ASPECTOS PSICOLOGICOS E DO SONO NO PRE OPERATORIO DE PACIENTES
OBESOS CANDIDATOS A CIRURGIA BARIATRICA

MASSON, Débora !
GURTAT, Ana Karoline Gomes 2
SOARES, Carolina Ferraz de Paula ®

RESUMO

A obesidade é uma doenca crbnica, multifatorial, que acomete um grande nimero de pessoas em todo o mundo. A
avaliacdo da presenca de ansiedade e depressdo em pacientes obesos, bem como dados relacionados tanto a sonoléncia
diurna quanto a qualidade do sono destes durante o estado pré-cirtrgico muitas vezes ficam em segundo plano quando se
pensa em pacientes obesos candidatos a cirurgia bariatrica. Desta forma, é interessante avaliar a correlagdo entre 0s
distarbios psicolégicos, qualidade do sono e sonoléncia em obesos selecionados para cirurgia bariatrica. Participaram do
estudo pacientes pré-selecionados a cirurgia bariatrica, que através de questionarios (Escala de Pittsburgh, Escala de
Ansiedade e Depressdo e Escore Epworth), da leitura de prontuarios. Foram incluidos pacientes com IMC superior a 35
kg/m2 e idade entre 18 a 70 anos. O trabalho teve como finalidade verificar se os pacientes apresentam algum distdrbio
psicoldgico ou do sono que poderiam ser tratados conjuntamente para melhorar a salde do paciente auxiliando no
tratamento da obesidade. Dos 45 pacientes observados, observou-se que aproximadamente metade apresentam disturbios
psicoldgicos, de ansiedade e depressdo. Quanto a qualidade do sono nota-se alta prevaléncia entre os voluntarios, sendo
82% com ma qualidade do sono, ja em relacdo a sonoléncia excessiva diurna em 48% da amostra. Houve correlagdo entre
a ansiedade e a qualidade do sono, sem relagdo com a sonoléncia diurna apresentada. Ja em pacientes depressivos houve
correlacdo tanto com sonoléncia quanto com a qualidade do sono. Concluimos que h4 alta prevalencia de distirbios do
sono e ma qualidade devendo esse aspecto também ser abordado no tratamento da obesidade.
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PSYCHOLOGICAL AND SLEEP ASPECTS IN THE PREOPERATIVE PREPARATION OF
OBESE PATIENTS APPLIED TO BARIATRIC SURGERY

ABSTRACT

Obesity is a chronic, multifactorial disease that affects a large number of people around the world. The assessment of the
presence of anxiety and depression in obese patients, as well as data related to both daytime sleepiness and the quality of
sleep during the pre-surgical state, often remains in the background when considering obese patients who are candidates
for bariatric surgery. Thus, it is interesting to assess the correlation between psychological disorders, sleep quality and
sleepiness in obese patients selected for bariatric surgery. Patients pre-selected for bariatric surgery participated in the
study, who, through questionnaires (Pittsburgh Scale, Anxiety and Depression Scale and Epworth Score), read medical
records. Patients with a BMI greater than 35 kg / m2 and aged between 18 and 70 years were included. The work focused
on whether patients have any psychological or sleep disorder that can be treated together to improve the patient's health,
helping to treat obesity. Of the 45 patients observed, it was observed that approximately half had psychological disorders,
anxiety and depression. As for sleep quality, there is a high prevalence among volunteers, 82% with poor sleep quality,
in relation to excessive daytime sleepiness in 48% of the sample. There was a relationship between anxiety and sleep
quality in relation to daytime sleepiness. In depressive patients, however, there was both sleepiness and sleep quality. We
conclude that there is a high prevalence of sleep disorders and poor quality, and this aspect should also be addressed in
the treatment of obesity.
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1. INTRODUCAO

A obesidade € atualmente considerada um problema de satde publica e a maior doenga cronica
dentre o grupo de doencas ndo transmissiveis, devido a sua elevada prevaléncia, a dificuldade de
controle e ao elevado indice de reincidéncia. Segundo a Organiza¢do Mundial da Saide (OMS), a
obesidade é uma condicdo caracterizada pelo anormal ou excessivo acumulo de gordura em tecidos
adiposos e que acarreta graves prejuizos para o individuo afetado (WHO, 2009).

Doenca cronica de dificil controle, devido a grande recidiva e 0 insucesso terapéutico, a
obesidade é causada, geralmente, por um desiquilibrio entre a ingestdo alimentar e o dispéndio
energético, estando associada principalmente as mudancas do estilo de vida e habitos alimentares
(ALMEIDA, 2012).

Considerada um fen6bmeno multifatorial, a obesidade, possui diferentes cunhos etiologicos, em
que se destaca a genética, a auséncia de atividades fisicas e componentes psicoldgicos e sociais como
fatores determinantes para sua ocorréncia ou para intensificar o desenvolvimento de outras doencas
cronicas, como a hipertensdo, diabetes mellitus, as doencas cardiovasculares, disturbios reprodutivos
nas mulheres, alguns tipos de cancer, problemas respiratorios e outras doencas as quais podem ainda
gerar aumento da mortalidade, prejuizos individuais e sociais e ainda aumento dos gastos com o
tratamento e consequéncias dessa doenga (ADES, 2002).

Diante do exposto, 0 presente estudo visa estudar e compreender os aspectos psicologicos e
de qualidade do sono e sonoléncia em pacientes com obesidade grau Ill candidatos a cirurgia
bariatrica, visando também proporcionar uma melhor qualidade de atendimento e de vida para os

proximos canditos que possuam caracteristicas clinicas parecidas com a do publico estudado.

2. REFERENCIAL TEORICO

Para avaliar a presenca de obesidade, a OMS preconiza a utilizagdo do Indice de Massa
Corporal (IMC=peso (kg)/[altura(m)]?), sendo esta considerada a forma mais objetiva para classificar
a obesidade, sendo consensual admitir que independentemente do sexo e idade, adultos com IMC
igual ou superior a 30kg/m? devem ser classificados como obesos, sendo que 0s riscos sanitarios
tendem a aumentar progressivamente com o aumento do IMC (WHO, 2009).

Tentar explicar a obesidade de acordo com um Unico fator parece cada vez mais longe da
realidade. Baseado em diferentes estudos varios fatores, incluindo os historicos, ecoldgicos, politicos,
socioeconémicos, bioldgicos e culturais podem ser descritos como fatores que podem auxiliar a

obesidade. Nota-se porém que os fatores mais estudados em relacéo a obesidade s&o os biolégicos,
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relacionados ao estilo de vida pessoal, especialmente no que diz respeito o bindmico dieta e atividade
fisica ( WANDERLEY, 2010).

Pessoas obesas sdo alvos de discriminacao fisica e preconceito, sendo muitas vezes alvo de
piadas no mundo todo, isso acaba, muitas vezes, acarretando em compulsdo alimentar, devido a
ansiedade ou a depresséo, fazendo assim com que esses pacientes acabem por ingerir alimentos mais
caloricos e de forma mais frequente, vendo na comida uma forma de diminuir suas angustias
(ALMEIDA, 2012).

Fatores psicoldgicos, como o controle, a percepcdo de si, a ansiedade e o desenvolvimento
emocional estdo relacionados a obesidade. Ha alguns anos, a obesidade era compreendida como uma
consequéncia de conflitos psicoldgicos, hoje, no entanto, essa ideia ndo pode mais ser propagada
(VASCONCELOQS, 2008).

Transtornos psiquiatricos sdo comuns entre os candidatos a cirurgia bariatrica. Entre os
transtornos mais comuns incluem humor, alimentacdo, ansiedade e abuso de substancias, e muitos
pacientes relatam um comprometimento da qualidade de vida. Portanto, uma avaliagdo psicol6gica é
normalmente incluida como parte da avaliacdo multidisciplinar para candidatos a cirurgia bariatrica
(MAREK, 2011).

Realizar uma anamnese e uma avaliacdo psicoldgica e psicossocial completa é essencial em
pacientes candidatos a cirurgia bariatrica devido a necessidade de mudangas comportamentais a longo
prazo, principalmente porque individuos que procuram tratamento médico para a obesidade (cirurgias
ou farmacoterapia) sdo mais propensos a ter um histérico de depressao e ansiedade do que individuos
obesos que tentam a restricdo alimentar ou o controle de peso (MALIK, 2014).

A depressdo é uma fase em que o individuo sofre uma lentificacdo dos seus processos psiquicos,
um humor deprimido, perda de prazer e interesse por atividades prazerosas e principalmente uma
energia diminuida, aliada ainda a um aumento da fadiga e alteracGes de sono e do apetite, além de
outros sinais e sintomas. E possivel perceber que em pacientes depressivos, geralmente, ha também
a associacdo com uma alteracdo do peso. Dentre os transtornos psiquiatricos, a depressdo € o que
mais se associa ao quadro de obesidade, de forma que é considerada de extrema importancia na
avaliagdo e manejo clinico do paciente obeso (PORCU, 2011).

A ansiedade, por sua vez, é uma sensagdo ou sentimento decorrente da excessiva excitacdo do
Sistema Nervoso Central, consequente da interpretacdo de uma situacéo de perigo, considerada como
um sentimento vago que € caracterizada por tensdo ou desconforto do individuo. Sensacao parecida
com a de medo, é distinguido dele pelo fato de 0 medo ter um fator desencadeante real e palpavel
enquanto que a ansiedade o fator estimulo apresenta caracteristicas subjetivas (PORCU, 2011).
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De modo geral a maioria das pessoas com ansiedade passam a comer mais ou menos, ou seja,
sofrem alteracdo do seu peso, bem como na maioria das vezes passam a alterar o padréo do seu sono,
levando a distarbios do sono e mudanca dos habitos de vida (CASTILLO, 2000).

O sono € um processo restaurador que desempenha um papel importante no equilibrio da
salde psicoldgica, emocional e fisica. Evidéncias crescentes sugerem que nao dormir o suficiente
pode estar associado a efeitos adversos a salde, como obesidade, diabetes, hipertensdo e doencas
cardiovasculares. A reducdo da duracdo do sono e da qualidade do sono sdo cada vez mais frequentes
na sociedade moderna e provavelmente estdo associadas a mudancas no ambiente socioeconémico e
no estilo de vida (BAYON, 2014).

As consequéncias dos distdrbios de sono sdo fortemente relacionadas & qualidade de vida das
pessoas que sofrem desse mal. O conceito de qualidade de vida proposto pela OMS engloba diferentes
esferas como a saude fisica, relacbes sociais, grau de independéncia, caracteristicas ambientais,
variaveis psicoldgicas e espirituais (MULLER, 2007).

Estudos mostram que o sono insuficiente leva ao desenvolvimento e até mesmo ao agravamento
da obesidade, esse fator parece estar relacionado com as alterac6es na regulacdo do apetite e habitos
alimentares que facilitam o ganho de peso, incluindo o aumento da ingestdo de alimentos ricos em
calorias, aumento da ingestdo de alimentos durantes a noite e aumento da fome (SALWEN-
DEREMER, 2020).

Alguns estudos mostram que um tratamento para emagrecer pode ainda levar ao estresse
psicoldgico o que poderia levar a niveis clinicos de depressdo provocados pelo esforco de resistir aos
alimentos. A reducdo da necessidade desenfreada de alimentar-se, juntamente com a manipulacéo do
comportamento alimentar, pode reduzir essa tendéncia (ADES, 2002).

O manejo da obesidade mdrbida engloba uma abordagem ampla que inclui orientacéo dietética,
programacéo de atividade fisica e o uso de farmacos. Devido a dificuldade de se obter resultados
satisfatorios e definitivos com o tratamento clinico para obesos mérbidos, a cirurgia bariatrica tem
sido cada vez mais empregada como recurso terapéutico em todo o mundo (PORCU, 2011).

A cirurgia bariatrica, por vez é o método que mais vem sendo utilizado para tratar a obesidade
dos pacientes, principalemente pois esta relacionada a bons resultado tanto na reducéo de peso quanto
na sua manutenc¢do a longo prazo, visto que os tratamentos convencionais tem se mostrado cada vez
menos efetivos para conseguir ajudar o paciente como um todo (ALMEIDA, 2012).

A selecdo de pacientes para a operacao bariatrica requer no minimo cinco anos de evolucdo da
obesidade com fracasso dos métodos convencionais de tratamento realizados por profissionais
qualificados, sendo necesséria a avaliacdo clinica, laboratorial e psiquiatrica de forma regular nos

periodos pré e pdés-operatorio (PORCU, 2011).
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Os efeitos benéficos da cirurgia bariatrica em condi¢cBes médicas associadas estdo bem
estabelecidas, é necessario observar que muitas vezes a cirurgia causa a melhora do bem-estar
psicossocial dos pacientes obesos, provocando uma melhora da qualidade de vida do pacientes em

todos os seus carateres multifatoriais (ALI, 2009).

3. METODOLOGIA

A pesquisa desse estudo foi realizada por meio do método descritivo-quantitativo com coleta
de dados e entrevista a pacientes pré-selecionados a realizacdo de cirurgia bariatrica dentro da Clinica
do Centro Universitario Fundacdo Assis Gurgacz, localizada em Cascavel/PR. A abordagem ao
paciente foi através de entrevistas por meio de questionarios, entregues aos pacientes para que eles
relatassem como se sentiam em diferentes situacdes, bem como relatos de como eram suas noites e
dias de sono. Todos os pacientes que foram selecionados a cirurgia bariatrica foram convidados a
participar da presente pesquisa, no entanto, alguns pacientes se negaram a participar, dos 55 pacientes
que aceitaram, 10 foram excluidos da pesquisa por deixarem de responder perguntas cruciais para
obter os dados desejados, ou por ndo se encontrarem nos critérios de obesidade.

O estudo realizado com ciéncia da Clinica do Centro Universitario Fundacdo Assis Gurgacz
também disponibilizou informacGes de prontuarios dos pacientes para realizacdo da pesquisa. Foram
participantes desta pesquisa pacientes com diagnéstico de obesidade, que estavam tentando reduzir o
peso através de contato com uma equipe multidisciplinar (psicologas, nutricionistas, fisioterapeutas
e médicos) mas que ndo conseguiram alcancar resultado significativo e por isso possuiam indicacao
para realizacdo de cirurgia bariatrica no Hospital Sdo Lucas, também na cidade de Cascavel/PR.

Para a coleta de dados, foram utilizados os seguintes instrumentos padrdes a todos os pacientes:
Escala de Pittsburgh, Escala de Ansiedade e Depressdo e Escore Epworth, além da leitura de
prontudrios, e da necessidade do paciente de apresentar IMC superior a 35 kg/m? e idade entre 18 a
70 anos. Qualquer dos critérios que nao fossem cumpridos o paciente seria desconsiderado para fim
do presente estudo.

Os sujeitos foram solicitados a preencher o termo de consentimento livre e esclarecido, o qual
explicava os riscos ao qual o paciente estava submetido, permitia a divulgacdo dos dados obtidos e
também a anélise dos prontuarios destes pacientes. Esses dados foram coletados dentro do grupo de
pacientes do pré operatdrio de cirurgia bariatrica, sem qualquer interferéncia. Os alunos responderam
aos questionérios e os devolveram imediatamente ap6s o preenchimento.

Os dados foram coletados e tabelados pelo Excel e analisados através do aplicativo Biostat 2008

5.0.1 para Windows fazendo estatistica descritiva, frequéncias e correlagéo linear.
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Foi necessario também que os pacientes assinassem Termo de Consentimento Livre e
Esclarecido TCLE para que os seus dados fossem utilizados no presente projeto. O estudo atendeu
as diretrizes éticas da Comissdo de Etica e Pesquisa do Centro Universitario Fundacdo Assis

Gurgacz. O estudo foi aprovado e registrado no Comité de Etica e Pesquisa (CEP).

4. ANALISE E DISCUSSAO DOS RESULTADOS

Foram entrevistados um total de 55 pacientes, de um grupo de apoio a pessoas obesas pré-
selecionadas a cirurgia bariatrica, que se enquadravam nos quesitos dessa pesquisa, no entanto,
apenas 45 entrevistados apresentavam todos os critérios pré-estabelecidos para se enquadrar na
pesquisa, bem como aceitaram os riscos ao qual a pesquisa poderia estar sujeita, de forma que seus

dados fossem analisados de forma secreta.

Tabela 1 — Caracterizacdo dos pacientes.

N %

Feminino 40 889
Masculino 5 11.1
Obesidade Gran IT 15 333
Obesidade Grau III 30 66,7
Com Ansiedade 22 489
Sem Ansiedade 23 51.1
Com Depressio 20 44 4
Sem Depressdo 25 55.6
Ma Qualidade Do Sono 37 822

Fonte: Dados da Pesquisa.

Dentre os entrevistados, 40 pacientes eram do sexo feminino (89%) e apenas 5 do sexo
masculino (11%), confirmando o que ja era esperado, visto que o indice de mulheres que tem
obesidade e que procuram tratamento é superior ao nimero de homens nesse quesito.

Ao calcular o IMC médio do paciente o valor encontrado foi de 43,10 kg/m?, sendo 67%
classificados com Obesidade Grau 11, enquanto o restante do grupo (23%) apresentava Obesidade
Grau I1. Os pacientes com Obesidade Grau I11, apresentam dessa forma indicacéo a cirurgia bariatrica,
caso j& estejam com 5 anos de evolugdo sem melhora da condicdo com os tratamentos clinicos

adequados.
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Ao analisar as respostas dos questionarios aplicados, 58% (26) participantes apresentava algum
disturbio psicolégico (ansiedade e/ou depressdo), sendo que 49% (22) do pacientes obtiveram
pontuacdo para serem classificados como ansiosos, e 44% (20 entrevistados) como depressivos. Esse
dado revela alto muito importante para o trabalho, e que ja era esperado, mais de metade dos pacientes
que foram entrevistados possuiam alguma condicdo psicopatoldgica associada, no entanto, diferente
do esperado, a ansiedade se mostrou mais presente que a depressdo nos questionarios estudados.

Observou-se também que mais de metade dos entrevistados (n=26) apresentavam algum
disturbio psicoldgico e qualidade do sono ruim, o que representa um total de 56% dos pacientes da
amostra, esse dado nos mostra que os pacientes com obesidade grau Il ou Ill, apresentam sim
disturbios do sono e também algum problema psicoldgico associado.

Com relacgdo a qualidade do sono, a média da escala de Pittsbhurg encontrada foi de 11, sendo
que dos 45 pacientes da amostra 37 (83%) apresentam ma qualidade ou algum distdrbio pat6logico
do sono. Ao analisar e classsificar os pacientes com relacdo a sonoléncia diurna, a média de Epworth
encontrada foi de 10, de forma que 49% (n=22) destes apresentam niveis positivos para esse critério.
Sendo esses 0s pacientes que decorrer do dia apresentam-se sonolentos, ou que ndo conseguem
desenvolver alguma atividade e/ou concentrar-se no que precisam fazer por estarem com sono.

Ao correlacionar niveis de ansiedade com qualidade do sono houve correlagdo (p < 0.0001),
no entanto ao comparar a ansiedade com a sonoléncia diurna, os dados ndo se mostraram
significativos (p = 0.2245). Analisando os indices de depressdo com a qualidade do sono tambem
houve relevancia (p < 0.0001), da mesma forma ao comparar a escala de depressao a sonoléncia
diurna (p = 0.0445), indicando assim que pacientes depressivos sofrem tanto de transtornos

relacionados ao sono, quanto apresentam sonoléncia diurna.

5. CONSIDERACOES FINAIS

No objetivo de responder a problematica principal dessa pesquisa, bem como possibilitar aos
pacientes uma melhor qualidade de tratamento e maior entendimento sobre sua situagdo como um
todo, esse trabalho explorou e analisou dados de uma dada populag&o especifica que estava realizando
acompanhamento em um grupo de apoio a pacientes pré selecionados a cirurgia bariatrica. A pesquisa
teve o intuito de avaliar quantos pacientes apresentam algum quadro de disturbio psicologico e do
sono antes de serem submetidos a cirurgia bariatrica.

Em relagdo as caracteristicas individuais da populacéo estudada, houve o predominio do sexo
feminino na amostra. Observou-se também que ha a prevaléncia de Obesidade de Grau 11l na amostra
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estudada. Foi possivel detectar também que mais de metade dos participantes apresentavam pelo
menos um distarbio psicoldgico, sendo a maioria deles portador de ambos.

Ao relacionar a ansiedade com os pacientes obesos, foi possivel perceber que a maioria dos
ansiosos ndo apresenta problemas com a sonoléncia diurna, mas que este causa uma queda
consideravel da qualidade do sono.

J& os resultados em pacientes depessivos mostrou a correlagcdo entre a queda da qualidade do
sono, bem como a presenca da solonéncia diurna.

E possivel perceber que a presenca de distirbios psicoldgicos afetam, além da qualidade de
vida, a satide mental da populacédo estudadas e o bem estar fisico, que faz com que a populagéo busque
uma melhora do corpo e também aceitacdo da sociedade, 0 sono dessas pessoas.

E dificil afirma se o sobrepeso causou os disturbios psicolégicos ou a situacéo foi a inversa,
bem como o que esta causando de fato a piora da qualidade do sono ou a sonoléncia diurna, mas é
necessario que haja um olhar clinico do todo deste paciente para que se possa causar um melhor bem
estar futuro no carater fisico, psicolégio e do sono.
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