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RESUMO

A obesidade e Sindrome Metabdlica (SM), caracterizam-se como parte do panorama mundial de
doengas cronicas ndo transmissiveis. Tratam-se de um problema de salde publica e podem acometer
todas as faixas etarias em diversas fases da vida. O objetivo do presente estudo é identificar como
ocorre a conduta da equipe de nutricdo em tratar dos casos diante da pratica clinica e ambulatorial em
pacientes obesos e portadores de SM e como essa abordagem pode contribuir para a prevencéo e
tratamento das enfermidades associadas. O estudo consistiu em uma revisdo bibliogréafica integrativa
utilizando artigos da Biblioteca Virtual em Saude (BVS). De acordo com os resultados, a SM trata-se
de um conjunto de altera¢des bioquimicas, fisioldgicas e clinica, apontando uma alta prevaléncia na
alteracdo dos micronutrientes e mudanca nos parametros bioquimicos que pode causar risco
cardiometabdlico e mortalidade, contribuindo para obesidade e SM em fase pediatrica. Uma
alimentacdo inadequada e o sedentarismo podem estar interligados no agravo da sindrome. Deste
modo é imprescindivel o papel crucial do desempenho do nutricionista e equipe interprofissional para
minimizar os impactos. Portanto, os estudos que envolvem a tematica, principalmente no que tange a
participagdo do nutricionista, auxiliam na andlise e na compreensé@o de cada caso, considerando a
especificidade de cada paciente. Espera-se que dessa forma, esse estudo contribua para futuras
pesquisas no ambito nutricional, resultando em melhorias na pratica
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ABSTRACT

Obesity and Metabolic Syndrome (MS) are characterized as part of the global panorama of chronic non-
communicable diseases. They are a public health problem and can affect all age groups at different
stages of life. The objective of this study is to identify how the nutrition team conducts cases in clinical
and outpatient practice in obese patients with MS and how this approach can contribute to the prevention
and treatment of associated diseases. The study consisted of an integrative literature review using
articles from the Virtual Health Library (VHL). According to the results, MS is a set of biochemical,
physiological and clinical alterations, indicating a high prevalence of micronutrient alterations and
changes in biochemical parameters that can cause cardiometabolic risk and mortality, contributing to
obesity and MS in the pediatric phase. An inadequate diet and a sedentary lifestyle may be
interconnected in the worsening of the syndrome. Therefore, the crucial role of the nutritionist and
interprofessional team is essential to minimize the impacts. Therefore, studies involving the topic,
especially with regard to the participation of the nutritionist, help in the analysis and understanding of
each case, considering the specificity of each patient. It is hoped that this study will contribute to future
research in the nutritional field, resulting in improvements in practice.
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1 INTRODUCAO

A sindrome metabdlica (SM) € um conjunto para o surgimento de DCNT
(doencas cronicas ndo transmissiveis) impulsionando o risco prevalente para doencas
cardiovasculares, obesidade e diabetes mellitus, incluindo fatores relevantes como
alteracfes na presséo arterial elevada, altos niveis de triglicerideos, glicemia alterada,
diminuicdo do HDL- colesterol (colesterol ligado a lipoproteina de alta densidade),
tendo um aumento significativo no Brasil como uma questao social clinica de saude
publica (Hess et al., 2014).

Obesidade e Sindrome Metabdlica se caracterizam como parte do panorama
mundial de doencas cronicas ndo transmissiveis, qgue vem sendo um novo desafio de
saude publica complexo. O perfil nutricional no Brasil € muito importante na promocéao
de saude e no tratamento de Doencas Crénicas Nao Transmissiveis. (BRASIL, 2014).

A obesidade é o excesso de gordura corporal que pode causar prejuizos a
saude, resultando muitas vezes em uma Sindrome Metabdlica, assim descreve um
conjunto de fatores de risco que se manifestam em um individuo e aumentam as
chances de desenvolver doencas cardiacas, derrames e diabetes e usualmente esta
relacionada a deposicéo central de gordura e a resisténcia a insulina (BRASIL, 2021).

A Sindrome Metabdlica é a anormalidade mais recorrente nos dias de hoje,
com estimativas de que em adultos, esta entre 20 e 25%, e no Brasil em algumas
regioes esta entre 18 e 30%, sendo mais comum o aumento nas faixas etarias mais
elevadas como idosos, e grupos de pessoas com doencas crénicas nao transmissiveis
(DCNTs) como, Diabetes Mellitus (DM), e Hipertensédo Arterial Sistémica (HAS), e
Obesidade (Pinho et al., 2014).

Multiplos fatores podem influenciar na obesidade, inclusive, resulta de uma
interacdo complexa entre fatores genéticos, metabdlicos, ambientais e
comportamentais. Dessa forma, com 0 consumo calérico em excesso, status
socioecondmico, alteracbes hormonais e/ou enddcrinas, excede-se espaco para
fatores relacionados ao comportamento, sono e fatores emocionais. (BRASIL, 2021).

A Pesquisa Nacional de Saude do Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica
(IBGE) de 2019, apontou que a cada dez brasileiros, seis apresentavam problemas
de excesso de peso, resultando em obesidade. Segundo essa pesquisa, o0 percentual
de pessoas obesas em idade adulta no Brasil, dobrou em 17 anos, saindo da marca
de 12,2%, entre 2002 e 2003, para 26,8%, em 2019. No mesmo periodo, a



proporcao da populacdo adulta com excesso de peso passou de 43,3% para 61,7%,
representando quase dois ter¢cos da populacao brasileira.

De acordo com Hess et al. (2014), a presenca da sindrome metabdlica esteve
associada diretamente a idade. Visando essa informacéo, percebe-se que os hébitos
de vida de um individuo influenciam diretamente ao longo do tempo e resultando nas
enfermidades apresentadas nesse estudo. Diante do exposto, qual a forma de
minimizar a obesidade e sindrome metabdlica na pratica nutricional clinica? Para isso,
0 presente estudo visa identificar e avaliar a conduta do nutricionista relacionado a

pacientes portadores de obesidade e sindrome metabdlica.

2 METODOLOGIA

Trata-se de um artigo de reviséo bibliografica integrativa, que segundo Mendes,
Silveira e Galvao (2008), € um método que analisa estudos disponiveis em diversos
tipos de plataformas, com o objetivo de avaliar esses dados para complementacéo
das ideias e dos assuntos que sdo abordados em cada estudo escolhido.

Para a selecao dos artigos, foi realizada uma busca no periodo de agosto e
outubro de 2024, utilizando a Biblioteca Virtual em Saude (BVS). Durante o processo
de pesquisa, foram utilizados os descritores de busca: Conduta Nutricional; Diabetes
Mellitus; Obesidade; Sindrome Metabdlica. Também foi utilizada a forma de busca
avancada e para encontrar um numero maior de publica¢des, foi utilizado o operador
booleano AND, da seguinte forma: “Conduta Nutricional AND Diabetes Mellitus”,
“Obesidade AND Sindrome Metabdlica”, “Diabetes Mellitus AND Obesidade”.

Considerou-se para pesquisa o tempo de publicacdo nos ultimos 10 anos, onde
foram incluidos artigos publicados do ano de 2014 até 2024, que possuiam texto
completo em lingua portuguesa e disponivel na integra e de forma gratuita na
plataforma pesquisada. Foram excluidos artigos duplicados, que tinham como
metodologia pesquisa de revisao bibliogréafica, estudos que ndo estejam diretamente
relacionados a conduta nutricional para obesidade e sindrome metabdlica, resultados
e estudos que sejam relatorios de casos nédo relevantes para a busca da revisao,
artigos que nao estejam disponiveis em fontes confidveis. Na busca inicial 100 artigos
foram encontrados, durante a aplicacéo dos critérios de incluséo e excluséo 10 artigos
foram selecionados para prosseguir com a pesquisa e compor a presente revisao.

Apés a selecdo e leitura dos artigos para composicdo da presente revisdo, as



principais informacdes desses estudos, serdo apresentadas a seguir, em um quadro
contendo uma sintese das principais caracteristicas dos estudos incluidos nesta

revisao integrativa.

3 RESULTADOS E DISCUSSAO

O quadro-sintese abaixo mostra os estudos incluidos nesta reviséo integrativa
sobre a avaliacao do auxilio nutricional clinico em pacientes portadores de obesidade
e sindrome metabdlica. Os artigos foram de estudo transversal, descritivo,
retrospectivo, randomizado, quantitativo, descritivo e longitudinal, que se tornaram de
grande valor e aprendizado, mostrando as diversas facetas da doenca e como a
abordagem clinica pode funcionar para o combate dessas doencas. Os estudos
apresentados no quadro serviram como guia para que fosse possivel uma maior
compreensao do assunto e tornar a visdo mais ampla e assim, entender os fatores

associados.

Quadro 1. Quadro-sintese das caracteristicas dos estudos incluidos na revisao

integrativa.

Pedrosa et al. |Determinar perfil clinico- [Estudo do tipo |205 pacientes. 71,2%

(2009) nutricional de pacientes |retrospectivo Mulheres 28,8% Homens.
obesos submetidos a
Cirurgia bariétrica’ no Pré-Bariatrica: Niveis de
HC/UFPE. Triglicerideos, LDL, GJ
elevados.
IMC: 48Kg/m?

Transferrina: Dentro da
normalidade

6 Més Pobs-Bariatrica:
Valores TG, LDL, GJ
normalizados.




Sintomas: Alopecia,
Vomitos, Intolerancia
Alimentar.

IMC (ap6s 24 meses)
31,7Kg/m?

Transferrina: Reducédo de
Valor.

Busnello et al.
(2011)

Avaliar dois modelos de
intervencao

dietoterapica e a relacéo
com a adesdao ao
tratamento e o impacto
na melhora clinica de
pacientes com sindrome
metabdlica.

Ensaio clinico
randomizado

(ERC), estudo
experimental que
avalia o efeito de
uma intervencao.

80 Pacientes, 57
mulheres, 23 homens.
Dieta personalizada para
SM, acompanhamento de
4 meses.

Resultados em relacdo ao
inquérito alimentar:
reducdo do consumo de
leite integral, aumento no
consumo de cereais
integrais e de leite
desnatado, aumento no
consumo de vegetais.

Resultados em relacéo
aos parametros
bioguimicos e
antropométricos: reducéo
valor IMC, diminuicao
gordura visceral e da CC,
padronizagéo dos
triglicérides e da glicemia.

Os pacientes mais
motivados foram aqueles
que responderam melhor
ao tratamento.

Hess et al.
(2014)

Estudar 0s fatores
associados a sindrome
metabdlica em pacientes
adultos atendidos em um
ambulatorio de nutri¢o.

Estudo descritivo
transversal.

156 pacientes. 84,3%
mulheres e 17,7%
homens. A prevaléncia de
SM foi de 54,7%, sendo a
CC o componente mais
alterado  (88,6%). A
presenca da sindrome




esteve associada
positivamente a idade (52
anos ou mais), ao Sexo
(maior em mulheres), a
baixa escolaridade
(64,5%, até quatro anos
de estudo), ao tabagismo
(69,8% entre ex-
fumantes) e ao estado
nutricional, com
prevaléncia de 75% em
pacientes com maior IMC.

Silva-Junior et

Analisar a prevaléncia de

Estudo descritivo

100 individuos (47 a 81

al. (2018) Sindrome Metabdlica |de corte |anos) a Prevaléncia de SM
entre os usuarios do |transversal foi de 43%.
programa hipertensdo e
diabetes de um centro de Quanto a idade: maior a
salde na cidade de idade, mas risco.
Jequié, Bahia, Brasil .
Quanto ao género: 35%
homens, 47% mulheres.
Atinge proporcionalmente
mais as mulheres que
homens.
Resultados bioquimicos e
nutricionais nos
individuos: 40%
apresentaram
circunferéncia abdominal
aumentada. IMC elevado,
70% sobrepeso. 69%
Hiperglicemia. 59% HAS.
35% HDL baixo. 55%
triglicerideos alto.
Hussid et al. |Investigar se a |Estudo 30 adolescentes.
(2019) obesidade durante a |transversal

adolescéncia leva a SM
e/lou SAOS e causa

disfungéo endotelial
nesses individuos. Além
disso, estudou-se

possivel associacdo dos
fatores de risco para SM

AO obesos=20
AE eutroficos = 10

AO apresentaram maior
CC, gordura visceral, IMC
alterado, triglicerideos,




e do indice de apneia e
hipopneia (IAH) com
disfuncéo endotelial.

aumento da PAS, maiores
niveis de LDL e menores
HDL e pico de glicemia em
comparacgao ao AE.

Nos adolescentes a
obesidade associou-se a
Sindrome Metabdlica,
causando disfuncéo
endotelial, com a apneia.
A PAS e a CC estao
envolvidas nessa
alteracao, juntamente com
0s parametros da SM.

A obesidade na
adolescéncia pode sim
abrir caminhos para a SM.

Brauna et al.
(2019)

Analisar a efetividade de
uma estratégia
nutricional em mulheres
obesas com Sindrome
Metabdlica

Estudo
longitudinal caso-
controle
estruturado com
dois grupos.

20 mulheres obesas de 30
a 70 anos.

Dez com SM: Maior
prevaléncia de DCNT,
HAS, Dislipidemia, faz uso
de hipoglicemiantes orais,
consumo de acidos graxos
elevado. Ganho de peso:
apos a gestacao.

Dez sem SM: Obesidade
grau 1, uso de anti-
hipertensivos, consumo
de calorias abaixo do
recomendado. Ganho de
peso: adolescéncia .

Costa et al.
(2020)

Avaliar a sindrome
metabdlica e o0 risco
cardiovascular de
idosos hipertensos
atendidos na atencao
primaria.

Estudo
transversal

154 Idosos, com
diagnostico médico de
HAS, ha mais de 6 meses.
De acordo com o estado
nutricional: 64,9%
hipertensos eram obesos.
A SM foi evidenciada em
70,8%. Observou-se que
27,2% apresentaram




baixo, 46,8% moderado e
26,0% elevado risco DCV,
sendo que o sexo feminino
e a idade avancada
influenciaram 0  risco.
Idosos SM apresentaram
7,19 vezes mais chances
de terem elevado risco de
DCV. Inclusive, os idosos
com risco DCV sao mais
propicios a desenvolver
DM 2.

Barros et al.
(2023)

Avaliar o estresse em
mulheres com sindrome
metabdlica

Estudo
transversal

75 mulheres acometidas
por SM, Idade média:47.
Verificou-se  diferencas:
Mulheres estressadas
tinham niveis mais
elevados de triglicerideos
e niveis mais baixos de

HDL-c quando
comparadas com
mulheres nao

estressadas, embora nao
se tenha tanta diferenca
estatistica.

Toledo et al.
(2024)

Investigar a prevaléncia
da sindrome metabdlica
em idosos participantes
da UNATI da Unioeste,
em Francisco Beltrao,
Parana, e comparar 0S
dados obtidos com
estudos de referéncia
sobre o assunto.

Estudo
transversal,
guantitativo
descritivo.

44 Idosos foram
estudados.

Parametros: Obesidade
Visceral, 68,2% elevada.
Excesso de peso 72,8%.
Acumulo de gordura na
regido abdominal. HAS,
IMC elevado.

Resultado: alto risco de
desenvolver DCV. A
prevaléncia da SM nos
idosos nesse estudo
resumiu-se por causa da
idade e por sexo, as
mulheres tem mais




chanche, devido a
diminuicao de estrégeno.

Salustriano et
al. (2024)

Analisar os parametros
da sindrome metabdlica
e a associacdo com o
consumo de alimentos

Estudo
transversal.

67 adolescentes, 58%
masculino, 42% feminino.

Perfil Antropométrico:

ultraprocessados e prevaléncia da obesidade
bebidas adocadas em foi de 53,2%
adolescentes com

excesso de peso.

Perfil Metabolico: SM:
56,7% tinham de 3 a 4

critérios presentes.
(Alteragbes na  PAS,
Glicemia, HDL).

Industrializados: Bolacha
recheada, pdo de forma
foram parametros
externos e no estudo com
o} consumo desses
alimentos  soO houve
alteracdo na Glicemia em
Jejum.

Seguindo os resultados apresentados pelos artigos, € de extrema importancia

compreender a abrangéncia da probleméatica. Assim, indicando a existéncia de casos
em vérias etapas da vida, ligados diretamente & Sindrome Metabdlica, resultando em
patologias como diabetes mellitus e hipertenséo arterial sistémica.

O estudo de Pedrosa et al. (2009), investigou alteracdes no estado nutricional
de pacientes submetidos a cirurgia bariatrica, avaliando caracteristicas clinico-
nutricionais dos pacientes desde o periodo pré e pés operatorio. O estudo analisou
intolerancias, sintomas acometidos, histérico patoldgico pregresso para DM 2, HAS e
SM. Selecionando pacientes que foram submetidos a técnica do Bypass Gastrico em
Y de Roux. A analise dos resultados evidencia a complexidade do tratamento cirargico
da Obesidade, dentro do contexto nutricional.

A pesquisa de Pedrosa et al. (2009) aponta uma alta prevaléncia na alteracao

dos micronutrientes e melhoria nos parametros bioguimicos, assim, resultando que o



presente estudo confirma conclusdes onde a cirurgia bariatrica foi um procedimento
eficiente na promocdo de perda ponderal, comorbidades e sintomas clinico-
nutricionais com taxas reduzidas através do monitoramento nutricional especializado.

No que diz respeito a sindrome metabdlica, é importante destacar que trata-se
de um conjunto de alteragbes bioquimicas, fisiolégicas e clinica, contendo
dislipidemias, hiperglicemia, alteracdes na presséao arterial e adiposidade excessiva,
podendo causar diabetes mellitus 2, risco cardiometabdlico e mortalidade, sendo
fatores de contribuicdo para obesidade e sindrome metabdlica em fase pediatrica.
Destaca também que estdo interligados com a alimentacdo inadequada e o
sedentarismo. Deste modo é imprescindivel o papel crucial do desempenho do
nutricionista e equipe multidisciplinar para minimizar os impactos (Salustriano et al.,
2024).

Conforme Busnello et al. (2011) pode destacar a eficacia da intervencao
nutricional na reducdo de fatores de risco da sindrome metabdlica, principalmente
entre pacientes com alta motivacdo inicial. Os parametros de avaliacao
antropométrica feitos durante o estudo foram (peso, IMC, CA,RCQ e CP), os
resultados apontaram que os participantes mais motivados obtiveram maior reducao
no indice de Massa Corporal (IMC) e aderiram melhor ao tratamento. Ao concluir a
analise, foi apontado a relevancia da orientacdo dietética como uma ferramenta rica e
de extrema importancia no tratamento de forma globalizada para pacientes com
sindrome metabdlica, sugerindo que as instrucdes praticas devem incluir um
acompanhamento regular, além de politicas publicas que facilitem o acesso a
alimentos saudaveis.

De acordo com o estudo de Brauna et al. (2015), a obesidade vem sendo uma
crescente epidemia do século, na sociedade atual, essa condicdo se da pela
urbanizacdo que influenciou nos habitos de vida das pessoas. Além dessa
enfermidade, esta relacionado a Sindrome Metabdlica (SM) tendo uma prevaléncia
global e representa a mortalidade geral e mortes associadas a doencas
cardiometabolicas. Assim, analisou a efetividade alimentacdo como estratégia de
prevencao e também tratamento da SM em mulheres, uma vez que, acomete mais no
sexo feminino em comparagao ao masculino e destacar como a alimentacgdo pode ser

alicerce como recurso para intervengdes nutricionais a longo prazo.



Em conformidade com o estudo de Salustriano et al., (2024) a incidéncia desta
sindrome é crescente em criancas e adolescentes contendo excesso de peso. Pode
destacar a correlacao da circunferéncia abdominal e o indice de massa corporal (IMC)
apontando para a alteracdo na sindrome metabdlica. Reforcou parametros de
adiposidade, gordura abdominal e alteracdes metabdlicas.

Diante desse cenario, € possivel destacar que o envelhecimento é um grande
fator de risco para a maioria das doencas cardiovasculares, evidenciando a
prevaléncia do sexo feminino. E possivel associar que a elevada prevaléncia da SM
na populacao, deve-se ao tabagismo, etilismo, dieta inadequada e sedentarismo, que
podem levar direta ou indiretamente ao excesso de peso, tornando consequente 0
maior risco cardiovascular (RCV). E factivel salientar, a forte relacédo das mulheres e
0 quanto pode influenciar no RCV, pois, a forte relacdo entre pressao arterial e
menopausa, devido a menor producdo de hormonios femininos, como o estrogénio,
ocasionam o aumento dos niveis pressoricos e ainda ao maior acumulo de gordura
abdominal no periodo pés-menopausa. Sendo cabivel acrescentar, que, a medida que
a idade avanca, cresce a gravidade do RCV, mas ainda é importante reforcar que a
RCV e SM séo preveniveis (Costa et al., 2020).

O estresse também pode ser um fator de risco para o desenvolvimento de SM,
segundo Barros et al., (2023), o sofrimento psicologico € de grande influéncia para
resultados adversos a saude. Efetivamente, associado ao sexo feminino em meia
idade, considerando fatores demogréficos e psicossociais, relacionado ao tabagismo,
obesidade e diabetes tipo 2. Foi evidenciado por esses autores que 0s transtornos
mentais sdo marcadores importantes no desenvolvimento do estresse relacionado a
SM, associando a resisténcia a insulina, acarretando dislipidemia. Diante do exposto,
percebeu-se que o0 estresse foi significativamente maior entre mulheres com
parametros lipidicos da SM alterados e parece estar associado com um nivel mais
alto de triglicerideos e diminuicdo do HDL-c em pessoas com SM.

Fatores externos sao de grande influéncia para a prevaléncia da SM. Hess et
al. (2014) demonstraram que os fatores mais relevantes foram a baixa escolaridade
(64,5%), tabagismo (69,8%) e ambito social, como por exemplo o ambiente de
trabalho. Em relacdo ao estado nutricional, a prevaléncia da SM esta relacionada a
idade, resumidamente acima de 52 anos e em pacientes com maior indice de gordura

corporal (75%).



De forma semelhante, Silva-Junior et al. (2018) também observaram que a SM
estd associada prevalentemente a idade. O estudo foi realizado com um grupo de
idosos hipertensos e diabéticos. A prevaléncia foi comparada com os adultos do
estudo de Hess et al. (2014), onde concluiram que a idade acima de 60 anos e quanto
ao género, as mulheres sdo mais acometidas que os homens.

E relevante mencionar que Toledo et al. (2024) interessados na investigacéo
da SM em idosos e em sua prevaléncia, constatou que o fator de risco mais importante
nesse estudo foi o excesso de peso, quanto a mecanica renal o tecido adiposo
associado a SM, a elevacéao de HAS e IMC séo resultantes em risco de desenvolver
doencas cardiovasculares. Importante ressaltar que os idosos foram constatados com
a glicemia adequada, dessa forma entende-se que a SM estd relacionada a

parametros em conjunto, ndo apenas a um Unico parametro aleatério.

4 CONSIDERACOES FINAIS

A Sindrome Metabdlica esta relacionada a quaisquer ciclos da vida, desde a
infancia até a terceira idade e esta relacionada diretamente ao ambito social e fisico.
A prética nutricional dos estudos apresentados foi essencial, incluindo ambos os
sexos, idades multiplas e comorbidades aleatérias. Para cada caso houve uma
demanda, uma atencéo para cada especificidade, em que os nutricionistas atuam de
formas diversas visando a necessidade de cada paciente, conseguindo ajudar a
normalizar ou adequar os parametros bioquimicos e nutricionais.

A partir desse estudo foi percebido a conduta da nutricdo e areas da saude séo
essenciais para melhor assistir os pacientes e avaliar a pratica clinica em pacientes
obesos e portadores de SM, demonstrando a relevancia desses profissionais para o
auxilio da prevencdo dessas enfermidades, garantindo a atencdo aos cuidados.
Portanto, destaca-se o auxilio de uma equipe multiprofissional para melhor analisar e
desenvolver estratégias na pratica clinica e ambulatorial, favorecendo a melhoria nos
resultados dos pacientes, e um suporte na promoc¢éao das melhores condi¢des de vida
dos portadores.

Espera-se que, dessa forma esse estudo contribua para futuras pesquisas no
ambito nutricional, resultando em melhorias nas praticas clinicas, que tenha uma visao
ampla e com auxilio de outros profissionais, interagindo e seguindo o interprofissional

para melhoria do suporte e promocdo a saude, partindo dos cuidados prestados.



Portanto, conclui-se que, o estudo deve ser interpretado com cautela, visando sempre
a melhora e a atencao para 0s pacientes, 0s casos podem até ser semelhantes, mas,

cada individuo possui sua particularidade.
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