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Obeéiaa‘

OMS: Obesidade Mata 2,8 milhdes por Ano

Divulgado em maio de 2012, o relatorio “Estatisticas Mundiais
de Saude 2012”, da Organizacao Mundial de Saude (OMS) afirma
gue a obesidade é a causa de morte de 2,8 milhoes de pessoas
por ano.

“Hoje, 12% da populagédo mundial é considerada
obesa”

Ties Boerma, Diretor do departamento de estatisticas da OMS.




Obeéiaa‘

O relatério 2012 mostra que no continente americano 26% dos
adultos sao obesos, sendo a regiao com maior incidéncia do
problema.

No extremo oposto esta o Sudeste Asiatico, com apenas 3% de
obesos.

Baseado em dados de 194 paises, o departamento de estatisticas
da OMS afirma que em todas as regioes do mundo a obesidade
duplicou entre 1980 e 2008.




Obesidade:no-Mundo

Os dados divulgados alertam, em sintese, para o aumento
das doencas nao contagiosas ligadas a obesidade:
diabetes, hipertensao arterial, doencas cardiovasculares.

Elas representam 2/3 das mortes no mundo
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O peso dos brasileiros vem aumentando nos ultimos
anos!

O excesso de peso e a obesidade sao encontrados com
grande frequéncia, a partir de 5 anos de idade, em todos
os grupos de renda e em todas as regioes brasileiras.

Em 2009, uma em cada trés criancas de 5 a 9 anos estava
acima do peso recomendado pela Organizacao Mundial
de Saude (OMS)
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Evolucao de indicadores antropomeétricos na populagcao de 5 a 9 anos de idade, por
sexo — Brasil — periodos 1974-75, 1989 e 2008-2009
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Evolucao de indicadores antropomeétricos na populacao de 10 a 19 anos de idade, por
sexo — Brasil — periodos 1974-75, 1989 e 2008-2009
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Evolucao de indicadores na populacao de 20+ anos de idade, por sexo — Brasil —
periodos 1974-75, 1989, 2002-2003 e 2008-2009
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e Panorama Geral

No Brasil mais de 65
milhdes de pessoas, 40% da
populacao, esta com
excesso de peso, enquanto
10 milhoes sao
considerados obesos. Os
numeros avangcam
rapidamente entre todas as
idades e classes sociais.

d Sobrepeso

 Normal




Proporcdao da Qbésidade no Brasil
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Homens Mulheres

Nao Obesas ? e
Obesos 42%
49% |

y Obesos ,
. 51%
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O VIGITEL é um levantamento bianual realizado pelo Ministério da Saude, através de contato
telefénico, considerando individuos com mais de 18 anos de idade.
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O IMC (ou indice de massa corporea) foi criado para uma melhor orientacao
do publico sobre o seu peso em relagao a sua altura, resumindo, se a pessoa
esta gorda ou magra.

O IMC é uma formula matematica com objetivo de sinalizar a magreza
excessiva, obesidade ou a obesidade maérbida.

O calculo do IMC é simples:

IMC = peso / (altura * altura)
ou

IMC = peso / altura?




Altura (m)

1,5
1,55

1.7
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Peso Normal:
IMC entre 20 e 24

Peso (Kg)

S0

100 105 110 115 120 125

130

Excesso de Peso:
IMC entre 25 e 29

Super Obesidade:
IMC superior a 35

YA
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Apesar da simplificacao do calculo do IMC, muitas variaveis precisam ser
levadas em consideracao, como idade, sexo, historico de crescimento, etnia
e possiveis doencgas.

Existem tabelas de IMC definidas pela OMS para muitos grupos diferentes,
mas mesmo assim, apenas um médico que acompanhou o histdrico de
crescimento e saude pode afirmar a SUA (pessoa Unica no mundo) faixa de
peso ideal.

Entao todas as informacdes sobre IMC encontradas, mesmo sendo fornecidas
pela OMS, sao apenas para referéncia. Antes de tomar qualquer decisao
relacionada a saude, um médico especialista deve ser consultado.
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Além de problemas estéticos, a obesidade tras inumeros problemas ao organismo

Depressao , Diminuicdao da autoestima
28SistemajCardiovascular;
Hipertensao, Insuficiéncia Coronariana (angina, enfarte) , Varizes, Derrame, Hemorroidas

3. Sistema Respiratoria (Pulmoes)

ileira para o Estudo de Obesidade@

Cansaco, Apneia do sono ( 0 acuimulo de gordura na faringe faz com que a pessoa ronque
e tenha pausas respiratérias enquanto dorme, o que pode levar ao aumento da pressado e
das chances de derrame

acao

4. Articulacoes

33

Acumulo de acido urico (artrite), Artrose, principalmente na coluna e joelhos

5. Sistema Digestivo.

Pedra na vesicula (calculo biliar), Gordura no figado pode levar a cirrose hepatica, Refluxo
esofagico, Tumores de intestino e de vesicula

6. Sistema Reprodutivo

arcio Mancini, pre

Infertilidade e disturbios de menstruagdo (mulher)/Impoténcia sexual (homem),
Dificuldade durante o parto, Pressao alta durante a gravidez, Maior risco de diabetes
gestacional, Cancer no utero (mulher), Cancer de préstata (homem)



Doencas Relacionadas

A fim de entender de forma mais clara qual a relacao
entre a obesidade e o dano a saude dos individuos, a
Comissao de Prevencao e Tratamento da Obesidade
tabulou, por especialidade as doencas causadas:
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[ B Alergiaelmunologia__ & |

e Dificuldade no controle da asma
e Dificuldade da obstrucao de vias aéres superiores

atolégica / Med. Do Trabalho /J¥Ed. Legal

e AVC Hemorragico
e |.A.M + Cardiomiopatia Isquémica
e Cardiopatia hipertensiva e Edema agudo pulmonares
e Diabetes mellitus com infiltracao gordurosa pancreatica
e Cardiomiopatia dilatada com infiltracao gordurosa miocardica
e Impoténcia Sexual
e Aneurisma
e Aterosclerose
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— Cabeca e Pescoco | —

e Dificuldade de intubacao
e Dificuldade de acessibilidade e transporte

(— Cirurgia Digestiva | —

e Cancer de Cdlon
e Colelitiase
e Doenca do Refluxo
e Cancer de Eso6fago
e Cancer de Pancreas
e Obesidade Moérbida
e Doenca Diverticular do Célon
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- Gastroenterologia e Endoscopia -

e Dificuldade em procedimentos na sedacdo e mobilizacdo

e Complicagdes na impactacao de alimentos devido a extensao de
anel e fistulas em pacientes submetidos a cirurgias

e Artrose de joelhos - dor e dificuldade articulares

e Dificuldade para locomocao - diminuicao da pratica de atividades
sociais - isolamento - depressao - morte

e Baixa autoestima e sentimentos de rejeicao
e Aumento da pressao arterial
e Disturbios Metabdlicos
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[ Ginecologia e Obstetricia & |

e Anovulagdo cronica
e Hipotiroidismo
e Cancer de mama
e Cancer de endometrio

== === Urologia == |
e Disfuncao Erétil
e Disturbio Hormonal

[— Reumatologia |

e Fator de Risco para:
e Osteoartrose
e Osteoartrite
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[ — Hepatologia | C—

e Esteatose Hepatica
e Hepatite Gordurosa ou Esteato Hepatite
e Cirrose Hepatica
e Carcinoma Hapatocelular

e Maior dificuldade no tratamento quando associado a Hepatite C
Genotipo 1

e Cirrose Hepatica
e Maior gravidade nos casos associados as hepatites

& Homeopatia B

¢ Dificulta no tratamento de outras enfermidades
¢ Sindrome Metabdlica
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-}‘J edicina de Familia e Comunidac :_

e Diabetes
e Hipertensao arterial
e Cardiopatias
e Esteopatias
e Absenteismo
e Aumento na necessidade de cuidados médicos ambulatoriais e de
internacao
e Aumento do custo para o Sistema de Saude

(— Nutrologia | —

e Falta de opcdes de medicamentos para o tratamento
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(— Oftalmologia | —

e Diabetes e Retinopatia Diabética
e Hipertensao arterial e Reticulopatia diabética
e Dislipidemias e Retinopatias

[— Preumologi  E—

e Maior prevaléncia de asma
* |Incapacidade Fisica

___ _Radiologia e Diagnéstico por Imagefge. |

e Limitacdes técnicas e de equipamentos para realizacao de exames
de Radiologia geral e contrastada, Mamografia, Tomografia
Computadorizada, Ressonancia Magnética, Ultrassonografia
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(— Reumatologia | —

e Fator de Risco para:
e Osteoartrose
e Osteoartrite

. = Uolga &

e Disfuncao Erétil
¢ Disturbio Hormonal




e Acucar e gordura
e Compulsao

: e Inatividade | Obecidad
Sedentarismo [ | esidade

e Tens3o psicoldgica
Stress e Depressao




Tratamento

-

E importante lembrar que a obesidade é uma doenga e deve ser
tratada como tal!

Os profissionais da:

e Clinica geral
 Endocrinologia e metabologia
e Cardiologia

* Nutrologia

e Psiquiatria

e Gastroenterologia
 Medicina fisica e reabilitacao
e Ortopedia e Traumatologia

Devem alertar seus pacientes, tratando-os com Apoio, Determinagao
e RESPEITO.




0 Necessidade de criagdao de alternativas de combate a obesidade sob o

ponto de vista das Entidades Médicas.

O A elaboracdo de projetos de leis e de emendas ao Orgamento visando a
reduzir a obesidade na populacao brasileira, além da criacao de
campanhas educativas e do envio de requerimentos a orgaos publicos e

entidades pedindo providéncias

0 Criagcao de um FOrum Técnico sobre a Obesidade e Especialidades

médicas para entregar um estudo ao Ministério da Saude

AMB




O Primeiro Passq,\é Primeilra
Atitu g .

Aprenda a somar calorias, mas sempre com variedades e...
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Comissao para a Prevencao e Tratmento da Obesidade no Brasil

Associacao Médica Brasileira — AMB
Dra. Nilma Lucia Sampaio Ruffeil
Minha mae
Meu pai ( in memorian )

Luciana Harumi dos Santos Sakano
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