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OBJETIVOS: A obesidade é um fator de risco independente gi@eacas cronicas e, portanto, uma
fonte potencial de gastos excessivos com saudpayiean ser evitados. Durante realizac&o prévia de
inquérito epidemiolégico autorreferido (2017) neergulora, ao analisarmos o estado nutricional,
identificamos altos indices de sobrepeso/obesidadéeneficiarios do plano de saude, além de um
custo incremental significante. Em decorrénciardssltados encontrados, foi implantado um projeto
piloto de abordagem multidisciplinar e tratamermtarfacoldgico nos portadores dessas condi¢des. O
objetivo desse estudo é avaliar os resultados sopegda de peso e a alteracédo do Indice de Massa
Corporal (IMC) na populacdo acompanhada.

METODOS: Em 2020, um novo inquérito epidemiologico foiiegtio em 394 beneficiarios para
verificagdo do perfil nutricional. Desses, seleaimos os que preencheram critérios de inclusdo no
programa: idade igual ou superior a 18 anos, pgesede sobrepeso (IMC 25-29,9 kg/m2), com
comorbidades, ou obesidade (IMB0 kg/m2). Para verificagdo da eficacia do tratameoomo
resultados primarios, consideramos a alteracaest®gm kg, perda d¢e5% e> 10% do peso corporal
basal, e a alteracdo do IMC. Também averiguamosne@ de bancos de dados administrativos do
plano de saude, presenca de comorbidades antemoregero de internacdes, utilizacado de servigos
laboratoriais e consultas ambulatoriais. Qlik Seng&3 e Microsoft® Excel 2018 foram usados na
extracdo e andlise de dados. Testes Qui-quadraalttéMHaenszel e Exato de Fisher) foram efetuados
para significancia estatistica (p < 0,05). Intevvdé confianca de 95%.

RESULTADOS: Do total de entrevistados, 84 atenderam aosiostde inclusao no programa (média
etaria 43 anos), sendo 81% mulheres. Dentre asrbatades avaliadas, 39,3% eram portadores de
dislipidemia, 19,0% de diabetes mellitus, 16,7%igertensao arterial sistémica e 3,5% de depressao.
Apoés 18 meses do programa de tratamento, a mudaédi@a de peso foi de -8,7 kg, -9,8% do peso
inicial (perda> 5% de 71,4% ez 10% no peso corporal basal, de 50,0%,). A diméigo IMC foi

de -3,1 kg/m2 (-9,7%). Enquanto 62,5% sofriam desatade e 38,5% com sobrepeso no inicio, apos
a intervencao do programa, esses percentuais amaripara 30,4% no caso da obesidade (p<0,001),
53,6% no tocante ao sobrepeso e 16,0% apresentpeam normal. Nos ultimos 12 meses
(setembro/2021 a agosto/2022), em relacdo ao meaia@rior (set/2020 a ago/2021), observamos no
grupo uma reducado das taxas de utilizacdo de damssule atendimentos em prontos-socorros, de
realizacdo de exames ambulatoriais e terapiascbama de internacoes (24,0%, 44,7%, 17,1%, 46,5%
e 25,0%, respectivamente).

CONCLUSOES: Os resultados do programa multidisciplinar e &eéutico no periodo analisado (18
meses) sobre o IMC demonstram reducéo significativaumero de individuos classificados como
obesos e, nos demais participantes, mudanca dgodat@ara niveis inferiores da escala. Com isso,
espera-se a médio e longo prazos que a diminuigdpedo resulte em beneficios clinicamente
importantes, com potencial para melhorar a sava@ealidade de vida da populacdo. Dada a alta
prevaléncia de obesidade na populagéo, ha, aimisigmificativo potencial para a reducdo dos gastos
com saude, permitindo melhor gestédo dos recursist@sciais e a sustentabilidade do sistema.
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