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2. SIGLAS E CONCEITOS

ACSM — AMERICAN COLLEGE OF SPORTS MEDICINE

HULW — HOSPITAL UNIVERSITARIO LAURO WANDERLEY

IMC — INDICE DE MASSA CORPORAL

PAR-Q — QUESTIONARIO DE PRONTIDAO PARA ATIVIDADE FISICA
PEF — PROFISSIONAL DE EDUCACAO FiSICA

3. OBIJETIVOS

° Padronizar as condutas de atendimento aos pacientes pré e pds bariatrica no
servico de educacdo fisica do Hospital Universitario Lauro Wanderley (HULW), no intuito de
melhorar a qualidade do acompanhamento e tratamento dos pacientes encaminhados a este
servigo;

° Orientar a organizacdo do processo de trabalho dos profissionais de educacao
fisica para o atendimento aos pacientes pré e pds-cirurgia bariatrica;

° Estabelecer os fluxos de encaminhamento e atendimento dos pacientes
bariatricos no servi¢o de educacao fisica;

° Ampliar a eficiéncia e efetividade do atendimento aos pacientes no servigco de
educacdo fisica.

4. JUSTIFICATIVAS

Atualmente, a obesidade é entendida como uma doenca de origem multifatorial, que
tem alto impacto social e mostra-se crescente do ponto de vista epidemiolégico. Essa doenca se
caracteriza por excesso na proporc¢ao de tecido adiposo, muitas vezes entendida, somente, como
consequéncia de um estilo de vida de excessos na ingesta caldrica. Contudo, a etiologia de tal
desordem é complexa, pois também apresenta influéncia de fatores culturais, genéticos e
ambientais.

A obesidade tem relagdo com diversas outras doencas e complicacdes de diferentes
sistemas. Nesse sentido, é pouco comum que o tratamento de um obeso seja norteado apenas pelas
consideracdes pertinentes a essa doenca, pois observa-se que outras afec¢ées também sdo tratadas
durante a intervencao terapéutica desses pacientes.

Nessa perspectiva, o exercicio fisico surge como ferramenta fundamental no cuidado
aos pacientes obesos. Parte da proposta da oferta do programa de exercicios fisicos tem como
objetivo aumentar a taxa metabdlica basal, sendo este um componente determinante para o gasto
energético. E bastante comum observar individuos que, quando inseridos em programas de
exercicios fisicos e/ou planos nutricionais, conseguem reduzir significativamente o peso corporal.
Contudo, ao acompanhar esses individuos longitudinalmente, poucas vezes observa-se que tais
resultados foram progressivos ou sequer se mantiveram. Grande parte da baixa adesao atribui-se
tanto aos aspectos fisiolégicos como motivacional.
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Diante do exposto, os profissionais envolvidos no tratamento de pacientes obesos
devem atuar numa perspectiva multiprofissional, considerando o cuidado integral dos individuos.
No HULW, o servico de cirurgia baridtrica, é composto ndo somente pela equipe médica, como por
outros profissionais da area de saude, a exemplo do Profissional de Educagao Fisica (PEF), que atua
em nivel ambulatorial no atendimento dos pacientes pré e pds-cirurgia bariatrica, a partir de um
programa de avalia¢do fisica e exercicios individualizados para cada perfil de pacientes, que sao
encaminhados pelos endocrinologistas e nutricionistas da equipe.

Portanto, para realizar a prescricdo do treinamento fisico de forma padronizada e
promover uma melhor evolu¢do dos pacientes, este protocolo é fundamental como ferramenta
norteadora aos profissionais de educacao fisica que atuam neste servico.

5. CRITERIOS DE INCLUSAO E DE EXCLUSAO

Poderdo ser atendidos no Programa de Avaliacdo Fisica e Prescricdo de Exercicios
Fisicos, ofertado pelo setor de Educacdo Fisica aos pacientes pré e pds-cirurgia baridtrica, aqueles
que estiverem dentro dos seguintes critérios de inclusdo:

- Pacientes com diagndstico de obesidade, ou seja, que apresentam um indice de
massa corporal (IMC) > 30 kg/m2, associado ou ndo a outras comorbidades, e que estdo em
acompanhamento junto a equipe do servico de cirurgia bariatrica do HULW;

- Apresentar o encaminhamento, preenchido em formulario especifico, pelo médico
endocrinologista ou pelo profissional de nutricdo da equipe;

- Estar liberado pelo médico cirurgido da equipe para dar inicio as atividades fisicas;
- Ser maior de 18 anos de idade.

Serdo excluidos do Programa de Exercicios Fisicos, os pacientes que ndo atenderem
0s pré-requisitos acima citados, bem como os pacientes que apresentem limitacGes fisicas que
impegam a pratica dos exercicios fisicos, ou que coloquem em risco a sua saude.

6. ATRIBUICOES, COMPETENCIAS, RESPONSABILIDADES

O PEF em sua atuacgdo junto a equipe de cirurgia bariatrica, tem como principais
atribuicdes:

- Intervir com a realizacdo de avalia¢des fisicas;
- Orientar e prescrever quanto a pratica de exercicios;
- Estimular mudancgas do comportamento sedentdrio para habitos saudaveis;

- Conscientizar o paciente acerca da relagdo benéfica entre exercicio fisico e salde;
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- Esclarecer os pacientes quanto a importancia da atividade fisica regular desde o
estdgio pré-operatdrio, assim como no pds-operatdrio, sendo uma ferramenta de terapia
complementar a cirurgia bariatrica, no intuito de potencializar o controle das comorbidades,
reducdo ponderal, minimizar o risco de complica¢des e prevenir o reganho de peso.

7. HISTORIA CLINICA E EXAME FiSICO

E necessdria uma avaliacdo minuciosa do estado fisico e o levantamento do histérico
de saude do paciente, a partir dos registros em seu prontudrio, bem como da ficha de
encaminhamento e do preenchimento do Questiondrio de Prontiddo para Atividade Fisica (PAR-Q).
Pois, algumas doencas podem estar associadas a obesidade moérbida tais como hipertensao,
diabetes, doencas do figado, doencas do aparelho respiratério, afec¢des circulatdrias, alteragdes da
gordura sanguinea, artroses, entre outras.

O exame fisico realizado pelo PEF consiste na avaliagdo fisica antropométrica,
conforme o protocolo padronizado, a partir das medidas de peso, altura, circunferéncias e, quando
for aplicdvel, a mensurac¢do do percentual de gordura a partir do método de dobras cutaneas.

8. EXAMES DIAGNOSTICOS INDICADOS

- Avaliacdo Fisica Antropométrica, realizada pelo PEF;
- Exames laboratoriais, indicados pelo médico;
- Exames cardioldgicos, indicados pelo médico.

9. TRATAMENTO INDICADO E PLANO TERAPEUTICO

O tratamento indicado e plano terapéutico desenvolvido pelo PEF na assisténcia ao
paciente encaminhado pela equipe de cirurgia bariatrica, esta dividido de acordo com o estagio do
paciente, se é pré ou pds-operatdrio, conforme a descricdo abaixo:

Paciente em estagio Pré-operatério:
- Avaliar o perfil antropométrico do paciente e condicionamento fisico;

- Avaliar o nivel de desenvolvimento, as habilidades motoras, a postura e a marcha
do paciente;

- Avaliar o nivel de atividade fisica do paciente;
- Identificar as condi¢Ges que possam concorrer para o sedentarismo;
- Estimular a pratica de atividade fisica dentro dos limites de tolerancia;

- Orientar o paciente para a pratica de atividade fisica regular, combinada com a
alimentacdo saudavel, para promocao e reducao no peso corporal maior que apenas a alimentacao
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de forma isolada, além de aumentar a perda de gordura, preservar a massa magra e diminuir o
depdsito de gordura visceral.

Paciente em estagio Pds-operatdrio imediato:

- Nao se aplica ao PEF, mas aos profissionais de Fisioterapia e Enfermagem que
atuam no leito.

Paciente em estdgio Pds-operatdrio tardio:

- Reforcar que a atividade fisica € muito importante para os pacientes submetidos a
cirurgia bariatrica, pois a perda de peso sera mais rapida;

- Orientar o paciente que evite esforcos fisicos excessivos nos primeiros 90 dias.
Caminhadas leves, de curta distancia, poderdo ser feitas conforme a resisténcia, progredindo
lentamente, aumentando 01 minuto por dia;

- As atividades fisicas de for¢a e condicionamento fisico serdo inseridas no programa
de exercicios fisicos para emagrecimento, conforme a liberacdo médica e prescricio do PEF, que
devera levar em consideragao a individualidade e condi¢des de saude de cada paciente.

- Para os pacientes em estdgio pré e pds-operatério que se enquadrem nos critérios
de inclusdo do Programa de Exercicios Fisicos, realizado no Espago Fitness HULW, o PEF devera
seguir as seguintes recomendacdes para o desenvolvimento do plano terapéutico:

v Prescrever exercicios aerdbico, resistidos (forca) e de flexibilidade;

v" A Frequéncia semanal de atividades promovidas no setor serd de 3 vezes por semana
(tercas, quintas e sextas-feiras), com duracdo de 1 (uma) hora. Entretanto, para maximizar o gasto
calérico, o PEF deve estimular que o paciente pratique outras atividades fisicas durante a semana;

v' A intensidade da atividade fisica deve ser de moderada a vigorosa. Sendo a
intensidade inicial de treinamento moderada (40 a 60% da capacidade maxima). O progresso
eventual para o exercicio de intensidade mais vigorosa (= 60% da capacidade maxima) pode resultar
em beneficios adicionais para o condicionamento fisico;

v" O tempo de duragdo da sessdo deverd ter um minimo de 30 minutos por dia (total de
150 min por semana) aumentando até 60 minutos por dia (total 300 min por semana) de atividade
aerdbica de intensidade moderada. A incorporacdo de exercicio com intensidade mais vigorosa no
volume total de exercicios pode fornecer beneficios adicionais para a salide. Entretanto, o exercicio
de intensidade vigorosa deve ser encorajado para os individuos capazes e dispostos a se exercitarem
em niveis de esforco fisico de intensidade maior do que o moderado, reconhecendo que o exercicio
de intensidade vigorosa estad associado a um potencial maior de lesdes. O acumulo de exercicio
intermitente por, pelo menos, 10 min é uma alternativa eficiente ao exercicio continuo e pode ser
um modo particularmente atil de iniciar o exercicio;

v' Destaca-se que o exercicio intermitente ou aquele sem sustentacdo de carga pode
contribuir inicialmente para um programa de exercicios bem-sucedido. Subsequentemente, o
exercicio continuo e aquele com sustentacao de carga, como caminhada, podem contribuir para
uma porg¢do maior do programa de exercicios. Para os pacientes pds-cirurgia, como o objetivo do
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exercicio é impedir o retorno do peso corporal, o American College of Sports Medicine (ACSM)
recomenda uma frequéncia = 250 min por semana de exercicio com intensidade moderada a
vigorosa.

v' Devem ser inseridos no programa os seguintes tipos de exercicios: aerébicos,
exercicios de musculagdo (forca) e exercicios de flexibilidade, de acordo com cada nivel de
condicionamento e fase de treinamento do paciente, conforme tabela abaixo:

Nivel de condicionamento Plano terapéutico de acordo com o tipo de
exercicio

Iniciar prioritariamente com atividade aerdbica,
como bicicleta, esteira, atividades em circuito,
atividade com o peso corporal, aula de danca e
ginastica, que envolvam os principais grupos
musculares.

A fase de adaptacdo devera durar em torno de 2
meses, € a frequéncia semanal devera ser 3x por
semana de atividade aerdbica.

INICIANTE
(Paciente sedentario, ou
gue ndo tem experiéncia

com o treinamento, ou
nao pratica a atividade de
forma regular).

Além das atividades aerdbicas, deve ser incorporado
o treinamento com exercicios de musculacdo (forca)
e de flexibilidade para os principais grupos
INTERMEDIARIO musculares.
(Paciente que treinade | Fase de transicdo para fase avancada de
forma consistente hd pelo | treinamento, que deverd durar em média do
menos seis meses). segundo ao sexto més de pratica, com frequéncia
semanal de 3x por semana, sendo realizados dois
dias de atividade aerdbica + flexibilidade e um dia de
forca.

Deve-se manter os trés tipos de exercicios,

prioritariamente os de musculagdo, para promover

maior ganho de massa muscular e reducdo da
AVANCADO gordura corporal, com énfase em exercicios mais

(Paciente pos-operatorio | especificos, para a necessidade do paciente.

com mais de um ano de Fase de continuidade e manutencao, com frequéncia

pratica). semanal de 3x por semana, sendo realizados dois
dias de musculacdo, e um dia de aerdbico +
flexibilidade.

* Vale ressaltar que, além de realizar os exercicios fisicos, 3x por semana no Espaco Fitness
HULW, os pacientes devem realizar atividade fisica complementares no seu cotidiano.
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10. CRITERIOS DE INTERNACAO
N3o se aplica.
11. CRITERIOS DE MUDANCA TERAPEUTICA

Deverad ser avaliado pelos profissionais de educacdo fisica responsdveis pelo
acompanhamento do paciente, levando em consideracao o nivel de condicionamento fisico do
paciente, bem como seus resultados nas avaliagGes fisicas e a sua regularidade de frequéncia no
programa de exercicios fisicos.

12. CRITERIOS DE ALTA OU TRANSFERENCIA

Pacientes pré-operatorio, receberam alta pelos seguintes motivos:

- Ser encaminhado para realizar a cirurgia bariatrica, sé podera retornar as atividades

apos a nova liberagdo médica;

- Apresentar algum problema de salde que impeca ou se agrave com a pratica da
atividade fisica;

- Faltar duas vezes consecutivas ou trés vezes alternadas no més, sem justificativa
comprovada, pois o controle da frequéncia no programa é importante para a obtencdo dos
resultados, assim como para a captagao de novos pacientes para participar do programa.

Pacientes pds-operatorio:

- Receberdo alta apés um ano de acompanhamento e evolu¢do no programa de
exercicios fisicos e serdo encaminhados para dar continuidade em outros locais de atividade fisica;

- Apresentar algum problema de salde que impeca ou se agrave com a pratica da
atividade fisica;

- Faltar duas vezes consecutivas ou trés vezes alternadas no més, sem justificativa
comprovada, pois o controle da frequéncia no programa é importante para a obtencdo dos
resultados, assim como para a captagdo de novos pacientes para participar do programa.
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13. FLUXOGRAMAS

Paciente pos-cirurgia
Encaminhamentodo |——| encaminhado apenas para ;—»

dli et e do Fisica. da 3 5
médico Avaliacgo Fisica ‘ de Educacdo Fisica AGLEPIEES
Endocrinologista ou .

do Nutricionista para

Agendar Consulta no setor | Realizar retorno

6 Pacientes pré e pos- infci e
o Prof|s§|onfa!de e enCZminl?ados ‘ Agendar data de inicio *Caso ndotenha vaga
Educacdo Fisica > paEa b o conformea na turma, os dados do
" disponibilidade de vaga paciente ficara na lista
Programa de Atividade na turma*
Fisica ‘ < de espera.

Anamnese (PAR-Q),
Avaliacdo Fisicae de
exames prévios.

SERVICO DE EDUCAGAO FiSICA HULW

O paciente sera x :
PACIENTE NAO LIBERADO encaminhado para O NAD S
I e I R e S Novaaviliscio e
liberacdo médica.

Apto paraa pratica
de Exercicios fisicos? Inicio do Programa:
O paciente recebera
orientacBes paraa
pratica do exercicio
fisico de acordo
com sua

PACIENTES PRE E POS-CIRURGIA BARIATRICA —

PACIENTE LIBERADO

Avaliacdo e parecer final A individualidade e
da equipe. especificidade.

>12 Reavaliacdo fisica |
meses a cada 3 meses.

14. MONITORAMENTO

O monitoramento sera realizado com o intuito de acompanhar a efetividade do
protocolo, a partir da realizacdao de avalia¢des fisicas antropométricas, que sao agendadas no inicio
do acompanhamento, e posteriormente, a cada 3 (trés) meses, fora desse intervalo de tempo
poderdo ser agendadas conforme a solicitagdo da equipe de nutri¢ado.
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