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RESUMO 

A obesidade é uma doença crônica, sendo considerado um dos principais problemas de saúde 

pública no século XXI em escala mundial. Nesse sentido, a busca pelo trabalho procede pelo 

alto índice de pacientes no Brasil com obesidade mórbida, juntamente com todas as 

comorbidades que agregam essas pessoas, tendo em vista que a promoção da saúde e 

prevenção da doença é de grande importância e que a enfermagem é determinante para se 

obter respostas positivas do ato cirúrgico, além dos riscos da obesidade à saúde do ser 

humano. A pesquisa tem como objetivo geral analisar através da literatura a assistência de 

enfermagem ao paciente submetido à cirurgia bariátrica, e como objetivos específicos: 

verificar a assistência de enfermagem prestada, ressaltar a importância da assistência de 

enfermagem ao sujeito subordinado à intervenção bariátrica e identificar os fatores facilitantes 

e dificultantes encontradas na assistência de enfermagem. Trata-se de uma revisão de 

integrativa, no qual a busca ocorreu nas bases de dados: Biblioteca Virtual em Saúde (BVS), 

Medical Literature Analysis and Retrieval System Online (MEDLINE), Literatura Latino-

Americana e do Caribe em Ciências da Saúde (LILACS) e Base de Dados de Enfermagem 

(BDENF). Os artigos foram selecionados por consulta a partir do operador boleano AND: 

“cirurgia bariátrica”, “cuidados na cirurgia bariátrica”, “assistência da enfermagem na cirurgia 

bariátrica”. A seleção das publicações seguiu os critérios de inclusão: artigos disponíveis na 

íntegra, publicados nos últimos 5 anos, idioma português, inglês e espanhol, totalizando 9 

artigos. Os critérios de exclusão foram: os estudos que não estão disponíveis na integra, não 

publicado no espaço temporal proposto e que não respondem os objetos da pesquisa, somando 

40 artigos. A partir da leitura dos artigos percebeu-se que os indivíduos visualizam a cirurgia 

bariátrica como uma abordagem exitosa para controle de peso com o benefício adicional de 

resolução de várias comorbidades e reconhecem que a assistência de enfermagem ao longo do 

período perioperatório colabora para que se tenham resultados consideráveis da cirurgia. 

Além disso, apontam que o acompanhamento da enfermagem se infiltra em condições que 

fogem dos critérios formativos e técnicos já estabelecidos, permitindo um vínculo não apenas 

profissional, mas afetivo. Existem dificuldades que os enfermeiros enfrentam em suas 

atividades que são determinantes para o surgimento de falhas ao logo do processo e que 

podem inviabilizar o sucesso do pós-operatório desses pacientes. Por isso, a enfermagem 

precisa compreender o processo de decisão do paciente pela cirurgia bariátrica e propiciar a 

ele o cuidado integral, com orientações educativas que favoreçam a recuperação plena de sua 

saúde. Mediante a exposição da literatura. Conclui-se que a assistência de enfermagem 

prestada ao paciente submetido à cirurgia bariátrica é considerada como essencial para o êxito 

do processo de planejamento, monitoramento, na consolidação das metas, objetivos e métodos 

estabelecidos nas intervenções de enfermagem para cada paciente, destacando o enfermeiro 

como sujeito determinante para o sucesso da recuperação desde a fase inicial até a alta 

hospitalar. 

 

Palavras-chave: Cirurgia Bariátrica. Assistência de Enfermagem. Paciente.  
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ABSTRACT 

Obesity is a chronic disease, being considered a major public health problem in the twenty-

first century on a global scale. In this sense, the search for the work comes from the high rate 

of patients in Brazil with morbid obesity, along with all the comorbidities that aggregate these 

people, considering that health promotion and disease prevention is of great importance and 

that nursing is determinant to obtain positive responses from the surgical act, besides the risks 

of obesity to human health. The general objective of this research is to analyze, through the 

literature, nursing care provided to patients who have undergone bariatric surgery. The 

specific objectives are to verify the nursing care provided, emphasize the importance of 

nursing care provided to patients who have undergone bariatric surgery, and identify the 

facilitating and complicating factors found in nursing care. This is an integrative review, in 

which the search occurred in the following databases: Virtual Health Library (VHL), Medical 

Literature Analysis and Retrieval System Online (MEDLINE), Latin American and Caribbean 

Literature on Health Sciences (LILACS) and Nursing Database (BDENF). Articles were 

selected by query using the Boolean operator AND: "bariatric surgery", "care in bariatric 

surgery", "nursing care in bariatric surgery". The selection of publications followed the 

inclusion criteria: articles available in full, published in the last 5 years, in Portuguese, 

English and Spanish, totaling 9 articles. The exclusion criteria were: studies that were not 

available in full, not published within the proposed time frame, and that did not answer the 

research objectives, totaling 40 articles. From the reading of the articles it was perceived that 

individuals view bariatric surgery as a successful approach to weight control with the 

additional benefit of solving various comorbidities and recognize that nursing care throughout 

the perioperative period contributes to the considerable results of the surgery. Moreover, they 

point out that nursing care infiltrates conditions that escape the already established formative 

and technical criteria, allowing a bond that is not only professional, but affective. There are 

difficulties that nurses face in their activities that are determinant for the emergence of 

failures throughout the process and that can make the postoperative success of these patients 

unfeasible. Therefore, nursing needs to understand the patient's decision process for bariatric 

surgery and provide him/her with integral care, with educational orientations that favor the 

full recovery of his/her health. It is concluded that nursing care provided to patients 

undergoing bariatric surgery is considered essential for the success of the planning process, 

monitoring, consolidation of goals, objectives and methods established in the nursing 

interventions for each patient, highlighting the nurse as a determinant subject for the success 

of recovery from the initial phase until hospital discharge. 

 

Keywords: Bariatric Surgery. Bariatric Surgery. Nursing Assistance. Patient.  
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1 INTRODUÇÃO        

Hodiernamente, a obesidade é uma doença crônica que segundo a Organização 

Mundial da Saúde (OMS) é considerada um dos principais problemas de saúde pública no 

século XXI em escala mundial. Dolne, Souza e Matte (2020) instituem o modo de vida 

contemporânea como um dos fatores mais pertinentes para esse estado.    

No Brasil, de acordo com as projeções do (IBGE) Instituto Brasileiro de Geografia e 

Estatística (2020), no que se refere à obesidade da população adulta no Brasil, há aumentos 

significativos entre o grupo de pessoas de 20 anos ou mais, certificando, deste modo, um 

crescimento expressivo em valores percentuais de 12,2% para 28% entre 2001 – 2003 e 2020.  

Mediante fatores acima supracitados, Paz e Souza (2019) justificam que o aumento da 

obesidade pode acarretar por sua vez uma amplificação considerável de cirurgias bariátricas, 

na medida em que Delapria (2019) expõem de maneira enfática, que existe uma ampla 

variedade de técnicas (dietas, redução alimentar, ambas estruturadas a exercícios físicos e 

acompanhamento profissional) que alinhadas podem combater à obesidade.   

Todavia, quando nenhum desses métodos aponta efetividade, alguns médicos indicam 

intervenção cirúrgica Paz e Souza (2019) explicitam que priorizar pela intervenção cirúrgica 

apoia-se no princípio que esse procedimento demostra sucesso para o tratamento de 

indivíduos que apresentam obesidade mórbida e comorbidades associadas. 

 Santos e Camilo (2016) asseguram que atualmente os procedimentos cirúrgicos 

tornaram-se mais específicos e eficazes em entendimento do avanço da tecnologia e 

capacitação profissional. Houve também um crescimento em relação à assistência de 

enfermagem intensificando a segurança do paciente.  

Além da eficácia desse procedimento, homens e mulheres percebem nesse método 

uma maneira de minimizar os riscos à saúde, como as doenças cardiovasculares, como 

diabetes mellitus e hipertensão arterial, além também de buscarem por melhorias estéticas. 

Quando se trata da assistência de enfermagem ao paciente submetido à cirurgia 

bariátrica, enxerga-se mediante literatura, uma ampla preocupação do enfermeiro na adoção 

de um cuidado integral ao paciente em todos os momentos cirúrgicos, com vistas à prevenção 

de prováveis complicações, permitido ao enfermeiro o papel determinante para êxito no pré-

operatório (SANTOS, CAMILO, 2016). Por outro lado, Paz e Souza (2019) expressam que o 
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paciente com obesidade mórbida carece de cuidados que são específicos da enfermagem, 

principalmente pelas adversidades de adesão ao tratamento, pelo risco pré, trans e pós-

operatório.          

A busca pelo trabalho procede pelo alto índice de pacientes no Brasil e em outros 

países com obesidade mórbida, juntamente com todas as comorbidades existentes nessas 

pessoas. Para Dias et al. (2017), ressaltam os riscos da obesidade à saúde do ser humano e 

afirmam que a promoção da saúde e prevenção da doença é de grande importância, sendo a 

Enfermagem determinante para se obter resposta positiva do ato cirúrgico   

Neste contexto, com o intuito de dar visibilidade a essa questão, realizou-se esta 

pesquisa com o objetivo de responder os seguintes questionamentos: Qual a assistência de 

enfermagem prestada ao paciente submetido à cirurgia bariátrica? Qual a importância da 

assistência de enfermagem no paciente submetido à cirurgia bariátrica? Quais os fatores que 

facilitam e dificultam a assistência de enfermagem?   

O interesse do estudo se deu pela importância que a cirurgia bariátrica tem na 

qualidade de vida das pessoas que passam por esse procedimento, pois elas muitas vezes têm 

a autoestima baixa devido a fatores ligados à obesidade e ao julgamento das pessoas. 

A relevância do estudo é importante pelo fato de que as pessoas precisam saber de 

como o organismo reage diante de um procedimento invasivo e da assistência que o paciente 

necessita ter após a cirurgia, o qual contribui para um bom pós-cirúrgico.  O sucesso da 

cirurgia tem relação direta com uma boa assistência durante o pós-operatório. 

Nesta perspectiva, acredita-se que o referido estudo possa promover e ampliar as 

discursões a respeito da assistência de enfermagem prestada a pacientes submetidos à cirurgia 

bariátrica, assim como, a produção de novos conhecimentos, oportunizados por meio desta 

pesquisa possam contribuir para o desenvolvimento da Ciência.             
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2 OBJETIVOS 

2.1 OBJETIVO GERAL  

Analisar através da literatura a assistência de enfermagem ao paciente submetido à 

cirurgia bariátrica.  

 

2.2 OBJETIVOS ESPECÍFICOS 

 Verificar a assistência de enfermagem prestada ao paciente submetido à cirurgia 

bariátrica; 

 Ressaltar a importância da assistência de enfermagem ao sujeito subordinado à 

intervenção bariátrica; 

 Identificar os fatores facilitantes e dificultantes encontradas na assistência de 

enfermagem. 
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3 REFERENCIAL TEÓRICO  

3.1 OBESIDADE: aspectos epidemiológicos e clínicos 

Segundo Ferreira et al. (2020), a elevada prevalência da obesidade é vista como um 

problema de saúde pública em escala mundial, pelo elevado índice de mortalidade 

correlacionado às patologias como diabetes mellitus, doenças cardíacas e neurológicas.  

As principais características que circundam a obesidade, entre elas, o acúmulo 

excessivo de gordura, tem sua origem relacionada na maioria dos casos à ingestão excessiva 

de carboidratos, lipídeos e sedentarismo. 

É de grande notoriedade a importância da atuação da enfermagem e do grupo 

multiprofissional quanto às adequações e orientações ao paciente de forma progressiva e 

contínua em todos os períodos da cirurgia bariátrica, a fim de que se estabeleça uma relação 

mutua entre paciente e a equipe, ação determinante para a recuperação do paciente (FLORES, 

2014; BRASIL, 2019). 

Dados da Organização Pan-Americana de Saúde - OPAS (2018) indicam estado 

preocupante na América Latina e no Caribe, na medida em que a média de indivíduos obesos 

nessas regiões superam a média mundial e o grupo mais afetado é a população infantil. No 

Brasil, entre os anos 2002 a 2018, a Pesquisa de Vigilância de Fatores de Risco e Proteção 

para Doenças Crônicas por Inquérito Telefônica (Vigitel) realizada pelo Ministério da Saúde 

(MS) averiguou que, embora a população brasileira tenha adotado hábitos de vida mais 

saudáveis nos últimos anos, o número de pessoas obesas aumentou em 67,8% de 2006 a 2018 

(IBGE, 2019). 

A obesidade é fator determinante de risco para outras doenças, como diabetes mellitus 

tipo 2, hipertensão arterial, doenças cardiovasculares e alguns tipos de cânceres, o que a torna 

a temática tão importante para saúde pública frente aos problemas existentes no sistema 

(WHO, 2018).           

A obesidade tem efeito decisivo na diminuição da qualidade de vida da população, 

uma vez que irá reduzindo a expectativa de vida, o que justifica a necessidade do diagnóstico 

precoce, com a intenção de prevenir seu agravo, evitar seu agravamento e a manifestação de 

outras doenças físicas e/ou mentais dela resultantes.  

3.1.1 Diagnóstico e tratamento da obesidade  
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O diagnóstico da doença é realizado por meio do Índice de Massa Corporal (IMC), 

calculado a partir da altura e peso do indivíduo, da medição da circunferência da cintura e da 

análise da constituição corpórea de gorduras e músculos. Sabe-se, entretanto, que o IMC 

contém uma variedade de limitações, uma vez que deveria modificar baseado no sexo, idade e 

etnia. Já a circunferência da cintura prenuncia o perigo de complicações cardiovasculares e 

altera os seus valores em concordância com o sexo e a etnia (YOUDIM, 2018).  

Segundo Castilho et al. (2021), o tratamento não é uma tarefa difícil, já que a 

obesidade é uma doença crônica complexa, com muitos fatores contribuintes, sendo 

importante iniciar o tratamento o quanto antes.     

A dieta e o exercício físico desempenham um papel importante no desenvolvimento da 

obesidade, no entanto, é interessante que o profissional de saúde ao prescrever a dieta, atente 

que deve ser de fácil acesso, a fim de que o paciente possa seguir e alcançar seu objetivo na 

perca de peso desejado. Existem pesquisas sobre o tratamento da obesidade que focam na 

meta de perda de peso - a partir de 5% em adultos com obesidade - e que se baseia em um 

programa de tratamento que os auxilie na aquisição dessas mudanças, por conseguinte, de 

fundamental importância em decorrência dos benefícios para a saúde (FERREIRA, 2021). 

 

3.2 PROCEDIMENTO CIRÚRGICO 

           Após ser diagnosticada pelo profissional competente, a obesidade pode ser tratada 

inicialmente a partir de métodos comportamentais como atesta Haoc (2016). Segundo o 

referido autor, os métodos mais utilizados são a reeducação alimentar e a prática regular de 

exercício físico, que possibilitam uma mudança na rotina do paciente.     

  O tratamento da obesidade também conta com a modalidade cirúrgica, indicada em 

casos específicos: IMC acima de 40kg/m
2
 e pacientes com IMC acima de 35kg/m

2
 que 

possuem doenças que são intensificadas pela obesidade a exemplificar a diabetes e a 

hipertensão (YOUDIM, 2018; SBCBM, 2017). Como a obesidade é uma doença crônica, não 

se pode atestar que a cirurgia bariátrica vai ser totalmente eficiente, assim como, qualquer 

outro método de tratamento. Diante disso, caso não sejam seguidas as recomendações de 

manutenção da dieta adequada e da prática regular de exercício físico, a doença pode se 

restabelecer ou mesmo se agravar (GIANSANTE, 2018).       
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                       O acompanhamento psicológico torna-se imprescindível para que o indivíduo consiga 

se adaptar, principalmente, às mudanças drásticas na alimentação e na aparência física 

proporcionada pela cirurgia. Alguns pacientes após a realização da cirurgia bariátrica, 

idealizando o corpo desejado, acabam por se ver com uma imagem diferente daquilo que 

pretendiam. Nesse momento, devem ser trabalhados fatores intrínsecos e extrínsecos que 

fazem com que esse paciente não esteja satisfeito com a sua imagem, mesmo que a cirurgia 

bariátrica tenha sido efetiva (LACERDA et al., 2018). 

 

3.3 ASSISTÊNCIA DA ENFERMAGEM AO PACIENTE SUBMETIDO À CIRURGIA 

BARIÁTRICA  

Com o aumento ascendente de cirurgias bariátricas no contexto brasileiro, faz-se de 

grande contribuição e relevância dentro da conjectura da saúde discutir a atuação do 

enfermeiro dentro da equipe multidisciplinar frente a esses pacientes.  

É significativo, além do mais salientar, que embora a atuação da enfermagem intra-

hospitalar esteja ancorada na assistência perioperatória, constituída pela implementação das 

ações de cuidado, faz-se necessário garantir o cuidado absoluto do indivíduo submetido a esse 

procedimento, evidenciando inclusive o apoio indispensável, o estímulo frente as eventuais 

complicações e o estímulo ao tratamento pós-cirurgia (RAMOS, 2016).   

Segundo Ferreira et al. (2020), quanto ao papel da assistência da enfermagem a 

pacientes que passaram por procedimento cirúrgico, a exemplo da cirurgia bariátrica, atesta 

que esse procedimento envolve uma ampla variedade de medidas, no entanto, quando se trata 

de obesos mórbidos, a abordagem clinica geralmente é ineficaz e o tratamento cirúrgico vem 

como única opção para o tratamento. Nesse sentindo, os profissionais da enfermagem devem 

estar preparados para identificar adequadamente os problemas desse paciente devido aos 

riscos cirúrgicos e comorbidades que estão associadas às condições clinicas da própria 

doença, implementando, dessa forma, soluções mais adequadas de cada caso. 
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4 METODOLOGIA 

4.1 TIPO DE ESTUDO 

Trata-se de uma revisão integrativa da literatura, em que se constitui em uma busca de 

pesquisas pertinentes quanto a um acordado assunto, que viabiliza reconhecer possíveis 

lacunas que podem vir a serem preenchidas com a execução de outros estudos. Este desenho 

de pesquisa possibilita uma avaliação crítica e a síntese de evidências disponíveis sobre o 

tema investigado em seu produto final, proporcionando uma organização do estado atual do 

conhecimento e reflexões para a implementação de novas intervenções (MOWBRAY et al 

(2015).  

 

4.2 QUESTÃO NORTEADORA 

  Como questões norteadoras (problema) da pesquisa foram definidas os 

seguintes questionamentos: Qual é o tipo de assistência de enfermagem prestada ao paciente 

submetido à cirurgia bariátrica? Qual é a importância da assistência de enfermagem no 

paciente submetido à cirurgia bariátrica? Quais os fatores que facilitam e dificultam a 

assistência de enfermagem?   

4.3 PROCEDIMENTO PARA BUSCA E SELEÇÃO DOS ARTIGOS 

           As buscas dos artigos foram selecionadas por consulta em Descritores em Ciências da 

Saúde (DeCS), com o operador boleano AND: “cirurgia bariátrica”, “cuidados na cirurgia 

bariátrica”, “assistência da enfermagem na cirurgia bariátrica”. 

Para o levantamento dos artigos na literatura realizou-se uma procura nas seguintes 

bases de dados: Biblioteca Virtual em Saúde (BVS), Medical Literature Analysis and Retrieval 

System Online (MEDLINE), Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciências da Saúde 

(LILACS) e Base de Dados de Enfermagem (BDENF). 

Para os critérios de inclusão dos trabalhos utilizados na pesquisa adotaram-se os 

seguintes critérios: artigos disponíveis na íntegra, publicados nos últimos 5 anos (2016 a 

2020), idioma português, inglês e espanhol e que conversar com os objetivos do trabalho.  

Entre os critérios de exclusão, foram os estudos que não estavam disponíveis na 

integra, em outro idioma, não publicado no espaço temporal proposto e não respondem os 

objetos da pesquisa.  

A busca pelos resultados da pesquisa ocorreu no mês de setembro de 2021. 
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4.4 ORGANIZAÇÃO E ANÁLISE DOS DADOS 

          A análise desse estudo foi realizada um alinhamento da temática com os objetivos do 

estudo, no qual é empregada para agrupar elementos e extrair ideias centrais para compor esta 

pesquisa, deste modo, estabelecer classificações (MINAYO et al., 2002). 

Para a seleção dos artigos que compõe esta pesquisa foi realizada uma análise crítica 

dos artigos, observando os objetivos de forma minuciosa com o intuito de contribuir com os 

resultados desta pesquisa.  

Figura 1. Fluxograma de busca em base de dados 

 

 

  

 

 

 

 

                    

 

 

 

 

                Fonte: Elaboração própria, baseada na busca em base de dados, 2021 
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AND assistência da 

enfermagem na cirurgia 

bariátrica 
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5. APRESENTAÇÃO DOS RESULTADOS  

        Para fins de averiguação, a amostra final da revisão integrativa foi composta pelos 9 

artigos descrever quantos em inglês português e espanhol, identificados pelo código, autor, 

ano de publicação, título, objetivo, metodologia, resultados principais e o periódico na qual o 

artigo foi publicado, conforme quadro abaixo. 

Quadro 1.  Panorama das produções científicas  

A
r
ti

g
o
  Autor/ 

Ano 

Título Objetivo Metodologia Resultados Periódico 

A
1
 

FUNK, Luke 

M. et al.  

(2016) 

Primary 

care 

physicia

n 

decision 

making 

regardin

g severe 

obesity 

treatmen

t and 

bariatric 

surgery: 

a 

qualitati

ve study. 

Entender 

como os 

médicos de 

atenção 

primária 

(PCPs) tomam 

decisões em 

relação 

ao tratamento 

da obesidade 

grave e encam

inhamento 

para 

cirurgia bariátr

ica . 

Pesquisa 

exploratória e 

qualitativa 

Dezesseis PCPs 

participaram em 3 

grupos de 

foco. Quatro 

abordagens de 

priorização de 

tratamento foram 

identificadas: (1) 

tratar a doença que é 

mais fácil de 

tratar; (2) tratar a 

doença percebida 

como a mais 

perigosa; (3) deixar o 

paciente definir a 

agenda; e (4) abordar 

a obesidade primeiro 

porque é o 

denominador comum 

subjacente a outras 

condições 

comórbidas.  

REV. 

SURG 

OBES 

RELAT 

DIS  

A
2
 

STEYER, 

Nathalia 

Helene et al. 

(2016) 

Perfil 

clínico, 

diagnósti

cos e 

cuidados 

de 

enferma

gem para 

paciente

s em 

pós-

operatóri

o de 

cirurgia 

bariátric

a. 

Analisar o 

perfil clínico, 

os diagnóstico

s  

 

de enfermage

m e 

os cuidados de 

enfermagem e

stabelecidos 

para pacientes 

em pós-

operatório 

de cirurgia 

bariátrica. 

Estudo 

transversal. 

Encontramos 

predomínio 

de pacientes adultas 

do sexo 

feminino (84%) 

com obesidade grau 

III (59,4%) 

e hipertensão. (72%). 

Foram relatados 35 di

agnósticos de 

enfermagem , sendo 

os mais 

frequentes Dor 

aguda (99,3%), Risco

 de lesão 

de posicionamento 

perioperatório (98,6%

) 

e Integridade tissular 

prejudicada  

REV 

GAUCHA 

ENFERM 

https://pesquisa.bvsalud.org/portal/resource/pt/mdl-26948943
https://pesquisa.bvsalud.org/portal/resource/pt/mdl-26948943
https://pesquisa.bvsalud.org/portal/resource/pt/mdl-26948943
https://pesquisa.bvsalud.org/portal/resource/pt/mdl-26948943
https://pesquisa.bvsalud.org/portal/resource/pt/mdl-26948943
https://pesquisa.bvsalud.org/portal/resource/pt/mdl-26948943
https://pesquisa.bvsalud.org/portal/resource/pt/mdl-26948943
https://pesquisa.bvsalud.org/portal/resource/pt/mdl-26948943
https://pesquisa.bvsalud.org/portal/resource/pt/mdl-26948943
https://pesquisa.bvsalud.org/portal/resource/pt/mdl-26948943
https://pesquisa.bvsalud.org/portal/resource/pt/mdl-26948943
https://pesquisa.bvsalud.org/portal/resource/pt/mdl-26948943
https://pesquisa.bvsalud.org/portal/resource/pt/mdl-26948943
https://pesquisa.bvsalud.org/portal/resource/pt/mdl-26948943
https://pesquisa.bvsalud.org/portal/resource/pt/mdl-26948943
https://pesquisa.bvsalud.org/portal/resource/pt/mdl-26948943
https://www.sciencedirect.com/topics/medicine-and-dentistry/morbid-obesity
https://www.sciencedirect.com/topics/medicine-and-dentistry/morbid-obesity
https://www.sciencedirect.com/topics/medicine-and-dentistry/bariatrics
https://www.sciencedirect.com/topics/medicine-and-dentistry/bariatrics
http://portal.revistas.bvs.br/transf.php?xsl=xsl/titles.xsl&xml=http://catserver.bireme.br/cgi-bin/wxis1660.exe/?IsisScript=../cgi-bin/catrevistas/catrevistas.xis|database_name=TITLES|list_type=title|cat_name=ALL|from=1|count=50&lang=pt&comefrom=home&home=false&task=show_magazines&request_made_adv_search=false&lang=pt&show_adv_search=false&help_file=/help_pt.htm&connector=ET&search_exp=Surg%20Obes%20Relat%20Dis
http://portal.revistas.bvs.br/transf.php?xsl=xsl/titles.xsl&xml=http://catserver.bireme.br/cgi-bin/wxis1660.exe/?IsisScript=../cgi-bin/catrevistas/catrevistas.xis|database_name=TITLES|list_type=title|cat_name=ALL|from=1|count=50&lang=pt&comefrom=home&home=false&task=show_magazines&request_made_adv_search=false&lang=pt&show_adv_search=false&help_file=/help_pt.htm&connector=ET&search_exp=Surg%20Obes%20Relat%20Dis
http://portal.revistas.bvs.br/transf.php?xsl=xsl/titles.xsl&xml=http://catserver.bireme.br/cgi-bin/wxis1660.exe/?IsisScript=../cgi-bin/catrevistas/catrevistas.xis|database_name=TITLES|list_type=title|cat_name=ALL|from=1|count=50&lang=pt&comefrom=home&home=false&task=show_magazines&request_made_adv_search=false&lang=pt&show_adv_search=false&help_file=/help_pt.htm&connector=ET&search_exp=Surg%20Obes%20Relat%20Dis
http://portal.revistas.bvs.br/transf.php?xsl=xsl/titles.xsl&xml=http://catserver.bireme.br/cgi-bin/wxis1660.exe/?IsisScript=../cgi-bin/catrevistas/catrevistas.xis|database_name=TITLES|list_type=title|cat_name=ALL|from=1|count=50&lang=pt&comefrom=home&home=false&task=show_magazines&request_made_adv_search=false&lang=pt&show_adv_search=false&help_file=/help_pt.htm&connector=ET&search_exp=Surg%20Obes%20Relat%20Dis
https://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Steyer,%20Nathalia%20Helene%22
https://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Steyer,%20Nathalia%20Helene%22
https://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Steyer,%20Nathalia%20Helene%22
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A
3
 

JOSÉ, 

Camolas et 

al. 

(2017) 

INDIVI

DUO: 

Results 

from a 

patient-

centered 

lifestyle 

intervent

ion for 

obesity 

surgery 

candidat

es. 

 

Avaliar: (a) o 

efeito do 

INDIVIDUO 

no peso 

e controle 

metabólico ; (

b) o impacto 

de 

INDIVIDUO 

nas variáveis 

psicossociais a

ssociadas ao 

controle de 

peso bem-

sucedido. 

Estudo 

randomizado 

controlado. 

No geral, 94 

pacientes 

participaram (GI: 45; 

GC: 49) e 60 

completaram o estudo 

(GI: 29; GC: 31). Os 

pacientes da 

intervenção perderam 

um excesso de 9,68% 

do peso corporal (% 

EWL), contra 0,51% 

para o GC. Ajustando 

para idade e IMC 

basal, o grupo de 

alocação permaneceu 

um preditor 

independente de% 

PEP ( B  =  8,43, IC 

95%: 2,79–14,06). O 

GI teve uma 

probabilidade seis 

vezes maior (OR: 

6,35, IC 95%: 1,28–

31,56) de ter glicemia 

de jejum adequada / 

controlada na 

avaliação final.  

REV. OBES 

RES CLIN 

PRACT  

A
4

 

RIGON, 

Nicolau et al. 

(2017) 

Tratame

nto 

multipro

fissional 

para 

adultos 

obesos 

grau III  

Identificar as 

evidências 

disponíveis 

na literatura so

bre 

o tratamento 

multiprofissio

nal 

para adultos o

besos grau III 

e a inserção 

da enfermage

m nesse 

contexto. 

Revisão 

integrativa de 

literatura. 

Foi possível 

identificar como é 

realizado 

o tratamento para 

obesos grau III e a 

importância de 

uma equipe 

multiprofissional para 

o sucesso do mesmo. 

A prevalência dos 

artigos encontrados 

faz referência direta 

à assistência de 

enfermagem aos paci

entes obesos em 

processo de pré, trans 

e pós-operatório, seja 

para cirurgia 

bariátrica, ou outros 

processos cirúrgicos. 

REV. 

CUBA. 

ENFERM 

https://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Camolas,%20Jos%C3%A9%22
https://pesquisa.bvsalud.org/portal/resource/pt/mdl-27569864
https://pesquisa.bvsalud.org/portal/resource/pt/mdl-27569864
https://pesquisa.bvsalud.org/portal/resource/pt/mdl-27569864
https://pesquisa.bvsalud.org/portal/resource/pt/mdl-27569864
https://pesquisa.bvsalud.org/portal/resource/pt/mdl-27569864
https://pesquisa.bvsalud.org/portal/resource/pt/mdl-27569864
https://pesquisa.bvsalud.org/portal/resource/pt/mdl-27569864
https://pesquisa.bvsalud.org/portal/resource/pt/mdl-27569864
https://pesquisa.bvsalud.org/portal/resource/pt/mdl-27569864
https://pesquisa.bvsalud.org/portal/resource/pt/mdl-27569864
https://pesquisa.bvsalud.org/portal/resource/pt/mdl-27569864
https://pesquisa.bvsalud.org/portal/resource/pt/mdl-27569864
https://pesquisa.bvsalud.org/portal/resource/pt/mdl-27569864
https://www.sciencedirect.com/topics/medicine-and-dentistry/metabolic-regulation
https://www.sciencedirect.com/topics/medicine-and-dentistry/metabolic-regulation
https://www.sciencedirect.com/topics/medicine-and-dentistry/psychosocial-factor
https://www.sciencedirect.com/topics/medicine-and-dentistry/psychosocial-factor
http://portal.revistas.bvs.br/transf.php?xsl=xsl/titles.xsl&xml=http://catserver.bireme.br/cgi-bin/wxis1660.exe/?IsisScript=../cgi-bin/catrevistas/catrevistas.xis|database_name=TITLES|list_type=title|cat_name=ALL|from=1|count=50&lang=pt&comefrom=home&home=false&task=show_magazines&request_made_adv_search=false&lang=pt&show_adv_search=false&help_file=/help_pt.htm&connector=ET&search_exp=Obes%20Res%20Clin%20Pract
http://portal.revistas.bvs.br/transf.php?xsl=xsl/titles.xsl&xml=http://catserver.bireme.br/cgi-bin/wxis1660.exe/?IsisScript=../cgi-bin/catrevistas/catrevistas.xis|database_name=TITLES|list_type=title|cat_name=ALL|from=1|count=50&lang=pt&comefrom=home&home=false&task=show_magazines&request_made_adv_search=false&lang=pt&show_adv_search=false&help_file=/help_pt.htm&connector=ET&search_exp=Obes%20Res%20Clin%20Pract
http://portal.revistas.bvs.br/transf.php?xsl=xsl/titles.xsl&xml=http://catserver.bireme.br/cgi-bin/wxis1660.exe/?IsisScript=../cgi-bin/catrevistas/catrevistas.xis|database_name=TITLES|list_type=title|cat_name=ALL|from=1|count=50&lang=pt&comefrom=home&home=false&task=show_magazines&request_made_adv_search=false&lang=pt&show_adv_search=false&help_file=/help_pt.htm&connector=ET&search_exp=Obes%20Res%20Clin%20Pract
https://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Rigon%20Nicolau,%20Ian%22
https://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Rigon%20Nicolau,%20Ian%22
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A
5
 

AGUILAR-

NASCIMEN

TO, José 

Eduardo de et 

al. 

(2017) 

Variaçõe

s dos 

níveis de 

ferro e 

ferritina 

séricas 

em pós-

operatóri

o tardio 

de 

cirurgia 

de Fobi-

Capella: 

estudo 

retrospec

tivo com 

862 

paciente

s 

Avaliar a 

evolução dos 

níveis séricos 

destas 

variáveis 

no pós-

operatório 

de pacientes s

ubmetidos 

à cirurgia 

bariátrica. 

Estudo 

retrospectivo. 

Foram analisados 

dados relativos a 

862 pacientes (573 m

ulheres; 66,5%) com 

idade mediana de 36 

(18-69) anos. Não 

houve diferença 

significante ao longo 

do tempo estudado 

em relação 

à hemoglobina (médi

a (DP)=13,1±1,3 g/dl 

no 3º mês; 13,1±1,5 

g/dl no 6º mês; e 

13,0±2,0 g/dl no 12º 

mês; p>0.05). 

A dosagem de ferro s

érico aumentou 

progressivamente do 

3º para o 12º mês de 

pósoperatório (3º mês 

82,21±26,61 mcg/dl; 

6º mês 91,42±41,00 

mcg/dl e 12º mês 

99,79±38,94 mcg/dl; 

p<0,001).  

REV. 

BRASPEN 

J 

A
6
 

HOULDEN, 

Robyn L. et 

al.   

(2018) 

Effective

ness of 

an 

Interprof

essional 

Glycemi

c 

Optimiz

ation 

Clinic on 

Preopera

tive 

Glycated 

Hemogl

obin 

Levels 

for Adult 

Patients 

With 

Type 2 

Diabetes 

Undergo

ing 

Bariatric 

Surgery. 

 

Criar 

uma clínica int

erprofissional 

de otimização 

bariátrica 

da glicemia e 

Analisar a 

eficácia em 

ajudar os 

pacientes a 

atingir um 

nível pré-

operatório 

de hemoglobin

a 

glicada (A1C) 

de <7,5%. 

Pesquisa 

exploratória, 

quali-quantitativa.  

 média de idade foi 

51 ± 8,3 anos; 64% 

eram mulheres. O 

peso médio da linha 

de base foi de 134,4 ± 

29,2 kg. O índice de 

massa corporal 

inicial era de 48,2 ± 

8,3 kg / m 
2
 . A 

duração do diabetes 

foi de 9 ± 7,9 anos. O 

nível basal de A1C 

foi de 9,0 ± 1,2%. O 

número de agentes 

anti-hiperglicêmicos 

no início do estudo 

foi de 2,7 ± 0,96.  

CAN J 

DIABETES  

https://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Aguilar-Nascimento,%20Jos%C3%A9%20Eduardo%20de%22
https://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Aguilar-Nascimento,%20Jos%C3%A9%20Eduardo%20de%22
https://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Aguilar-Nascimento,%20Jos%C3%A9%20Eduardo%20de%22
https://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Aguilar-Nascimento,%20Jos%C3%A9%20Eduardo%20de%22
https://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Houlden,%20Robyn%20L%22
https://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Houlden,%20Robyn%20L%22
https://pesquisa.bvsalud.org/portal/resource/pt/mdl-29530392
https://pesquisa.bvsalud.org/portal/resource/pt/mdl-29530392
https://pesquisa.bvsalud.org/portal/resource/pt/mdl-29530392
https://pesquisa.bvsalud.org/portal/resource/pt/mdl-29530392
https://pesquisa.bvsalud.org/portal/resource/pt/mdl-29530392
https://pesquisa.bvsalud.org/portal/resource/pt/mdl-29530392
https://pesquisa.bvsalud.org/portal/resource/pt/mdl-29530392
https://pesquisa.bvsalud.org/portal/resource/pt/mdl-29530392
https://pesquisa.bvsalud.org/portal/resource/pt/mdl-29530392
https://pesquisa.bvsalud.org/portal/resource/pt/mdl-29530392
https://pesquisa.bvsalud.org/portal/resource/pt/mdl-29530392
https://pesquisa.bvsalud.org/portal/resource/pt/mdl-29530392
https://pesquisa.bvsalud.org/portal/resource/pt/mdl-29530392
https://pesquisa.bvsalud.org/portal/resource/pt/mdl-29530392
https://pesquisa.bvsalud.org/portal/resource/pt/mdl-29530392
https://pesquisa.bvsalud.org/portal/resource/pt/mdl-29530392
https://pesquisa.bvsalud.org/portal/resource/pt/mdl-29530392
https://pesquisa.bvsalud.org/portal/resource/pt/mdl-29530392
https://pesquisa.bvsalud.org/portal/resource/pt/mdl-29530392
https://pesquisa.bvsalud.org/portal/resource/pt/mdl-29530392
https://pesquisa.bvsalud.org/portal/resource/pt/mdl-29530392
https://pesquisa.bvsalud.org/portal/resource/pt/mdl-29530392
https://pesquisa.bvsalud.org/portal/resource/pt/mdl-29530392
https://pesquisa.bvsalud.org/portal/resource/pt/mdl-29530392
https://pesquisa.bvsalud.org/portal/resource/pt/mdl-29530392
https://www.sciencedirect.com/topics/medicine-and-dentistry/bariatrics
https://www.sciencedirect.com/topics/medicine-and-dentistry/bariatrics
https://www.sciencedirect.com/topics/medicine-and-dentistry/glycated-hemoglobin
https://www.sciencedirect.com/topics/medicine-and-dentistry/glycated-hemoglobin
https://www.sciencedirect.com/topics/medicine-and-dentistry/glycated-hemoglobin
https://www.sciencedirect.com/topics/medicine-and-dentistry/body-mass-index
https://www.sciencedirect.com/topics/medicine-and-dentistry/body-mass-index
https://www.sciencedirect.com/topics/medicine-and-dentistry/body-mass-index
http://portal.revistas.bvs.br/transf.php?xsl=xsl/titles.xsl&xml=http://catserver.bireme.br/cgi-bin/wxis1660.exe/?IsisScript=../cgi-bin/catrevistas/catrevistas.xis|database_name=TITLES|list_type=title|cat_name=ALL|from=1|count=50&lang=pt&comefrom=home&home=false&task=show_magazines&request_made_adv_search=false&lang=pt&show_adv_search=false&help_file=/help_pt.htm&connector=ET&search_exp=Can%20J%20Diabetes
http://portal.revistas.bvs.br/transf.php?xsl=xsl/titles.xsl&xml=http://catserver.bireme.br/cgi-bin/wxis1660.exe/?IsisScript=../cgi-bin/catrevistas/catrevistas.xis|database_name=TITLES|list_type=title|cat_name=ALL|from=1|count=50&lang=pt&comefrom=home&home=false&task=show_magazines&request_made_adv_search=false&lang=pt&show_adv_search=false&help_file=/help_pt.htm&connector=ET&search_exp=Can%20J%20Diabetes
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A
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CONZ, 

Claudete 

Aparecida et 

al. 

(2020) 

Taken 

by 

morbidly 

obese 

people in 

search of 

bariatric 

surgery 

in the 

public 

health 

system 

Compreender 

o caminho 

percorrido no 

sistema 

público de 

saúde pela 

pessoa com 

obesidade 

mórbida em 

busca da 

cirurgia 

bariátrica 

Pesquisa 

////////////////qualita

tiva fundamentada 

na fenomenologia 

social de Alfred 

Schütz 

Os participantes 

conseguiram 

agendamento para a 

cirurgia bariátrica por 

meio da indicação de 

amigos, familiares e 

pessoas públicas. A 

fila de espera pelo 

procedimento gerou 

angústia e ansiedade 

devido ao medo da 

cirurgia, aumento do 

peso, risco de 

agravamento da 

saúde e das 

limitações físicas, 

mas auxiliou na 

preparação para sua 

realização. 

REV. 

LATINOA

M. 

ENFERM. 

(ONLINE) 

A
8
 

MONFARE

D, Sara et al. 

(2020) 

Do 

Mandate

d Weight 

Loss 

Goals 

Prior to 

Bariatric 

Surgery 

Improve 

Postoper

ative 

Outcome

s? 

 

Avaliar se 

as metas pré-

operatórias 

obrigatórias 

de perda de 

peso levam a 

uma 

melhor morbid

ade perioperat

ória , perda de 

peso pós-

operatória e 

resolução de 

comorbidades. 

Pesquisa 

descritiva e quali-

quatitativa.  

Um total de 

776 pacientes, 81,4% 

LRYGB, foram 

incluídos no estudo 

(idade 45,1 ± 

11,9). Não houve 

diferença em% 

ΔBMI, DM-II, HDL, 

HTN, LOS ou 

reintervenções entre 

os dois grupos em 4 

anos de pós-

operatório em ambos 

os pacientes LRNY e 

LSG . Essa falta de 

diferença persistiu 

mesmo 

quando pacientes co

m IMC semelhante (4

3-45 vs 45,01-47) 

foram comparados. 

REV. OBES 

SURG 
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PEZZIM, 

Isabelle 

Maure et al. 

(2020) 

Ansieda

de 

contribui 

para o 

aumento 

do grau 

de 

dependê

ncia da 

assistênc

ia de 

enferma

gem no 

pós-

operatóri

o 

imediato 

de 

cirurgia 

bariátric

a 

Determinar a 

prevalência 

dos sintomas 

de ansiedade e 

depressão em 

pacientes no 

pós-operatório 

imediato de 

cirurgia 

bariátrica, sua 

relação com os 

dados 

sociodemográf

icos e clínicos, 

bem como 

suas 

implicações 

sobre o grau 

de 

dependência 

da assistência 

de 

Enfermagem 

Estudo analítico, 

transversal 

A amostra foi 

integrada por 49 

pacientes 

predominantemente 

do sexo feminino 

(89,8%), idade entre 

30 e 39 anos (46,9%), 

obesidade grau III 

(71,4%) e com 

comorbidades 

(93,9%). Identificou-

se que 42,9% 

possuíam sintomas de 

ansiedade dos quais 

38,1% pontuavam 

sintomas leves, 

52,4% moderados e 

9,5% graves. Ainda, 

28,6% dos pacientes 

manifestavam 

sintomas de 

depressão, dos quais 

78,6% eram leves, 

14,3% moderados e 

7,1% graves. 

REV. MIN. 

ENFERM 

 

 

6. DISCUSSÃO 

6.1 CIRURGIA BARIÁTRICA E ASSISTÊNCIA DE ENFERMAGEM 

Um estudo realizado por Conz et al. (2020) pontuam a trajetória da busca da cirurgia 

bariátrica pelo paciente no Sistema Único de Saúde – SUS, ocasionados pela obesidade e suas 

implicações na saúde do paciente. Frente a essa situação, percebe-se que esses indivíduos 

visualizam a cirurgia bariátrica como uma abordagem exitosa para controle de peso com o 

benefício adicional de resolução de várias comorbidades.  

     No entanto, Moreira et al. (2013) reconhecem que a assistência de enfermagem ao 

longo do período perioperatório colabora, de forma expressiva, para que se tenha resultados 

consideráveis da cirurgia. É imprescindível que o profissional de enfermagem, no processo de 

seleção, explique os testes necessários de diagnóstico, sua justificativa e realize um histórico 

de enfermagem completo, com informações prementes. 

 Frente a essa pretensão pelo procedimento cirúrgico, Barbosa et al. (2020) destacam a 

importância dos cuidados de enfermagem ao paciente ao longo desse procedimento, 

ponderando de tal maneira que, o profissional de enfermagem tem o papel de assegurar os 

https://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Pezzim,%20Isabelle%20Maure%22
https://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Pezzim,%20Isabelle%20Maure%22
https://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Pezzim,%20Isabelle%20Maure%22
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cuidados aos pacientes, de modo que venha prevenir e/ou evitar possíveis complicações, com 

vistas a possibilitar no pós-cirúrgico uma nova adequação na rotina do paciente.  

Sob outra perspectiva, é importante ressaltar que toda a equipe profissional deve está 

alinhada seguindo os mesmos ideais do processo de assistencialismo ao paciente, visto que o 

enfermeiro, assim como o médico, deve sempre analisar as suas tomadas de decisões 

conforme pontua Funk et al. (2016).  

6.2 FATORES QUE FACILITAM E DIFICULTAM A ASSISTENCIA DE ENFERMAGEM 

AS CIRURGIAS BARIATRICAS 

Gonçalves et al. (2019) ressaltam que o ato de analisar tomadas de decisões incidem 

também no julgamento clínico das respostas do paciente aos processos vitais ou em relação 

aos problemas de saúde atuais. Dando destaque a esse enfoque, estudos como o de Stever et 

al. (2016) buscou identificar o perfil clínico e diagnóstico, além da percepção dos cuidados de 

enfermagem para indivíduos em pós-operatório de cirurgia bariátrica., objetivando perceber o 

processo de tomadas de decisão para o tratamento e encaminhando para o procedimento 

cirúrgico.  

Tal procedimento da assistência acaba por permitir ao profissional de enfermagem a 

possibilidade de reconhecer os riscos das tomadas de decisões, contribuindo, desta maneira, 

para o planejamento das intervenções individualizadas (SANTOS et al., 2015). Por outro lado, 

Camoles et al. (2017) descreve de maneira enfática que tais atitudes resultam em intervenções 

procedimentais mais exitosas, garantindo o sucesso no pré e pós cirúrgico, assim como, na 

rotina de um paciente sujeito à cirurgia de obesidade.  

Entretanto, o procedimento assistencial de enfermagem apresenta seus pontos 

facilitadores e dificultadores que tem características pontuais, a exemplo a “dependência” que 

varia de cada paciente.  O estudo de Pezzim et al., (2020) citam a ansiedade como um fator 

que pode motivar em uma maior dependência da assistência de enfermagem no pós-operatório 

imediato de cirurgia bariátrica. 

Nos estudos de Sterver et al. (2016) e Pezzim et al. (2020) percebe-se que são 

discussões relacionados a assistência de enfermagem ao paciente submetido à cirurgia 
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bariátrica, ressaltando que os profissionais de enfermagem têm um importante e decisivo 

papel frente aos cuidados assistenciais.  

            O estudo de Pezzim et al. (2020) por sua vez, exterioriza em seu estudo como 

necessária a assistência de enfermagem, uma vez que os pacientes dependem de cuidados de 

enfermagem em níveis que varia de integral - em casos de maior complexidade, a situações de 

cuidado pontuais, a depender da avaliação prévia do paciente submetido a cirurgia bariátrica 

pelo acompanhamento do profissional de enfermagem, de modo que terá a garantia de intervir 

diretamente no processo assistencial e gerencial do paciente. Por outro lado, Stever et al. 

(2016), em seu estudo, assim como Oliveira (2014), destacam que a assistência em 

enfermagem remete à amplitude da dimensão do cuidado e acompanhamento a esses 

pacientes, pois o tratamento cirúrgico interfere no seu estado físico, psicológico e emocional.  

            Steyer et al. (2016) ressaltam que os cuidados após cirurgia bariátrica demandam 

cuidados de enfermagem, como controle dos sinais vitais, registro da dor e uso de 

mecanismos de proteção no posicionamento cirúrgico, além da verificação diária do peso, 

orientação e conforto ao paciente.        

 Desse modo, percebe-se que os achados da pesquisa possibilitaram um maior 

entendimento sobre o papel e a relevância do enfermeiro mediante o paciente no pré-

operatório da cirurgia bariátrica. No entendimento de Neves et al. (2018), o enfermeiro 

assume um papel ímpar na equipe envolvida, devendo conhecer os aspectos técnicos-

científicos do tratamento proposto para proporcionar uma assistência com resultado 

satisfatório.  

           Além disso, os autores acima apontam que o acompanhamento da enfermagem se 

infiltra em condições que fogem dos critérios formativos, técnicos e científicos já 

estabelecidos, na medida em que haverá uma maior aproximação da enfermagem diferente de 

outras profissões, permitindo um vínculo não apenas profissional, mas afetivo, que acabam 

proporcionando sinais e visões subjetivas a partir de suas dificuldades apresentadas pelo 

paciente.    

 Diante dessa situação, é importante que o enfermeiro fortaleça cada vez mais esse 

vínculo com o paciente, de modo a vir a ter um maior aproveitamento de suas ações. Sousa et 

al. (2017) evidenciam que uma das missões associadas do enfermeiro ao paciente é o estímulo 

de ações educativas sobre a temática abordada, com a finalidade de, não somente sensibilizá-
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lo, mas conscientizá-lo, já que o êxito da intervenção cirúrgica está unido a uma variedade de 

fatores, e não exclusivamente ao procedimento medicamentoso pós-cirúrgico.   

 Entretanto, há dificuldades que os enfermeiros enfrentam diariamente em suas 

atividades que podem ser determinantes para o surgimento de falhas ao logo do processo e 

que podem inviabilizar o sucesso do pós-operatório desses pacientes.  

 Moreira et al. (2013) transcrevem em seu estudo que esses pacientes carecem de 

tratamentos especiais no pós-operatório de cirurgia bariátrica, visto que a condição de obeso, 

associada às comorbidades tornam esses indivíduos candidatos a alto risco cirúrgico, o que 

requer identificação apropriada e conveniente aos problemas averiguados pelo enfermeiro, 

com a intenção de que medidas necessárias para sua solução sejam instauradas precocemente. 

 Pezzim et al. (2020) sublinham em seu estudo ao investigar o grau de dependência da 

assistência de enfermagem com uma amostra de 49 pessoas que receberam a cirurgia 

bariátrica, identificou-se que 14,3% (n=7) eram dependentes de cuidados mínimos, 51% 

(n=25) de cuidados intermediários, 28,6% (n=14) de cuidados de alta dependência e 6,1% 

(n=3) de dependência semi-intensivo no pós-operatório imediato de cirurgia bariátrica.  

            Por isso, a enfermagem precisa compreender o processo de decisão do paciente pela 

cirurgia bariátrica e propiciar a ele o cuidado integral, que vai além do período de internação, 

com orientações e condutas educativas que favoreçam a recuperação plena de sua saúde 

(OLIVEIRA, 2014).   

          Deste modo, fica claro que a enfermagem precisa perceber o procedimento de escolha 

do paciente pela cirurgia bariátrica e permitir a ele o acompanhamento e a atenção completa, 

que ultrapassa o intervalo de internação, com orientações e condutas educativas que 

favoreçam a recuperação plena de sua saúde (PEZZIM et al., 2020).    

          Segundo Neves (2018), uma das propostas assumidas pelo enfermeiro junto ao 

paciente é a promoção da ação educativa sobre o assunto, a fim de conscientizá-lo que o 

sucesso do procedimento cirúrgico está submetido a fatores, não somente a uma abordagem 

medicamentosa pós-cirúrgica.          

            É substancial que o enfermeiro entenda a relevância da implementação do processo de 

enfermagem quanto à identificação do paciente, o diagnóstico e elaboração do plano de 
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cuidado, visto que os cuidados de enfermagem são indissociáveis da prática cirúrgica, 

principalmente durante o período pós-operatório, na medida em que será o primeiro momento 

de adaptação do paciente ao novo estilo de vida. 
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7. CONCLUSÃO             

     Conclui-se através desse estudo que a assistência de enfermagem prestada ao paciente 

submetido à cirurgia bariátrica é considerada como essencial para o êxito do processo de 

planejamento, monitoramento, na consolidação das metas, objetivos e métodos estabelecidos 

nas intervenções de enfermagem para cada paciente, destacando o enfermeiro como sujeito 

determinante para o sucesso da recuperação desde a fase inicial até a alta hospitalar. 

 No que tange os fatores facilitadores encontrados na assistência de enfermagem pode-

se pontuar a capacidade de um vínculo enfermeiro/paciente que transcende o âmbito 

profissional, possibilitando um enfrentamento junto ao paciente de maneira mais pontual 

diante situação em si, além do protagonismo do enfermeiro na adoção de intervenções 

procedimentais e de acompanhamento, junto a uma equipe comprometida com sua aplicação 

frente às circunstâncias cotidianas de trabalho.        

Face ao exposto, percebe-se que os fatores mais desafiadores relativos às dificuldades 

na assistência de enfermagem ao paciente bariátrico, ancoram-se no avaliar com precisão, 

diagnosticar e tratar eventuais problemas clínicos. Ou seja, todos os eventos supracitados são 

indispensáveis para um melhor direcionamento do enfermeiro quanto as suas ações, 

permitindo que, quando bem executado, trará benefícios à prestação dos cuidados a saúde do 

paciente. 

O profissional de enfermagem tem amplas contribuições no processo de cuidar e de 

acompanhar ao paciente submetido à cirurgia bariátrica pela sua maior aproximação ao 

paciente no pré e pós-operatório. Essa aproximação é determinante na identificação de 

possíveis dificuldades e/ou necessidades, seja no que se refere a saúde mental do paciente, 

bem como a preservação do sujeito frente a qualquer problema circunstancial de forma 

imediata.  

  Dentre as limitações vivenciadas neste estudo, cita-se a pequena amostra a respeito da 

assistência de enfermagem a pacientes submetidos à cirurgia bariátrica, o que prejudicou à 

discussão dos dados obtidos. Nesse sentindo, recomendam-se novas investigações, a fim de 

aprimorar os cuidados de enfermagem necessários para pacientes submetidos a esse 

procedimento.  
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