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RESUMO: Introducédo: Obesidade € o acumulo excessivo de gordura corporal. A
cirurgia bariatrica tem como intuito auxiliar na perda de peso. A fisioterapia atua no
poOs-operatorio prevenindo as complicacdes, e ajudando no processo de recuperacao.
Objetivo: Apresentar a relevancia da intervencéo fisioterapéutica no pos-operatorio
imediato de pacientes que foram submetidos a cirurgia bariatrica. Métodos: Trata-se
de uma reviséo integrativa da literatura, com busca nas bases de dados PubMed,
SciELO, Google Académico e SBCBM, a partir das palavras-chave Cirurgia bariatrica,
Obesidade e Fisioterapia. Foram incluidos artigos originais publicados entre 2009 a
2024. Foram estabelecidos com critérios de inclusao: literaturas completas, gratuitas
e disponiveis eletronicamente, nas linguas inglesa e portuguesa. Foram estabelecidos
com critério de exclusdao: literaturas duplicadas, monografias, resumos e com acesso
restrito a pagina. Resultados: A pesquisa é composta por 4 artigos, as condutas
fisioterapéuticas utilizadas foram a VNI, através do CPAP, exercicios respiratorios e
exercicios de baixa intensidade. Consideracdes finais: As condutas apresentadas
mostraram o6timos resultados na prevencdo de complicagdes pulmonares em
pacientes no pés-operatorio de cirurgia bariatrica.
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ABSTRACT: Introduction: Obesity is the accumulated accumulation of body fat.
Bariatric surgery is intended to help with weight loss. Physiotherapy works post-
operatively to prevent complications and help with the recovery process. Objective:
To present the relevance of physiotherapeutic intervention in the immediate
postoperative period of patients who underwent bariatric surgery. Methods: This is an
integrative review of the literature, searching the PubMed, SciELO, Google Scholar
and SBCBM databases using the key words Bariatric surgery, Obesity and
Physiotherapy. Original articles published between 2009 and 2024 were included.
Inclusion criteria were established: complete literature, free and available
electronically, in English and Portuguese. Exclusion criteria were established:
duplicate literature, monographs, abstracts and with restricted access to the page.
Results: the research consists of 4 articles, the physiotherapeutic procedures used
were NIV through CPAP, breathing exercises and low intensity exercises. Final
considerations: the procedures presented showed excellent results in preventing
pulmonary complications in patients after bariatric surgery.

Keywords: Bariatric surgery; Obesity; Physiotherapy.
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INTRODUGCAO

A obesidade é uma doenca cronica, caracterizada pelo acumulo excessivo de
gordura no corpo. Segundo a Organizacdo Mundial de Saude (OMS), a classificacdo
da obesidade é baseada no indice de Massa Corporal (IMC) e no risco de mortalidade
associada. Segundo (Wanderley e Ferreira, 2010), o diagnéstico da obesidade é
realizado a partir do parametro estipulado pela Organizacdo Mundial de Saude - o
body mass index (BMI) ou indice de massa corporal (IMC), obtido a partir da relagéo
entre peso corporeo (kg) e estatura (m)?2 dos individuos. Por meio deste parametro,
sdo considerados obesos os individuos cujo IMC encontra-se num valor igual ou
superior a 30 kg/mz.

A cirurgia bariatrica caracteriza-se como um procedimento cirdrgico restritiva,
que consiste no fechamento de uma porcdo do estdbmago através de uma sutura,
gerando um compartimento fechado. De acordo com a Sociedade Brasileira de
Cirurgia Bariatrica e Metabdlica (SBCBM), nos ultimos cincos anos foram realizadas
311.850 cirurgias bariatricas pelos planos de satde e pelo SUS (Sistema Unico de
Saude). Destas, 252.929 cirurgias, segundo dados da Agéncia Nacional de Saude
(ANS), foram realizadas através dos planos, e 14.850 foram feitas de forma particular.
E um procedimento que causa danos no sistema respiratorio, como alteracdes na
troca gasosa e ha mecanica respiratoria, o tempo cirlrgico e os anestésicos aplicados
também aumentam a probabilidade de complicacbes pulmonares. Além dessas
complexidades, podem desenvolver modificagdes da forgca muscular e amplitude de
movimento (Brito et al., 2024).

Existem 4 tipos de cirurgias bariatricas, que sdo elas: Cirurgia Sleeveou
Gastrectomia Vertical (GV), Gastroplastia em Y de Roux (GYR), Derivagao
Bileopancreatica (DBP) e Banda Gastrica Ajustavel (BGA) (Sanchez, 2021).

A cirurgia sleeve, ou gastrectomia vertical, € a retirada de cerca de 70 a 85%
do estbmago paciente, reduzindo-o em um tubo estreito. Deste modo, ha diminui¢éo

de hormonio grelina, associado a fome e a absorcao de calcio, ferro, zinco, e vitamina
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do complexo B ndo € afetada. Ja a gastroplastia em Y de roux, reduz para 10% a
capacidade do estdbmago, limitando a quantidade de comida que sera ingerida, e
desviando esses alimentos para a primeira por¢cado do intestino, o duodeno, até a
porcdo intermediaria do 6rgdo, chamada de jejuino; neste caso, ha a redugdo de
horménio grelina, responsavel pela fome e liberacdo dos proprios horménios do
intestino, promovendo saciedade. A Derivacao bilepancreatica € a juncdo da
gastrectomia vertical, com 85 % do estdmago reduzido, com desvio intestinal.
Fazendo com que os alimentos venham por um caminho e 0s sucos distintivos
venham por outro e se encontrem somente quando faltar 100 cm para acabar o
intestino delgado, inibindo a associacao de calorias e nutrientes. E, por fim, a banda
gastrica ajustavel € um dispositivo de silicone colocado no comeco do estbmago. Ela
fica ligada a uma espécie de reservatério, no qual é possivel injetar 4gua destilada
para apertar mais o estbmago ou esvaziar para aliviar a restricdo (Sanchez, 2021).

O profissional da fisioterapia, que faz parte de uma equipe multidisciplinar, atua
no tratamento de pos-operatério de cirurgia bariatrica, prevenindo complicacdes
dentro das suas intervencdes. Na prevencao de dor, da Trombose Venosa Pulmonar
(TVP) e Tromboembolismo Pulmonar (TEP), e através da fisioterapia respiratoria,
facilitando a expulséo de secrecdes, restauracdo da capacidade pulmonar e volumes
(Brito et al., 2024).

A fisioterapia atua no tratamento de pacientes submetidos a cirurgia bariatrica,
prevenindo complicacdes pds-operatorias, tendo, dentre as intervengdes, prevencao
da dor, fisioterapia respiratoria e pressdo positiva continua nas vias aéreas, que
podem efetivamente reduzir a ocorréncia de complicacbes pulmonares, um dos
objetivos mais importantes (Santos, et al., 2024). Apés a realizacao do procedimento
cirdrgico, a atuacao do fisioterapeuta jA comeca de forma imediata, restabelecendo as
funcdes respiratérias, por meio de exercicios respiratorios, tais como: respiracéo
diafragmatica e respiracdo em dois tempos, na realizacdo de exercicios, por meio de
mobilizacdo articular, para prevencéo de trombose (Sociedade Brasileira de Cirurgia
Bariatrica e Metabolica, 2020).

A fisioterapia vem sendo realizada em individuos no pos-operatério de cirurgia
bariatrica, com a finalidade de prevenir/minimizar as complicacbes inerentes ao

processo cirurgico e possibilitar a recuperacdo de forma mais acelerada, objetivos
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estes alcancados através da mobilizacédo precoce assistida ou orientada, ou aplicacao
de presséo positiva nas vias aéreas que impactam diretamente na fungdo pulmonar
(Stumm et al., 2021). Os fisioterapeutas demandam contato fisico com os pacientes
internados em unidade de terapia intensiva, tendo papel importante na mobilizagao
precoce para a reabilitacdo destes pacientes, (Bontempo et al., 2017).

A fisioterapia respiratoria em poés-operatério é indicada devido a diversos
beneficios, tais como, melhora da funcdo pulmonar, adequagdo dos parametros
cardiorrespiratoérios, reducdo da incidéncia de complicacdes pulmonares, recuperagao
gradual da dinamica toracoabdominal, higiene brénquica, melhora da expansibilidade
toracica e do padrao respiratério (Rosa et al., 2020). Segundo (Motter et al., 2017), os
principais objetivos da fisioterapia respiratdria, no pré-operatorio de cirurgia bariatrica,
Sao promover a reexpansao pulmonar, restaurar volumes e capacidades pulmonares,
0 que ira facilitar a expectoracdo de secrecdes traqueobrénquicas no pés-operatorio,
evitando complica¢cBes que facilmente acometem os pacientes pds-cirlrgicos.

Levando em consideracdo todas as complicacbes que podem surgir em um
pés-operatorio de cirurgia bariatrica, assim como: dor, cicatrizes, aderéncias,
hematomas, diminuicdo da forca muscular, da amplitude de movimento e
complicacBes respiratoria. Deste modo, diante destas intercorréncias que podem
ocorrer, existe a necessidade da atuacéo fisioterapéutica no pés-operatéorio imediato
de cirurgia bariatrica. Baseado nesse exposto, pergunta-se: qual a importancia da
reabilitacdo imediata no pds-operatorio de cirurgia bariatrica?

Esse estudo, por sua vez, torna-se relevante porque apos a cirurgia bariatrica
podem surgir complica¢des, que podem impactar de maneira negativa nas atividades
de vida diaria desse publico, por isso, saber da importancia da reabilitacdo imediata,
ajudaria em possiveis complicacfes. Por consequéncia, a pesquisa torna-se relevante
para 0 meio académico, porque contribuird para sua formacdo, através de
informacdes que podem contribuir para o processo de aprendizagem.

Destarte, a pesquisa € pertinente para os profissionais de fisioterapia, porque
havera a possibilidade de um conhecimento sobre o tema. O tema também é de suma
importancia para o meio cientifico, porque irda colaborar com novas informacgfes no

meio cientifico, como sera relevante para o sistema de salude, porque com a pesquisa
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e a identificacdo dos beneficios da reabilitacdo, diminuirdo os indices de sequelas e
internamentos relacionados ao pos-cirargico.

Dessa forma, o presente estudo tem como objetivo apresentar a relevancia da
intervencdo fisioterapéutica no pos-operatorio imediato de pacientes que foram

submetidos a cirurgia bariatrica.

METODOLOGIA

O presente estudo caracteriza-se como uma Revisdo Integrativa da Literatura,
com abordagem qualitativa, desenvolvida através de uma revisao bibliografica, com
embasamento em materiais cientificos publicados em bases on-line. As pesquisas
voltadas a area tematica estabelecida, que é atuacdo fisioterapéutica no poés-
operatério imediato de cirurgia bariatrica, direcionam académicos, profissionais e
demais interessados no assunto a construir uma visao mais abrangente.

Os critérios de inclusdo sao: literaturas completas, gratuitas e disponiveis
eletronicamente, nas linguas portuguesa e inglesa, que abordam a atuacdo da
fisioterapia no pds-operatério de cirurgia bariatrica, e estudos realizados nos ultimos
5 a 10 anos. Os critérios de exclusao incluem: literaturas duplicadas, monografias,
resumos, revisdo de literatura e com acesso restrito a pagina, e artigos que nao
abordem especificamente como fisioterapia ou cirurgia bariatrica.

A busca de dados ocorreu de forma pareada por meio de pesquisas na
biblioteca virtual Scientific Electronic Library Online (SciELO), Google Académico,
National Library of Medicine (Pub Med), Sociedade brasileira de Cirurgia Bariatrica e
Metabodlica (SBCBM), empregando palavras-chave como ‘“cirurgia bariatrica",

"obesidade", “fisioterapia” ". A string de busca utilizada é (cirurgia bariatrica AND

obesidade AND fisioterapia).
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BANCO DE DADOS DESCRITORES N° DE ARTIGOS

Fisioterapia AND cirurgia Bariatrica

SCIELO AND obesidade >
Fisioterapia AND cirurgia Bariatrica

PUBMED AND obesidade 1

GOOGLE ACADEMICO Fisioterapia AND cirurgia Bariatrica 10

AND obesidade

Para o processo de selecdo dos artigos encontrados nas diferentes bases de
dados foi realizada uma breve leitura dos titulos e resumos, com a intencdo de
conseguir uma grande quantidade de artigos para incluir na pesquisa. Os artigos que
preencheram os critérios de inclusdo e exclusédo estabelecidos foram avaliados na
integra.

Os resultados foram apresentados por meio de uma tabela, mostrando alguns
itens como: tipo de estudos selecionados, como autores, ano de publicagao, tipo de
estudo, tamanho da amostra, intervencdes realizadas, resultados e conclusfes. Para
a andlise dos dados, € qualitativa, categorizando a atuacdo da fisioterapia no pos-
operatorio de cirurgia bariatrica.

A selecdo e a busca aconteceram da seguinte forma: iniciando através das
bases de dados, usando a combinacédo de descritores acima citados (Tabela 1), foram
encontrados 16 artigos, que, apos a leitura do titulo, foram excluidos 5, ficaram 11
para uma leitura mais detalhada. Quando foram lidos pelo resumo, excluiram-se mais
5, ficando 6 para a leitura completa; apés a leitura por completa do mesmo, por ndo
apresentar dados suficientes para compor o estudo, foram excluidos 2 artigos, ficando

com um total de 4 estudos que completaram essa revisao.
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Figura 1: Fluxograma de pesquisa e selecéo de estudos.

Total de estudos
excluidos pelo titulo: 5

Total de estudos
encontrados na busca
eletronica: 16

Total de estudos excluidos

6 estudos apos a leitura completa: 2

Estudos mantidos Total d d
para arevisdo mais otal de estudos :
detalhada: 11 excluidos pelo resumo: 5

4 estudos incluidos
para analise
detalhada

Fonte: Elaborado pelo autor (2024).
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RESULTADOS

Para apresentacédo dos resultados dos trabalhos encontrados, que passaram
pelos critérios de inclusdo e exclusdo, fundamentados pela tematica “atuacao
fisioterapéutica no pds-operatério imediado de cirurgia baridtrica”, o Quadro 1
descreve as caracteristicas de publicacdo como codigo, titulo, autores e ano, tipo de

estudo, objetivo e resultados.

Quadro 1: Apresentacao dos artigos no que diz respeito ao autor, ano, titulo, tipo de

estudo, objetivo e resultados.

Cdédigo Autor/ Ano Titulo Tipo de Objetivo Resultado
estudo
Efeito da O - estuda
. . . indentificou que o
fisioterapia Avaliar 0s
; . programa de
ambulatorial efeitos da - .
. " . exercicios de baixa
pos- fisioterapia ) .
- : intensidade,
operatorio ambulatorial no .
. . realizado entre 30 a
sobre a | Estudo pés-operatério 60 dias de Dpos
OLIVEIRA,; capacidade . através das . P
) . prospectivo, . operatorio de CB,
FREITAS; funcional e S pressoes
Al longitudinal, P promove melhora da
ALMEIDA /] a forca . respiratorias e !
randomizado e ; capacidade
2016 muscular da capacidade . =
respiratoria controlado funcional dos funcional, nao
P L modificando a forca
em individuos
. . . | muscular
pacientes submetidos a S
) S respiratoria; e
submetidos cirurgia —
X . . o melhorando o indice
a cirurgia bariatrica ~
o de percepcdo de
bariatrica
esforco.
Avaliar 0s
Uso .
- efeitos da
profilatico utiizacdo da
da VMNIQ O estudo relatou que
ADORNA/ ventilagao | ooy 4 profilatica a VMNI e um
A2 nao invasiva . ! ; método seguro para
2019 . randomizado imediata em . .
no pés- acientes pacientes pos-
operatoério P . . | operatério bariatico.
! . submetidos a
de cirurgia : )
e cirurgia
bariatrica o
bariatrica
Condicbes Avaliar as cohse (;ltrz;(rjr(])s autoreg
KUHN; funcionais e condicdes congluséo ue os
A3 ZUCCO; respiratérias | Pesquisa funcionais e | Lacientes q ue
SANTOS/ 2019 | no pés- respiratérias paci _qu
- . realizam cirurgia
operatério ocasionadas o N
bariatrica tém uma
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de cirurgia pela  cirurgia | perda da forca
bariatrica bariatrica muscular expiratéria
e da capacidade
funcional de
membros inferiores
no poés-operatorio
imediato.
Analisar o]
comportamento
doVC,doVMe
da FR no p6s- | o oqpd0 sugure que
. . operatério de :
Fisioterapia ciruraia tanto a aplicacao da
respiratoria rgie .| fisioterapia
; . bariatrica, apés N
associada a L respiratorio
. x a aplicacéo de :
SOUZA; presséo fisioterapia convensional coma
SILVA,; possitiva Estudo res iratgria aplicacdo da FRC+
ECHEVARRIA; | nas  vias | : o pirato CPAP no periodo
A4 . . intervencionista | convencional p .
SILVA; aéreas na pré-operadorio
) x e transversal (FRC) .
PESSOTI; evolucéo associada  ou contribuem para a
FORTI/ 2012 pés- ndo a pressdo ma_n,uten(;aodas
operatdria - variaves
T positiva L
da cirurgia . respiratérias nas
o continua nas N
bariatrica . . primeiras 24 horas
vias aereas Gs-operatorio
(CPAP), no|P :
pré-operatorio
de cirurgia
bariatrica.

Fonte: Autores (2024).

DISCUSSAO

A partir da andlise dos artigos, as principais técnicas, encontradas foram a

ventilacdo mecénica ndo invasiva, através do CPAP e exercicios respiratorios, tendo

otimos resultados com todas as técnicas usadas e condutas escolhidas, no que se

refere a condicao respiratéria.

A obesidade, definida como o acumulo excessivo de gordura corporal, €

destacada por Oliveira et al. (2016) como um problema multifatorial, envolvendo

causas genéticas, metabdlicas e comportamentais, além de fatores demograficos e o

sedentarismo. A Organizacdo Mundial de Saude (OMS) classifica a obesidade por

meio do indice de Massa Corporal (IMC), com valores iguais ou superiores a 30 kg/m?

indicativos de obesidade (Wanderley e Ferreira, 2010). Embora esse parametro seja

geralmente aceito, ele apresenta limitacdes, como a incapacidade de distinguir entre
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massa magra e massa gorda, o que pode subestimar ou superestimar riscos em
legislacdo especifica.

Nesse contexto, a cirurgia bariatrica é considerada uma intervencao eficaz para
obesidade grave e suas comorbidades, é respaldada cientificamente por técnicas que
promovem perda de peso significativa e controle de doencas associadas (Sociedade
Brasileira de Cirurgia Bariatrica e Metabdlica, 2017). No entanto, Santos et al. (2024)
apontam que, apesar de seus beneficios, a cirurgia acarreta complicagdes no sistema
respiratorio, como alteracdes na mecéanica ventilatoria e na troca gasosa. Tais
complicacBes sédo potencializadas pelo tempo cirdrgico prolongado e pelo uso de
anestesicos.

A avaliacao fisioterapéutica, segundo Brito et al. (2021), é necesséria para
pacientes bariatricos, pois auxilia no planejamento de intervencdes direcionadas a
reducdo de especificacdes fisicas, como diminuicdo da forca muscular, dores e
alteracdes posturais. Essa abordagem reforca a importancia de estratégias integradas
antes e apos a cirurgia. Sanchez Ortega et al. (2014) corroboram esse ponto ao
destacar que atividades fisicas no pré-operatorio séo importantes para uma perda de
peso mais eficiente no pds-operatorio. A introducao precoce de exercicios de baixa
intensidade, entre 0 30° e 60° dia de pds-operatdrio, como observado por Oliveira et
al. (2016), melhora a capacidade funcional sem comprometer a forca muscular
respiratéria, além de impactar a percepc¢ao de esfor¢co dos pacientes.

No que se refere as intervencdes respiratorias, Forti et al. (2012) relatam que o
uso do CPAP no pés-operatdrio € eficaz na manuten¢ado do volume atual, mas exige
cautela ao risco de aumento da frequéncia respiratoria. Adorna (2019), por outro lado,
defende que a ventilagdo mecéanica néo invasiva (VMNI) é uma alternativa segura,
reforcando sua aplicabilidade no manejo de pacientes bariatricos em recuperacéo.
Essas divergéncias sugerem que a escolha da técnica deve considerar a condicédo
clinica em que o paciente se encontra.

Entretanto, as complicacbes da cirurgia bariatrica ndo se limitam ao sistema
respiratorio. Motter et al. (2017) apontaram impactos negativos em outros sistemas,
incluindo o muscular, enquanto Kuhn et al. (2018) identificaram perdas significativas
na forca muscular expiratoria e na capacidade funcional de membros inferiores no

poOs-operatorio imediato. Esses achados destacam a necessidade de intervencdes
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fisioterapéuticas abrangentes, que combinem exercicios fisicos para mitigar os
efeitos.

A fisioterapia, como enfatiza Santos et al. (2024), desempenha papel
fundamental na prevencéo e no manejo de complicacfes pos-operatoérias. As técnicas
respiratorias, incluindo o uso do CPAP e da fisioterapia respiratoria convencional,
foram demonstradas por Souza et al. (2012) como instru¢cdes na manutencdo de
variaveis respiratérias nas primeiras 24 horas apoés a cirurgia, especialmente quando
aplicadas no periodo pré-operatorio.

Ao confrontar os diferentes autores, percebe-se 0 consenso sobre a
importancia de abordagens integradas e personalizadas para o0 manejo do paciente
bariatrico. No entanto, surgem divergéncias quanto a eficacia e a seguranca de
técnicas especificas, como o uso do CPAP e da VMNI, evidenciando a necessidade
de mais estudos para determinar as melhores praticas. No geral, as intervencdes
fisioterapéuticas surgem como ferramentas essenciais, tanto para reduzir
complicagbes quanto para melhorar a recuperacédo funcional, reforcando o papel
multidisciplinar no cuidado a pacientes obesos submetidos a cirurgia bariatrica.

CONSIDERACOES FINAIS

O prezado estudo conclui que as principais técnicas fisioterapéuticas utilizadas
na fisioterapia no pés-operatorio de cirurgia bariatrica foram o CPAP (pressao positiva
continua nas vias aéreas), exercicios respiratorios e exercicios de baixa intensidade,
como forma de intervengdes para evitar possiveis complica¢des pulmonares.

Entretanto, ainda que os estudos mostrem evidéncias relevantes, as técnicas
ainda necessitam de mais estudos que validem suas indicacbes e formas de
aplicagOes, para que profissionais da area realizem as técnicas com qualidade e de

forma eficaz.

1260
Revista Interdisciplinar em Saude, Cajazeiras, 11 (Unico): 1249-1262, 2024, ISSN: 2358-7490.



Atuacéo Fisioterapéutica no Pds-Operatério Imediato de Cirurgia Bariatrica:
Uma Reviséo De Literatura

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

ADORNA ELISA DA LUZ. Uso profilatico da ventilacdo ndo invasiva no pds-operatorio de cirurgia
bariatrica. Ciéncia da saude, 2019.

BONTEMPO, B, G; TAGLITTI, M. Humanizacao da assisténcia de fisioterapia no p6s-operatoério
de cirurgia bariatrica. Revista Brasileira de Obesidade, nutricdo e Emagrecimento, n 66, v
11, p 479-485, 2017.

BRITO et, al. Atuagdo da fisioterapia no pds-operatério de cirurgia bariatrica. Revista Eletrénica
Acervo de Saude, v 24, p 12, 2024.

CHAMIS et, al. Abordagem fisioterapéutica no poés-operatério de cirurgia bariatrica: Revisdo
sistémica. Fisioterapia Brasileira, n 23, v4, p618-632, 2022.

FANDINO et, al. Cirurgia bariatrica: aspectos clinico-cirargicos e psiquiatricos. Revista de
Psiquiatria do Rio Grande do Sul, n 26, v1, p47- 51, 2004.

FORTI ELI MARIA P, et al. Aplicagdo da presséao positiva continua nas vias aéreas em pacientes
em pos-operatorio de cirurgia bariatrica. Fisioterapia e pesquisa., 2012; 16-18.

JUNIOR et, al. Atendimento fisioterapéutico no pés-operatério imediato de pacientes submetidos
a cirurgia abdominais. Sdo-paulo: Jornal Brasileiro de Pneumologia e Tisiologia, n 35, p 459,
20009.

KUHN AA, et al. Condic6es funcionais e respiratérias no pds-operatério de cirurgia bariatrica.
Aletheia.,2018;51(1-2):108-116.

LAKATOS, E. M.; MARCONI, M. A. Metodologia do trabalho cientifico: projetos de pesquisa,
pesquisa bibliogréfica, teses de doutorado, dissertacdes de mestrado trabalhos de conclusdo de
curso. 8.ed — Sao Paulo: Atlas, 2017.

MOTTER AA, et al. Fisioterapia no pré operatério de cirurgia bariatrica: uma revisao integrativa.
ASSOBRAFIR Ciéncia.,2017;8(2):65-80.

MOTTER et, at. Fisioterapia no pré-operatério de cirurgia bariatrica: uma revisdo integrada.
Assobrafir Ciéncias, n 8, v 2, p 65-80, 2017.

OLIVEIRA JJJD, et al. Efeito da fisioterapia ambulatorial pés-operatéria sobre a capacidade
funcional e a forca muscular respiratoria em pacientes submetidos a cirurgia bariatrica. Arq.Bras.
Cirur. Diges.,2016;29(Supl.1):43-47.

ROSA et, al. Efeitos da fisioterapia respiratoria no pds-operatorio de cirurgia bariatrica. Revista
Recifaqui, n 10, v 1, p 1-23, 2020.

SANCHEZ ORTEGA L, et al. Valoracion de un programa de ejercicio fisico estructurado en
pacientes con obesidad moérbida pendientes de cirugia bariatrica. Nutr. Hosp.,2014;29(1):64-72.

SANCHEZ, C, L. Atualidade sobre cirurgia bariatrica. Brazilian Journal of Implantology and
Health Sciences. n 4, v 3, p 07-21, 2021.

SOCIEDADE BRASILEIRA DE CIRURGIA BARIATRICA E METABOLICA (SBCBM). A cirurgia
bariatrica. 2017.

1261
Revista Interdisciplinar em Salde, Cajazeiras, 11 (Unico): 1249-1262, 2024, ISSN: 2358-7490.



Atuacéo Fisioterapéutica no Pds-Operatério Imediato de Cirurgia Bariatrica:
Uma Reviséo De Literatura

SOCIEDADE BRASILEIRA DE CIRURGIA BARIATRICA E METABOLICA (SBCBM). Brasil
discute novas regras para cirurgia bariatrica. Sao-Paulo: 2022.

SOCIEDADE BRASILEIRA DE CIRURGIA BARIATRICA E METABOLICA (SBCBM). Os
fisioterapeutas tem como objetivos: avaliar, preparar e reabilitar os pacientes. 2020.

SOUSA FABIANA SOBRAL P, et al. Fisioterapia respiratoria associada a pressao positiva nas
vias aéreas na evolucdo pos-operatotia da cirurgia bariatrica. Fisioterapia e pesquisa., 2012;
208-209.

STUMM et, al. Eficacia da fisioterapia no tratamento de pacientes submetidos a cirurgia
bariatrica. Revista Saude e Desenvolvimento Humano. n 3, v 9, 2021.

WANDERLEY, Emanuela Nogueira; FERREIRA, Vanessa Alves. Obesidade: uma perspectiva
plural. Ciéncia & saude coletiva, v. 15, p. 185-194, 2010.

1262
Revista Interdisciplinar em Saude, Cajazeiras, 11 (Unico): 1249-1262, 2024, ISSN: 2358-7490.




