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INTRODUCAO

A obesidade ¢ uma doenca em que 0 excesso de gordura corporal acumulada pode
atingir graus capazes de afetar a sadde. E uma doenca cronica, com enorme prevaléncia nos
paises desenvolvidos que atinge homens e mulheres de todas as etnias e de todas as idades,
reduz a qualidade de vida e tem elevadas taxas de morbidade e mortalidade, pois afeta todos
0s sistemas corporais (BRASIL, 2010).

Dentre os sistemas afetados, 0 respiratorio merece especial atencdo, uma vez que a
obesidade promove alteracdes na mecanica respiratoria, na tolerancia ao exercicio, nas trocas
gasosas pulmonares, no controle do padrdo respiratério e na forca e endurece dos musculos
respiratdrios (TEIXEIRA V.S.S, 2009).

Assim, alteracGes na funcdo pulmonar podem causar grandes prejuizos na qualidade
de vida e no desempenho das atividades de vida diaria. Quando o sobrepeso e até mesmo a
obesidade comegcam na infancia, aumentam em trés vezes as probabilidades de obesidade na
vida adulta, em comparagdo com as de criangas de peso corporal normal (GORTMAKER S.L
et al.,1987)

A atual geracdo ganha atencdo a cada dia que passa, por seu sedentarismo e pela
demanda exagerada dos fast-food. Em virtude de a obesidade ser um fator agravante para o
aparecimento de outras doengas devido aos efeitos colaterais que promove em todos 0s
sistemas corporais, 0 objetivo deste estudo foi ampliar através de dados ja descritos na

literatura, o conhecimento sobre obesidade e sua relagdo com a ventilagdo mecanica.
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REVISAO DA LITERATURA E DISCUSSAO
A obesidade provoca efeitos mecanicos no pulmao, altera o volume pulmonar, a
capacidade e o diametro periférico respiratorio, influindo no volume sanguineo circulante e na

perfusao da ventilagao pulmonar(BEUTHER, D.A. et al, 2006).

Segundo West (2008) o excesso de gordura na cavidade abdominal e no téorax que
pessoas obesas possui limitam os dois principais movimentos inspiratdrios: contracao
diafragmatica impulsionando o contetido abdominal para baixo e para frente, ¢ aumento do
diametro toracico por meio da movimentagdo das costelas.Portanto, em individuos obesos,
mesmo os pulmdes em estado de normalidade, ha um aumento do esfor¢o respiratorio e
comprometimento no transporte de gases, alterando assim a fungao respiratéria (RASSLAN et

al., 2009).

Além disso, o tecido adiposo ¢ um 6rgao enddcrino e paracrino, que produz grande
nimero de citocinas e mediadores bioativos, gerando, em individuos obesos, um estado pro-
inflamatério, que estd associado ao hipodesenvolvimento pulmonar, atopia, responsividade
bronquica, risco aumentado de asma e modificagdes dos fenotipos para essa doenga
.(RASSLAN Z.et al.,2009). Com relagdo a mecanica ventilatoria e a fun¢cdo pulmonar, este
acimulo de gordura pode causar disfungdes nas diversas estruturas que compdem o sistema
respiratorio, em especial nos musculos que participam da respiragdo. Este fato resultard em
alteragdes na funcdo pulmonar devido ao aumento do esfor¢o respiratorio e do

comprometimento no sistema de transporte dos gases (SANTIAGO S.Q., 2008).

Embora a literatura demonstre uma associacdo entre as alteracdes ventilatorias e a
obesidade em adultos (KOENIG S.M, 2001). Lazaruz et al. (1997),relata a necessidade de
mais investigagoes para elucidar a influéncia da obesidade infantil no padrao ventilatério, seus
estudos exploraram os efeitos da obesidade na fung¢do ventilatoria em criangas australianas de
9, 12 e 15 anos. A principal hipétese foi de que a porcentagem de gordura corpdrea poderia

influenciar a funcao ventilatoria, independentemente de altura, peso, idade e género.

As repercussdes funcionais respiratorias observadas sdo diretamente proporcionais ao
grau de obesidade. Dentre as disfunc¢des do sistema respiratorio ocorrem reducdo do volume
de reserva expiratorio (VRE) e capacidades pulmonares, aumento da resisténcia em pequenas
vias aereas, reducdo das complacéncias pulmonar e torécica, reducdo da pressao arterial de

oxigénio, aumento da diferenca artério-alveolar de oxigénio, hipoventilacdo alveolar e



XIX MOSTRA
DE INICIAGAO CIENTIFICA

’ XIV MOSTRA ‘
DE EXTENSAO

XXI SEMINARIO CETns
PESQUISA E EXTENSAO Il MOSTRA LINIC IR =

Universidade de Cruz Alta
- DE INICIAGAO CIENTIFICA JR.
Os SABERES DA FORMAGAO E DA PRATICA CIENTIFICA”

disturbios do sono. Portanto, a obesidade mostra um comportamento restritivo, sendo a
reducdo dos fluxos aéreos consequéncia da diminuicdo da capacidade vital
forcada.(RASSLAN et al., 2009).

Embora as investigacdes tenham demonstrado a presenga de alteracdes pulmonares na
populagdo obesa, os mecanismos fisioldgicos que levam a tal situagdo ainda estdo obscuros.
Assim, sugere-se a realizagdo de estudos com o objetivo de esclarecé-los.Os individuos
obesos demonstraram redugdo dos volumes e capacidades pulmonares quando comparados a

individuos saudaveis (MELO et a/ .,2014).

CONSIDERACOES FINAIS

Com essa revisdo de literatura foi possivel perceber que a obesidade quando
relacionada a ventilagdo mecéanica promove alteraces ndo sé fisicas mas estruturais, além de
visiveis perdas de capacidade respiratoria em individuos obesos. O grau de obesidade também
deve ser levado em consideracdo, para que se perceba a capacidade e o volume pulmonar.
Sendo assim, devido a gravidade que alteracBes no sistema respiratorio promovem na
qualidade de vida, sugere-se a realizacdo de mais estudos que investiguem essa relacéo e

permitam elucidar cada vez mais os efeitos da obesidade em relacdo a ventilagdo mecénica.
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