (2015), o tratamento
perioperatorio € essencial, visto que esse processo de mudanga envolve aspectos sociais,
fisicos e psicologicos. Como ¢ um tratamento complexo, € necessdria uma intervencao

multiprofissional que possibilite orientar o paciente nesse processo.

Historicamente no Brasil, as agdes em saide eram voltadas basicamente para as
mulheres, adolescentes, criancas e idosos, mas observa-se que a saude do homem vem
ganhando espaco nas politicas publicas (Martins, Medeiros, De Oliveira, Fassarella & De
Moraes, 2020). Em 2009 foi instituida a Politica Nacional de Aten¢do Integral a Satude do
Homem que visa qualificar a saude da populacdo masculina na perspectiva de linhas de
cuidado de forma humanizada. A politica do Ministério da Satde (MS) também destaca que
tratamentos cronicos tém, em geral, menor adesao, visto que os esquemas terapéuticos exigem
um grande empenho do paciente que, em algumas circunstancias, necessita modificar seus

habitos de vida para cumprir seu tratamento (Ministério da Saude, 2008). Em rela¢do ao



tratamento para a obesidade, a busca costuma se dar quando o quadro de comorbidades ja esta
instalado e em estagios mais avancgados, comparados as mulheres (Schakarowski, Padoin,

Mottin & Castro, 2018).

Diante desse panorama, ¢ necessario ter um olhar amplo sobre o tema, o qual
considere a complexidade e as relagdes entre os diversos fatores envolvidos para construir um
conhecimento contextualizado (Morin, 1996). Nesse contexto, De Castro e Remor (2018)
revelam que a Psicologia da Satide busca entender a saude e a doenga através da associagdo
do conhecimento biomédico e psicologico, além disso, essa area busca influenciar no
desenvolvimento das condi¢des psicossociais para a promog¢ao ¢ manutengdo da satde. A
Psicologia Hospitalar tem como foco questdes relacionadas ao adoecimento e a
hospitalizagdo, sendo que o principal objetivo ¢ diminuir o sofrimento psiquico desse
momento. Além disso, busca avaliar e compreender questdes psiquicas dos pacientes que
estdo ou serdo submetidos a procedimentos médicos, com foco na promogao ou recuperagao

da satde fisica e emocional (Gibello, 2017).

A partir do exposto, este estudo delineou como objetivo geral compreender os
significados atribuidos por homens que estdo em acompanhamento pré-operatdrio para
cirurgia bariatrica em um hospital da regido sul do Brasil sobre o desenvolvimento da
obesidade e a experiéncia do tratamento. Os objetivos especificos deste estudo centraram-se
na descri¢dao do processo do desenvolvimento da obesidade na historia individual do homem,
entender os motivos que levaram os homens a buscarem tratamento e descrever a experiéncia

dos homens em tratamento pré-operatorio para cirurgia bariatrica.

Métodos e Procedimentos

O presente estudo foi realizado com homens em acompanhamento pré-operatdrio para

cirurgia bariatrica em um hospital da rede ptblica da regido sul do Brasil ap6s aprovagao pelo



Comité de Etica em Pesquisa (CEP) da Universidade Federal de Santa Catarina sob n° de

parecer 5.545.924 e CAEE n° 60085522.0.0000.0121.

O estudo caracteriza-se como qualitativo. Na visdo de Minayo (2012), o itinerario
analitico e sistematico tem o intuito de tornar plausivel a objetivagdo de um tipo de
conhecimento, que tem como elementos opinides, crengas, valores, representacdes, relagdes e
acoes humanas e sociais sob o ponto de vista dos atores em intersubjetividade. O instrumento
de coleta de dados para este estudo foi a entrevista em profundidade. Na perspectiva de Mor¢

(2015), a entrevista ¢ compreendida como um didlogo sobre determinada tematica e na

entrevista em profundidade o pesquisador procura entender o discurso do participante.

Foram elaboradas questdes abertas sobre o estudo tais como: Quando vocé comegou a
ganhar peso? Qual era a sua idade e o que estava acontecendo na sua vida nesse periodo?
Quando a obesidade comegou a incomodar vocé? Vocé considera que a obesidade causou
prejuizos na sua vida? Como? O que significa para vocé ser um homem com obesidade?
Que/quais sentimentos estdo envolvidos? Pode relatar uma situacao que exemplifique o que
voce esta dizendo? Quais foram os motivos que levaram vocé a buscar o tratamento? Como
foi para vocé o processo de decisdo para realizar o tratamento para cirurgia baridtrica? Algum
acontecimento ou alguém influenciou na sua tomada de decisdo para o tratamento? Se sim, de
que forma? Como as pessoas ao seu redor reagiram quando vocé€ decidiu buscar a cirurgia? E
como elas estdo reagindo agora que vocé estd no final do pré-operatdrio? Quando vocé
comegou o tratamento pré-operatorio para cirurgia bariatrica? Como estd sendo para vocé o
tratamento pré-operatorio para cirurgia bariatrica? Quais os ganhos que vocé percebe até o
momento com o tratamento? E quais as dificuldades? Qual sua opinido sobre ser atendido por
uma equipe multiprofissional (nutricionista, psicologo, enddcrino)? Conte um pouco sobre

como esses profissionais impactaram no seu tratamento. O que significa para vocé fazer um



tratamento pré-operatdrio para cirurgia bariatrica? Como foi para vocé participar desta
pesquisa? Desse modo, foi construido um roteiro com questdes abertas sobre o tema do

estudo, visando responder ao objetivo geral.

Participaram do estudo dois homens com obesidade que realizavam acompanhamento
pré-cirirgico para cirurgia bariatrica. Os critérios de inclusdo foram: idade minima de 18
anos, estar em acompanhamento pré-operatdrio multiprofissional no servico de cirurgia
bariatrica do hospital, ter recebido parecer favoravel a cirurgia bariatrica pelas especialidades
de endocrinologia, nutri¢do e psicologia, ¢ ter sido atendido por outra psicologa da equipe do
local, que ndo a pesquisadora. Quanto aos critérios de exclusdo foram considerados os
seguintes: participantes que discordaram em participar do estudo ou que ndo registraram
assinatura no Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) e participantes com
problemas cognitivos ou de saude que impossibilitassem a entrevista. Para a coleta de dados
foi agendado previamente um encontro com o participante do estudo, de duracdo média de
uma hora cada, em uma sala privativa da instituicdo. As entrevistas foram gravadas e

transcritas para a realizacdo da analise.

A andlise de dados foi feita por meio da analise de conteudo de Bardin (2009). De
acordo com a autora, esse modo de analise se ocupa de tentar compreender os entrevistados,
levando em consideracao os significados e a distribuicao dos conteudos. Dessa forma, visa o
conhecimento de variaveis de ordem psicolédgica, sociologica e historica (Bardin, 2009). As
entrevistas coletadas foram transcritas, gerando textos para analise. Os homens foram
identificados nas transcrigdes com nomes ficticios (Jos¢ e Mateus) de modo a manter
preservada a identidade dos mesmos. Logo apds foram feitas leituras do material em um

processo de pré-andlise das informacdes. Em seguida, a analise de conteudo foi realizada por
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categoria tematica, sendo que os dados foram categorizados de acordo com o tema frequente

de cada categoria.

As categorias temadticas listadas foram: (a) Processo do desenvolvimento da obesidade
na histéria individual do homem; (b) Motivos que levaram os homens a buscarem tratamento;
(c) Experiéncia dos homens em tratamento pré-operatdrio para cirurgia baridtrica. As
categorias foram analisadas de acordo com a abordagem qualitativa e com o referencial

teorico da psicologia da satide e hospitalar.

Analise e Discussido dos Resultados

A seguir serdo apresentadas as analises e discussdes sobre as informagdes produzidas

nas entrevistas com os participantes, que encontravam-se na fase final do pré-operatorio.

Processo do desenvolvimento da obesidade na historia individual do homem

Para nos aproximarmos da compreensdao do desenvolvimento da obesidade na historia
individual dos entrevistados, procuramos identificar um dos aspectos primordiais: o proprio
inicio do ganho de peso. No ponto de vista de José, o ganho de peso deu-se desde o
nascimento, se acentuando apds os 30 anos. Além disso, destacou o trabalho como tratorista,
outro fator importante para o aumento de peso, uma vez que ficava boa parte do tempo em
cima do trator e nao fazia exercicios fisicos. Ja para Mateus o inicio do ganho de peso esteve
relacionado ao casamento, pois a partir dai ficou sedentario e aumentou cada vez mais o
consumo de alimentos. Associado a isto, Mancini, De Melo e Da Rosa (2021) consideram que
varios aspectos podem ser desencadeadores do desenvolvimento da obesidade, mas na

maioria dos casos estd associada com o sedentarismo e o aumento da ingesta calorica.

Frente as falas dos homens, podemos considerar que o inicio do ganho de peso pode

ocorrer em varias épocas da vida e, embora eles relacionem com motivos diferentes, visto que
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para um deles o agravamento esta relacionado ao fator laboral e para outro o comego da
relagdo conjugal, ambos associam com a questdo do sedentarismo. No contexto dessas
colocacdes, Mor¢, Farias e Scherer (2019) ressaltam que ¢ um fendmeno complexo uma vez
que ha varios aspectos relevantes os quais interferem simultaneamente, como questdes

biologicas, psicoldgicas, culturais e socioeconomicas.

Considerando o olhar dos participantes do estudo sobre o inicio do ganho de peso, nos
indagamos: quais os prejuizos relacionados a obesidade na percepcao deles? Diante das falas
¢ possivel compreendermos que os prejuizos relacionados a obesidade, na percepgdo deles,
afetam diferentes ambitos da vida, sendo que as limitagdes fisicas foram elencadas pelos dois.
Em relacdo a fase do ciclo vital, perceberam que a obesidade comegou a gerar incomodo

quando estavam na faixa etaria aproximada dos 40 anos.

Os dois participantes trouxeram ainda que perceberam limitagdes fisicas, sendo que José
as relacionou a dificuldade de trabalhar, visto que seu servigo ¢ bragal, j4 Mateus pontuou a
dificuldade em caminhar e também na troca de roupas. Podemos observar ainda a questao do
aparecimento de doencas que surgiu na fala de Mateus, quando compartilhou que apds a
obesidade comegaram a surgir outros problemas de satde, como pré diabetes e problemas na
circulacao, por exemplo. A proposito, as comorbidades relacionadas com a obesidade para
fins de indicagdo de tratamento cirirgico sdo sobretudo DM2, dislipidemias, hipertensdo
arterial sist€émica, apneia obstrutiva do sono, esteatose hepatica, artropatias graves,

discopatias, pneumopatias e cardiopatias (Pajecki & Cohen, 2021).

Além desses aspectos mencionados em relagdo aos prejuizos, outro ponto evidenciado
por José foi a perda financeira quando relembrou o periodo em que precisou pagar outra
pessoa para fazer seu trabalho, uma vez que se sentia impossibilitado fisicamente. Esse dado

mostra o quanto a obesidade ¢ uma doenca incapacitante, que afasta as pessoas do trabalho.
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Para Macedo, Palmeira, Guimaraes, Lima & Ladeira (2013), os pacientes que apresentam
obesidade tém dificuldades e limitagdes no seu cotidiano, além da sensacdo de que o corpo
ndo obedece mais aos comandos os quais refletem em danos a mobilidade necesséria na rotina
das pessoas. Frente a isso, Abbade (2019) complementa que combater a obesidade com
tratamentos eficientes ofertados pelo sistema de saude publica podem gerar redugdes no custo

associado a outras morbidades e promover aumento no desempenho produtivo dos individuos.

No decorrer da entrevista, Mateus acrescentou que a relagdo sexual também foi
prejudicada a partir de um periodo da vida por conta da obesidade. Ou seja, para Paegle
(2021) a sexualidade tem um lugar importante na vida do homem contemporaneo ¢ no caso
dos homens obesos morbidos, a cirurgia baridtrica pode melhorar a funcao erétil, o desejo

sexual, a satisfagdo na relagdo sexual bem como a satisfacdo total.

Com relagdo aos significados de ser um homem obeso e sentimentos envolvidos
evidenciou-se a questdo da incapacidade e da forca. Um dos participantes trouxe que
obesidade significa forca, desde que ainda ndo tenham se apresentado as restrigdes e

limitagdes fisicas e funcionais, como podemos observar na sua fala:

"Assim o0, eu sempre fui fortinho, eu nunca fui um rapaz magrelo, tanto é que quando
eu servi o exército eu tinha 90 kilos, mas eu nunca tive problema com a obesidade. A
obesidade comegou a me incomodar com 45 anos... até ali nao tinha nada, eu fazia

esporte, eu caminhava, eu jogava bola" (Mateus).

Podemos perceber que para o mesmo participante num momento da vida, na época em
que ndo tinha restricoes, a obesidade era vista sob uma Optica de funcionalidade,
representando forca. A partir do momento que surgem as limitagdes fisicas e passa a sentir

dificuldades, comeca a significar a obesidade enquanto incapacidade. O sentimento de



13

impoténcia diante das atividades e a dificuldade do corpo em realizar as tarefas que antes

eram feitas de maneira simples sdo falas comuns entre os obesos (Macedo et al; 2013).

Ressalta-se que a imagem corporal ¢ representada de maneira multidimensional,
expressando as representagdes internas do individuo sobre sua aparéncia fisica a partir da
interagdo com o outro. E um conjunto de pensamentos e sentimentos do individuo sobre seu
proprio corpo, que envolve desde a satisfacdo subjetiva com o proprio corpo, passando por
sua representacdo cognitiva até a estimativa perceptiva do tamanho corporal real e desejado.
O julgamento sobre a imagem corporal ¢ criado por crengas e valores culturais que causam
impacto na vida do obeso, e, conforme o género e a idade, esses fatores influenciam de
maneira mais significativa seu equilibrio emocional (Falcdo & Vieira, 2021). No publico
feminino, a insatisfagdo com a imagem do corpo ¢ compreendida como associada & magreza
enquanto ideal social de beleza, e do estigma social da obesidade (Falcdo & Vieira, 2021). Ja
para os homens, a relacdo entre internalizacao de ideais atléticos € um fator importante para a

imagem corporal (Franko et al; 2015).

Nesse sentido, Hicks, Kenny, Stevenson & Vanstone (2022) constatam que a diferenca
de género auxilia no entendimento de que a insatisfacio com a imagem corporal vivida por
homens e mulheres ¢ diferente, dependendo do destaque dado a imagem corporal. Posto isso,
uma vez que as expressdes de masculinidade sao altamente dependentes da cultura, examinar
as diferencas entre paises forneceriam dados importantes sobre significados culturais
potenciais da masculinidade em relagdo ao corpo masculino ideal e sua aparéncia (Franko et
al; 2015). Sabe-se que a obesidade produz um estigma que vai além das questdes sociais do
obeso, o qual possui uma desvalorizacdo da sua imagem frente a sociedade (Macedo et al;

2013).
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Em relagdo aos sentimentos envolvidos, os participantes expressaram culpa e sensagao
de inutilidade apds o adoecimento. Nesse sentido, José trouxe que se sente culpado por nao ter
cuidado da satde, alimentacdo ¢ ter feito exercicios fisicos antes. Ja Mateus falou sobre o
sentimento de inutilidade envolvido nesse ambito para fazer determinadas atividades. Indo ao
encontro da fala desses participantes, Almeida, Zanatta ¢ Rezende (2012) revelam que entre
0s obesos ¢ comum existir sentimento de culpa. Além disso, Macedo et al (2013) mencionam
que a reprovagao de si estd associada a esse publico, bem como se sentirem menos aptos por

causa do seu peso.

Segundo Castro, Pinhatti ¢ Rodrigues (2017), a investigagdo de correlatos psicoldgicos
da obesidade deve ser incentivada. Tendo em vista que ¢ um fendmeno complexo, os
profissionais da saide devem analisar as percepgdes subjetivas dessa populacdo (Beltran-
Carrillo, Megias, Gonzales-Cutre & Jiménez-Loaisa, 2022). E importante estar atento a isso,
uma vez que os danos gerados pela obesidade estdo associados ndo so6 as enfermidades mas

também a um impacto psicologico e social (Macedo et al; 2013).
Motivos que levaram os homens a buscarem tratamento

No que se refere as principais motivagdes para a procura pelo tratamento, os dois
participantes apontaram a busca de saude e qualidade de vida. Houve por parte dos
entrevistados um reconhecimento da obesidade como uma questdo de saude e, conforme
descrito na literatura, essa doenga esta relacionada a importantes problemas nesse ambito
(Macedo et al; 2013). A cirurgia, além de levar a uma perda de peso significativa, também

melhora a saude mental e fisica na maioria dos individuos (Pull, 2010).

No entanto, a percepgao dessa falta de saide nem sempre partiu s6 do paciente, para José
a influéncia médica teve importancia, pois estava fazendo tratamento com uma médica

particular a qual conversou com ele sobre a necessidade de realizar o procedimento e entdo o
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encaminhou para iniciar o tratamento cirtirgico. De acordo com Conz et al. (2020), geralmente
as pessoas obesas buscam o atendimento no sistema publico de satde para a resolu¢do das
questdes relativas ao excesso de peso corporal com base em saberes do senso comum,
influenciados por construgdes e interpretacdes subjetivas, individuais ou coletivas. Um dos
participantes expressou ainda o desejo de querer viver mais. Segundo Muller e Oliveira
(2021) “quem opta pela cirurgia bariatrica e metabolica deve saber que estd optando por

enormes mudangas internas e externas, mas também esta optando pela vida” (p.78).

Ainda sobre os motivos que levaram os homens a buscarem tratamento, Mateus exp0s
sobre o resgate da autonomia, no sentido de evitar a dependéncia futura, quando verbaliza:
“Pra ndo envelhecer e precisar de alguém pra te dar banho, voltar a ser util pra mim
mesmo". Além disso, também destacou a beleza e autoestima como fatores motivadores para
buscar tratamento. Nesse sentido, Falcdo e Vieira (2021) explanam que ap6s a cirurgia muitos
pacientes apresentam melhora da autoestima, da satde, diminui¢do da preocupagdo com
comida e dos sintomas depressivos. Percebe-se que a motiva¢do para a mudanca da imagem
corporal apresenta-se, tanto quanto a busca pela satde, em alguns candidatos a cirurgia
bariatrica (Mor¢ et al; 2019). Diante desse panorama, Segura et al. (2020) reforcam que a
obesidade ¢ considerada um fator relevante na insatisfacdo pessoal e questdes que afetam a
saude mental. Logo, olhar a pessoa obesa, a partir do seu ponto de vista, possibilita um
cuidado direcionado a singularidade da pessoa e a experiéncia por ela vivida (Macedo et al;

2013).

No que tange aos motivos que levaram os homens a buscarem tratamento para cirurgia
bariatrica, os participantes salientaram que o procedimento cirurgico nao foi a primeira
alternativa, evidenciando o insucesso dos tratamentos prévios. Isto €, ambos tentaram

emagrecer de outras formas anteriormente e isso fica evidenciado na seguinte fala: "Quero



16

emagrecer. Ai tentei os médicos normais né, endocrinologista com remédio, mas ndo, ndo
vai...a bariatrica, ela é uma operag¢do agressiva né, mas ja que ndo deu vai para o outro

lado, entdo eu tomei a decisdo de fazer..." (Mateus).

A fala dos participantes estd em consonancia com o que ¢ proposto do tempo minimo
estabelecido de tratamento clinico para obesidade ser de dois anos, com o uso de agentes
antiobesidade e orientagdes quanto a mudanca de estilo de vida, como exercicios e
alimenta¢do. Depois disso, os pacientes sem perda de peso adequada e controle das doencas
clinicas associadas sdao encaminhados para tratamento cirargico (Mauro, Appolinario,
Papelbaum, Brasil & Carneiro, 2017). Segundo a Portaria n°® 424, no Brasil, o diagnostico e o
tratamento da obesidade sdo vistos como linha de cuidado prioritaria na Rede de Atengdo a

Saude das Pessoas com Doengas Cronicas (Brasil, 2013).

Nessa perspectiva, De Oliveira et al. (2019) reforcam que a perda de peso por meio de
tratamentos conservadores, como mudan¢a dos habitos de vida tanto relacionado a
alimentagdo quanto a exercicios fisicos, falha a longo prazo numa parcela significativa dos
obesos. Sendo assim, a cirurgia baridtrica tem se mostrado eficiente para a reducao de peso
nesses casos (De Oliveira et al; 2019). Além disso, de acordo com a Portaria n°® 425, ¢ um dos
procedimentos ofertados pelo SUS, com regulamento técnico, normas e critérios para

assisténcia em alta complexidade conforme preconizado pelo MS (Brasil, 2013).

Experiéncias dos homens em tratamento pré-operatorio para cirurgia bariatrica

Em relagdo ao processo de tratamento para cirurgia baridtrica no que tange a mudanga
de habitos associados ao suporte da equipe, 0s participantes apresentaram-se satisfeitos. José
verbalizou que no inicio estava mais resistente ao tratamento, mas depois foi compreendendo
sua importancia, ja Mateus destacou que nao tem o que reclamar, visto que desde o inicio se

sentiu orientado para passar por cada etapa. Segundo o MS (2013), uma das atribuigdes dos
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Componentes da Rede de Atengdo a Satde das Pessoas com Doengas Cronicas € prestar
assisténcia multiprofissional pré-operatoria aos usuarios com indicacdo de realizagdo de

cirurgia para tratamento da obesidade.

Paegle (2021) afirma que sendo a obesidade uma patologia complexa, necessita da
atuacdo multidisciplinar de vérias areas do conhecimento. O processo pré-operatorio para
cirurgia bariatrica no hospital da regido Sul do Brasil ¢ realizado por equipe multiprofissional
que fazem consultas individuais dentro de suas profissdes e articulam-se entre si diante da
complexidade de alguns casos (Moré et al; 2019). Além disso, Falcao e Vieira (2021)
destacam que a adesdo ao tratamento ¢ alta e contribui de forma positiva no tratamento se a

interagdo do paciente com o profissional de saude responsavel ¢ satisfatoria.

Ainda sobre o tratamento, os participantes compreenderam que ¢ uma preparacao do
corpo ¢ do psiquico, pois no pos operatorio havera uma mudanca significativa corporal bem
como nos habitos alimentares, como ilustra na sua fala: "4h assim, s6 o meu corpo que vai
mudar porque eu vou ter que me reconhecer.... entdo essa parte, assim, eu to bem consciente

que eu ndo vou mais poder comer o que eu como’’ (Mateus).

Complementando a fala do participante, Moré et al. (2019) apontam que o rapido
emagrecimento depois da cirurgia e o processamento mental da mudanga acontecem em
velocidades diferentes, sendo o apoio psicologico primordial para desenvolver estratégias de
enfrentamento para administrar essa alteragdo. O corpo ¢ operado, no entanto, 0s
pensamentos, as emogoes € 0s problemas permanecem na vida do paciente que se torna magro

com funcionamento psicologico de obeso (Muller & Oliveira, 2021).

Questionados sobre os ganhos com o tratamento até o momento, os participantes falaram
da melhora da satude e da alimentagdao. No que se refere a saude, José mencionou melhora do

colesterol, reposicdo de vitamina D e reforca que “antes a saude estava mais debilitada”.
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Também relatou a perda de peso durante o tratamento. Ainda nesse aspecto, Mateus
verbalizou que atualmente tem uma alimentagdo mais saudavel. Além disso, esse mesmo
participante apontou a melhora do colesterol e controle glicémico, além de poder conhecer
mais o proprio corpo apos ter realizado diversos exames. No contexto dessas colocagdes,
evidencia-se que a cirurgia bariatrica ¢ um tratamento ativo para obten¢do do emagrecimento,
visto que a mudanca de habitos € essencial para o paciente e o auxilia na manuten¢do do novo

peso e melhora da qualidade de vida de forma longitudinal (Moré et al; 2019).

Quanto as dificuldades durante o tratamento, apenas um dos participantes fez mengao da
mudanga dos habitos alimentares, relatada como um dificultador para José no inicio do
processo, mas esse mesmo participante elencou que a equipe o ajudou nessa mudanga no
decorrer do tratamento. Nesse contexto, Falcao e Vieira (2021) evidenciam que o tratamento
precisa de acompanhamento multidisciplinar, visto que vai exigir do paciente alteragdes
comportamentais as quais envolvem seu estilo de vida e héabitos alimentares que implicam
uma nova relacdo com o proprio corpo e diferentes modos de administrar a ansiedade. Além
disso, Mor¢ et al. (2019) consideram que o didlogo com os demais membros da equipe €
importante para auxiliar na compreensdo de como os pacientes se relacionam com as
orientagdes nutricionais. Outro problema mencionado foi a questdo do deslocamento. Nesse

sentido, ¢ importante destacar que o hospital do estudo atende pacientes de varias regioes.

No decorrer do tratamento cirargico da obesidade, cabe ao psicologo, inserido na equipe
multidisciplinar ser um profissional que auxilie o paciente a lidar com as dificuldades que
surgem. No campo da avaliagdo psicologica,por exemplo, um dos objetivos ¢ contribuir no
processo de mudanga do estilo de vida e dos hdbitos alimentares, além de investigar as
condi¢gdes psicoldgicas do paciente para cirurgia, esclarecer sobre a intervengdo e suas

consequéncias € mostrar a possivel interferéncia familiar e das relagdes sociais para facilitar o
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processo pré e pos-operatorios (Moré et al; 2019). Vale lembrar que de acordo com a
Resolugdo n° 09 do Conselho Federal de Psicologia (2018), a avaliagdo psicoldgica investiga
questdes psicoldgicas, por meio de métodos, técnicas e instrumentos com o objetivo de
tomada de decisdo no contexto individual, grupal ou institucional com base em finalidades

especificas.

Diante desse contexto, ¢ imprescindivel analisar o ponto de vista dos participantes sobre
o relacionamento com essa equipe envolvida no processo. Na fala dos participantes
observamos a satisfacdo deles com os profissionais no seguinte trecho: "4h eu acho que é
uma equipe muito boa assim...eu ndo tenho nenhuma reclamagdo...que nem a psicologa
ajuda muito, tem gente que diz ‘ah psicologo é pra louco’ e ndo é ndo, eu vi que ajudou muita

coisa..." (José).

Além dessa profissional da psicologia, José referiu que a nutricionista o auxiliou nas
receitas e também indicou que foi importante o acompanhamento com o endocrinologista.
Nesse contexto, Mateus também expds como € estar em contato com a equipe de psicologia,
nutricao e endocrinologia. O participante aponta sobre a contribuicao de cada profissional no
seu processo: "A nutricionista me ensinou a me alimentar melhor, o endocrinologista
arrumou meu sangue, pressdo (arterial)...a psicologa é nota 10...eu vim também nos grupos

que teve, nas reunioes, que comer margarina é coisa que aquilo e aquilo outra...” (Mateus).

Em relacdo ao acompanhamento psicoldgico, Schakarowski et al. (2018) destacam que
em func¢do da obesidade ser uma doenca complexa, ¢ importante considerar os aspectos
psiquicos envolvidos para obtencdo e manutencdo de resultados ao longo do tratamento.
Nessa perspectiva, a ideia da avaliagdo psicologica também ¢ investigar a historia da
obesidade de cada paciente, dos tratamentos realizados, relacdes com o alimento € o corpo,

estilo de vida e expectativas sobre a cirurgia (Mor¢ et al; 2019).
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Além disso, compreendemos a relevancia dos grupos nesse processo, pois contribui na
formagao de novos habitos, que irdo favorecer a adaptagdo dos pacientes no pos-operatorio e
aumentar suas chances de sucesso com o tratamento. No que se refere a palestras educativas,
podemos considerar que elas também tém papel importante de explanar sobre a percepgao de
riscos da cirurgia bem como auxiliar na compreensdo das comorbidades associadas a
obesidade (Schakarowski et al; 2018). Moré¢ et al. (2019) também consideram que “a
modalidade grupal facilita o processo de identificagdo, constru¢do de vinculos e
desenvolvimento de recursos de enfrentamento para lidar com as mudangas impostas pela

cirurgia”(p. 245).

Percebemos diante das falas mencionadas a importancia do trabalho da equipe
multiprofissional, seja no que se refere a qualidade técnica da prestagdo do servigo ao
paciente, seja no atendimento humanizado, flexivel, e resolutivo, que favorece o processo de
tratamento. Nesse contexto, Moré et al. (2019) também refor¢am sobre a necessidade de
pensar o trabalho multiprofissional no processo de tratamento da obesidade sob a
integralidade das acdes em satde e o desenvolvimento interdisciplinar entre elas, além da
importancia desse trabalho estar centrado no paciente, na sua rede de apoio, compreendendo

as necessidades e dificuldades ao longo do processo.

Existe um reconhecimento por parte dos participantes da importancia da relagdo com a
rede de apoio, composta além da equipe, por familiares e amigos, os quais salientaram o
apoio e incentivo desses atores no processo. No entanto, os familiares e amigos também
podem expressar medos em relacdo a cirurgia e ansiedade no sentido da espera de um

resultado eficaz, conforme mencionado na fala de José: "Tirando o medo né, porque toda

cirurgia tem seu risco, mas estdo reagindo bem assim, tdo tudo ansioso pra da tudo certo
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né”. Como em outros métodos cirirgicos, a cirurgia bariatrica envolve riscos e beneficios que

precisam ser entendidos pelo paciente e por sua rede de apoio (Mor¢ et al; 2019).

Segundo Rodrigues ¢ Menezes (2021), os profissionais podem auxiliar a familia no
sentido de fornecer informagdes que ajudem o cuidador a ter melhor entendimento do quadro
clinico do paciente, bem como proporcionar melhor adesdo ao tratamento. Falcdo e Vieira
(2021) também destacam a importancia da rede quando elucidam que as intervengdes em
saude que contam com pessoas as quais fornecem apoio facilitam na redugdo de peso e

manuten¢do do peso perdido do paciente.

Além disso, Mor¢ et al. (2019) reforcam que a rede configurada em torno do paciente ¢
corresponsavel pelo sucesso do tratamento e ¢ importante na adesdo tanto no pré quanto no
pos-operatorio. De fato, evidéncias apontam que quanto maior a percep¢ao do apoio social
recebido, maior a perda de peso no periodo p6s cirargico (Rodrigues & Menezes, 2021). Para
que seja possivel um olhar mais amplo sobre o tratamento, além da rede de apoio dos
familiares, amigos e equipe, também ¢ imprescindivel sempre analisar a singularidade de cada

individuo, razao pela qual a abordagem interdisciplinar faz-se imprescindivel.

Consideracoes finais

O presente estudo permitiu compreender os significados atribuidos por dois homens em
pré-operatorio para cirurgia bariitrica sobre a obesidade e o tratamento. Quanto ao
desenvolvimento da obesidade na histéria individual do homem identificou-se que pode
ocorrer em diferentes épocas da vida, sendo que a questdo da ingesta excessiva de alimentos e
o sedentarismo foram mencionados como desencadeadores. No que se refere aos prejuizos
relacionados, percebeu-se que a obesidade tornou-se um problema quando surgiram as
limitagdes fisicas. Além disso, identificou-se que os estagios iniciais da doenca podem

representar for¢a, desde que ainda nao exista percepcdo das restricoes fisicas. Também
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observou-se, além dos prejuizos fisicos, o surgimento de sentimentos negativos atrelados a

obesidade.

Quanto aos motivos que levaram os homens a buscarem tratamento, o que prevaleceu foi
a busca pela satude, sendo que a compreensdo dessa necessidade de saude nem sempre parte
s6 do paciente mas, em alguns casos, ha influéncia profissional. Ressalta-se também que a
procura pela cirurgia bariatrica deu-se quando os individuos ndo responderam ao tratamento
clinico. No que se refere a experiéncia dos homens no pré-operatorio para cirurgia bariatrica,
os dados mostraram a importancia do suporte da equipe multidisciplinar, dos familiares e
amigos para o tratamento. No que tange ao relacionamento com os profissionais, o trabalho
mostra que os homens sentiram-se assistidos de forma humanizada e com qualidade técnica.
Destaca-se a relevancia do atendimento multidisciplinar para auxiliar na mudanca de habitos,
melhora da saude, preparo psicologico, evidenciando a importancia da psicologia, nutrigdo e

endocrinologia durante o tratamento.

Nesse sentido, ressalta-se que a obesidade deve ser tratada por uma equipe
multiprofissional em todos os niveis de complexidade, visto que ¢ uma doenga cronica,
existente em diferentes graus e cujo tratamento ¢ longitudinal. Diante disso, constatou-se que
existe um reconhecimento do apoio dos familiares e amigos nesse processo € quando ha
angustias e receios por parte desses integrantes, a equipe também desempenha um papel
importante nessa mediagdo. Apesar de suas contribuicdes, o presente estudo apresenta
limitagdo quanto ao numero restrito de participantes. Futuros estudos com homens obesos que
sdo submetidos ao tratamento de cirurgia bariatrica devem ser explorados para auxiliar cada
vez mais na compreensao da obesidade e do tratamento para esse publico, com o intuito de

aprimorar constantemente o trabalho da equipe multiprofissional.
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