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RESUMOS
COMUNICACOES LIVRES

1. IMPACT OF BODY COMPOSITION, PHYSICAL
ACTIVITY AND CARDIORESPIRATORY FITNESS
CHANGES ON ENDOTHELIAL STRUCTURE
HEALTH OF ADOLESCENTS WITH EXCESS
WEIGHT

Antonio Videira-Silva'? Helena Fonseca®*

" Pediatric University Clinic, Faculty of Medicine, University of Lisbon

2Exercise and Health Laboratory, Faculty of Human Kinetics, University of Lisbon
3Rheumatology Research Unit, Molecular Medicine Institute, Faculty of Medicine,
University of Lisbon

4Pediatric Obesity Clinic, Department of Pediatrics, Hospital de Santa Maria

INTRODUCTION: This study aimed to analyze whether changes in body mass
index (BMI), body composition, physical activity (PA) and cardiorespiratory fitness
(CRF) are associated with carotid intima-media thickness (cIMT), a subclinical
marker of arteriosclerotic development, in adolescents with excess weight.
METHODOLOGY: Longitudinal data (6 months) from adolescents aged 12-18
years, with a BMI =85™ percentile, previously recruited for the non-randomized
controlled trial PAC-MANO (Clinicaltrials.gov/NCT02941770) were analyzed
using partial correlations controlling for sex, race and pubertal status, and linear
regressions.

RESULTS: A total of 105 adolescents (51.4% Girls, 86.7% Caucasian), with 14.8
+ 1.8 years old, and a BMI of 34.60 + 5.25, were included. Changes in BMI
(r(91)=.447, p<.001), total body fat mass (TBFM) (r(90)=.484, p<.001) and trunk
fat mass (r(90)=.464, p<.001), were positively correlated with clMT. Conversely,
muscle mass (%) (r(90)=.350, p=.002), CRF (r(89)=-.474, p<.001), and moderate
(r(91)=-.273, p=.015) and vigorous PA (r(91)=-.283, p=.012) were negatively
correlated with cIMT. Moderate (r(91)=.471, p<.001) and vigorous PA (r(91)=.494,
p<.001) were positively correlated with CRF. TBFM (F(1,91)=23.11, p<.001) and
CRF (F(1,90)=19.18, p<.001) were the best predictors of cIMT variance with a
R2 of .24 and .23, respectively.

CONCLUSIONS: Although changes in moderate and vigorous PA seem to be
negatively associated with cIMT development, this effect may be mediated by
CRF and TBFM. Thus, PA interventions targeting arteriosclerotic risk reduction
should focus on higher PA intensities in order to improve body composition and
CRF, attenuating cIMT development.

FUNDING SOURCE: AVS is supported by the Portuguese Foundation for Science and
Technology (SFRH/BD/130193/2017).

CONFLICT OF INTEREST: AVS funding organization played no role in this research. This
research did not receive any specific grant from funding agencies in the public, commercial,
or not-for-profit sectors. The authors have neither financial relationships nor potential conflicts
of interest relevant to this manuscript to disclose.

CLINICAL TRIAL REGISTRATION: Clinicaltrials.gov (NCT02941770)

2. ALTERAC,‘C)ES DA MICROBIOTA INTESTINAL
POS-CIRURGIA BARIATRICA

Inés Rocha'; Zélia Santos'; Lino Mendes'

" Escola Superior de Tecnologia da Saude de Lisboa do Instituto Politécnico
de Lisboa

A obesidade é uma doenga crénica e um problema de saude publica cuja
prevaléncia aumentou nos Ultimos anos em todo o mundo. Na sua etiologia estéo
envolvidos fatores genéticos e ambientais, sendo que o efeito da microbiota esta

a tornar-se cada vez mais pertinente enquanto objeto de estudo.

Atualmente, a cirurgia bariatrica € a opgao terapéutica mais eficaz no tratamento
a longo prazo da obesidade, permitindo uma perda ponderal sustentada ao
longo do tempo, remissdo de vérias comorbilidades associadas e reducéo da
mortalidade.

A evidéncia cientifica recente demonstra que a cirurgia bariatrica apresenta
efeitos na microbiota intestinal que parecem contribuir para a perda ponderal a
longo prazo e beneficios metabdlicos. No entanto, os mecanismos subjacentes
as alteragdes na microbiota ainda n&o estéo totalmente compreendidos. Deste
modo, esta revisao tem como objetivo analisar o impacto da cirurgia bariatrica
na alteracdo da microbiota intestinal e compreender os potenciais mecanismos
responsaveis por estas alteragoes.

Foi possivel concluir-se que os diferentes procedimentos resultam em alteragdes
significativas na diversidade e constituigdo da microbiota intestinal que tém
por base véarios mecanismos como o estado malabsortivo, alteragdes no
metabolismo dos &cidos biliares, alteragdes no pH géstrico e no metabolismo
hormonal, afetando a homeostasia energética.

3. SEVERE COVID-19 AND OBESITY: DESCRIPTION
OF THE FIRST PATIENTS ADMITTED TO ANICU IN
PORTO, PORTUGAL

Anténio Martins'?; Margarida Mouro'; Jodo Caldas'"? André Silva-Pinto';
Ana Sofia Santos'? Sandra Xerinda'?; Alcina Ferreira'?; Paulo Figueiredo'?;
Anténio Sarmento'?; Lurdes Santos'?

"Infectious Diseases Intensive Care Unit, Infectious Diseases Department, Centro
Hospitalar Universitario de Sao Joao

2 Department of Medicine, Faculdade de Medicina da Universidade do Porto
#Nephrology and Infectious Diseases R&D, Instituto de Investigagcéo e Inovagéo
em Saude da Universidade do Porto

INTRODUCTION: The aim of this study was to describe the characteristics and
outcomes of obese and non-obese COVID-19 patients admitted to an Intensive
Care Unit (ICU).

METHODOLOGY: Adults with confirmed SARS-CoV-2 infection admitted to the
Infectious Diseases ICU of Hospital Sédo Joao, between March 13 and July
28/2020 were included.

RESULTS: Fifty-six patients were included. Mean (+SD) BMI was 27.9 (+4.95),
20 (35.7%) patients were obese, 23 (41.1%) overweight and 11 (19.6%) normal
weight. The median age was 71 years (IQR, 54-77) and 68 years (IQR, 56-78)
in obese and non-obese, respectively. There were 14 (70%) obese females
compared to nine (25%) non-obese females (p=0.003). The most common
comorbidities were high blood pressure (HBP, 60.7%), dyslipidaemia (44.6%)
and diabetes mellitus (39.3%). Obese patients had a higher proportion of HBP
(80% vs. 50%, p=0.055). Nine (25%) non-obese patients had active cancer
(p=0.019). The most frequent symptoms were fever (80.4%), dyspnoea (58.9%)
and cough (58.9%). The median time from symptoms onset to ICU admission
was seven days (IQR, 3-11) and ten days (IQR, 2-8) in obese and non-obese
patients, respectively (p=0.051). Lymphocytopenia and abnormal AST levels
were present in 58.9% and 55.4%, respectively. Twelve (60%) obese and 20
(55.6%) non-obese patients were treated with invasive mechanical ventilation
(IMV). IMV patients BMI was not statistically different from patients treated with
non-invasive ventilation (95% Cl -0.41;4.86, p=0.096). The median duration of
IMV was longer in obese compared to non-obese individuals (20 days (IQR, 12-
23) and 13 days (IQR, 8-17), respectively (p=0.044)). Besides respiratory failure,
the most frequent organ dysfunctions were cardiovascular (41.1%), renal (21.4%)
and hematologic (21.4%). Mortality was 10% in obese and 22.2% in non-obese
patients (p=0.304). Non-survivors BMI was not statistically different from survivors
(95% ClI -2.75;1.53, p=0.567).

CONCLUSIONS: Our findings suggest that obesity was not associated with higher
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need of IMV nor increased mortality. But COVID-19 critical illness may have a
more accelerated course in obese patients and longer duration of mechanical

ventilation until recover.

4. BINGE-EATING PRE E POS CIRURGIA BARIA-
TRICA E METABOLICA: REVISAO SISTEMATICA
DA LITERATURA

Ana Maria Rodrigues’; Zélia Santos? Joana Sousa®

' Ginasio Maddfitness

2Escola Superior de Tecnologia da Saude de Lisboa

8 Faculdade de Medicina da Universidade de Lisboa

INTRODUGAO: Nos ultimos 30 anos tem sido observado um aumento da
prevaléncia da obesidade, sendo atualmente considerada um problema de salde
publica. Os tratamentos para a obesidade consistem na farmacoterapia, na
mudanga de habitos alimentares e estilo de vida e no Tratamento Cirdrgico da
Obesidade (TCO). Atualmente, este Ultimo é considerado a forma mais eficaz
de tratamento em graus elevados de obesidade (IMC >35Kg/m?). Porém, hd um
grupo de pacientes que nao perde o peso esperado. Um dos fatores que pode
comprometer os resultados da cirurgia € a presenca de Binge Eating Disorder
(BED). Como tal, o objetivo desta revisao sistematica narrativa é identificar se as
melhorias dos sintomas de BED, reportadas em alguns estudos, em periodos de
tempo inferiores a dois anos, também estdo presentes em pacientes seguidos
durante dois ou mais anos e como pode estar comprometido o sucesso da
cirurgia.

METODOLOGIA: A pesquisa bibliogréfica foi realizada através das seguintes bases
de dados bibliogréficas: Pubmed, B-on e Cochrane Library. Foram incluidos
artigos com 2 ou mais anos apds TCO e diagndéstico de BED de acordo com
0 DSM-IV ou DSM-V.

RESULTADOS: Foram identificados 2563 artigos, dos quais 15 foram incluidos.
A prevaléncia de BED pré cirurgia varia entre 11,7% e 49%. Todos os estudos
avaliaram a presenga de BED pré cirurgia e nove também avaliaram BED no
pos-operatoério. Os resultados sao divergentes entre os autores, porém BED
parece ter impacto no sucesso da cirurgia pois, mesmo nédo afetando a perda
de excesso de peso (%EWL), pode aumentar o risco de complicacdes e de
reoperagao.

CONCLUSOES: O sentimento de perda de controlo mantém-se em alguns
pacientes, aumentando a probabilidade de desenvolver BED no pds-operatério.
A intervencdo comportamental, a farmacoterapia e a dietorapia previamente e
posteriormente a cirurgia deverao ser consideradas, em particular, em pacientes
com BED.

5. COVID-19: O IMPACTO DO CONFINAMENTO
NO COMPORTAMENTO ALIMENTAR E O PAPEL
MEDIADOR DO SOFRIMENTO PSICOLOGICO
Sofia Marques Ramalho'; Ana Trovisqueira'; Marta de Lourdes'; Sonia
Gongcalves'; Ana Rita Vaz'; Paulo P Machado'; Eva Conceigao’

" Escola de Psicologia da Universidade do Minho

INTRODUGAO: As regras de contingéncia impostas durante a pandemia de
COVID-19 podem constituir um estimulo para o desenvolvimento de padrdes
alimentares problematicos. Este estudo teve como objetivo explorar as
associagdes existentes entre o impacto psicossocial da pandemia COVID-19,
sofrimento psicolégico e comportamentos alimentares problematicos durante
0 estado de emergéncia em Portugal.

METODOLOGIA: Sendo um estudo transversal, comunitario, foram avaliados
254 adultos (82,7% sexo feminino; 35,90 + 11,72 anos) uma semana apds o
fim do estado de emergéncia. O sofrimento psicoldgico (depressao, ansiedade,

stress), comportamentos alimentares problematicos e o impacto psicossocial da
pandemia de COVID-19 foram avaliados através de um conjunto de questionarios
aplicados através de uma plataforma online. Analises correlacionais e de
modelagem de equagdes estruturais foram realizadas.

RESULTADOS: Os participantes reportaram a presenca de petisco continuo
(80,9%), sensagao de perda de controlo sobre a alimentacéo (47,2%) e episddios
de compulsao alimentar (39,2%) durante o confinamento. Limitagdes de acesso
a cuidados de saude mental, a experiéncia de stress e discordia familiar durante
este periodo foram associadas positivamente a alimentacdo emocional e a
perda de controlo sobre a alimentacédo (p < 0,05). Analises de modelagem
de equagdes estruturais, controladas para idade/sexo, indicaram um efeito
significativo (indireto) do impacto psicossocial da pandemia de COVID-19 nos
comportamentos alimentares problematicos (alimentagao emocional e perda
de controlo sobre a alimentagéo), sendo esta relagéo totalmente mediada pelo
sofrimento psicoldgico (ansiedade, depressao, stresse) (CMIN/DF = 2,84, CFl
= 0,95, RMSEA = 0,08).

CONCLUSOES: Os resultados deste estudo sugerem que o impacto psicossocial
da COVID-19 estéa associado ha a existéncia de comportamentos alimentares
problematicos, sendo esta relagcéo mediada pelo nivel de sofrimento psicoldgico
experienciado durante o confinamento. Os dados salientam assim a importancia
de implementar intervencdes capazes de mitigar as consequéncias da pandemia
COVID-19 no comportamento alimentar e, em Ultima instancia, no peso a curto

e longo prazo.

6. IMPACTO DA PANDEMIA DE COVID-19 NO
COMPORTAMENTO ALIMENTAR E RESULTADOS
DE PESO DE PACIENTES BARIATRICOS: UM
ESTUDO LONGITUDINAL DE TRES ANOS

Eva Conceicao'; Sofia Ramalho'; Silvia Felix'; Ana Pinto-Bastos; Ana
Rita Vaz'; Marta de Lourdes’

"Escola de Psicologia da Universidade do Minho

INTRODUGAO: As regras impostas durante o estado de emergéncia causado
pela pandemia de COVID-19 tiveram um impacto sem precedentes nos habitos
alimentares da populagéo geral e pacientes submetidos a cirurgia bariatrica
representam uma populagéo de alto risco para estes efeitos adversos. Este
estudo procurou investigar o impacto provocado pela situagdo pandémica
COVID-19 nos resultados de tratamento de pacientes pds-bariatricos no periodo
de risco para recuperagao de peso.

METODOLOGIA: Foram utilizados dados de um estudo longitudinal ja em
desenvolvimento que avaliou pacientes bariatricos antes da cirurgia (T), 1,5
(T,) e 3anos apos a cirurgia (T,). Foram comparados dois grupos independentes:
grupo COVID-19 (n = 35) — onde as avaliagbes T, e T, foram realizadas antes
do inicio da pandemia, mas a avaliagéo T, foi efetuada no final do blogqueio
obrigatério COVID-19; e grupo NaoCOVID-19 (n = 66) — que completou a
avaliagéo T,, T, e T, antes do inicio da pandemia. A avaliagao incluiu medidas de
autorrelato para psicopatologia do comportamento alimentar, urgéncia negativa,
depresséo, ansiedade, stress e resultados de peso.

RESULTADOS: Modelos Lineares Gerais para medidas repetidas mostraram que
0s pacientes bariatricos no grupo COVID-19 apresentaram uma preocupagcao
de peso significativamente maior (F=8,403, p=0,005, n2p=0,094), mais petisco-
continuo (F=7,166, p=0,009, n2p=0,076), e mais urgéncia negativa (F=4,522,
p=0,036, n2p=0,05) do que pacientes no grupo NaoCOVID-19. Pacientes no
grupo COVID-19_Group demonstraram, ainda, menos perda de peso (F=4,029,
p=0,05, n2p=0,04) e maior reganho de peso no momento de avaliagdo T2,
com mais participantes neste grupo a apresentarem recuperagao excessiva
de peso (20% vs. 4,5%).

CONCLUSOES: Os resultados encontrados demonstraram evidéncia relativamente

ao impacto do surto de coronavirus na psicopatologia do comportamento
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alimentar e nos resultados de peso em pacientes pds-cirurgia bariatrica.
Assim, evidenciam a importancia do acompanhamento clinico especializado
nesta populagéo para prevenir ou mitigar os efeitos negativos provocados pela
pandemia de COVID-19.

7. CARACTERIZACAO DE DOENTES SEGUIDOS
NO PROGRAMA DE TRATAMENTO CIRURGICO
DA OBESIDADE ATRAVES DA CLASSIFICAGAO
DE EDMONTON

Beatriz Chambino'; Ana Leitdo? Helena Contente? Claudia Branco?
Claudia Santos? Vanessa Amado?; Inés Casteldo? José Lourenco?;
Fernando Silva?

"Hospital S&o Francisco Xavier do Centro Hospitalar de Lisboa Ocidental

2 Equipa multidisciplinar do Programa de Tratamento Cirtrgico da Obesidade
do Hospital S&o Francisco Xavier do Centro Hospitalar de Lisboa Ocidental

INTRODUGAO: A classificagdo da Obesidade baseada em medidas antropométrias
nao permite aferir a condicao de saude do individuo, ao contrario da Edmonton
Obesity Staging System (EOSS) que, ao utilizar par@metros metabdlicos, fisicos
e psicolégicos, contribui para a melhor decisao terapéutica.

METODOLOGIA: Estudo observacional de consultas do programa de tratamento
cirdrgico da Obesidade durante 5 meses consecutivos. Procedeu-se a
classificacao da Obesidade de acordo com a EOSS e o indice de Massa Corporal
(IMC) e a caracterizacdo da populacéo.

RESULTADOS: Acompanharam-se 88 utentes, 76,1% (67) do género feminino,
média 47,9 anos (+10,4), classificados com Obesidade Il 63,6% (56) e com
Obesidade Il 29,5% (26).

Dos utentes com Obesidade |, 66,7 % encontravam-se em estadio 2 de EOSS e
dos com Obesidade Ill, 17,9% foram classificados em estadio 0 ou 1 de EOSS.
O estadio 2 de EOSS foi 0 mais prevalente, 61,4% (54), 72,2% mulheres; média
47,2 anos; com hipertenséo arterial (HTA) (68,5%), sindrome de apneia obstrutiva
do sono (27,7%) e dislipidemia (25,9%). Destes, 63,0% apresentavam Obesidade
Il e 29,6% Obesidade II.

No estadio 3 de EOSS, identificaram-se 21,6% (19) utentes, 78,9% mulheres;
média 54,8 anos; com patologia osteoarticular severa (57,9%), depressao major
(36,8%) e HTA grave (26,3%). Neste estadio, predominou a Obesidade Il (63,2%).
Aidade média no estadio 0 de EOSS foi 39,1 anos, enquanto que nas restantes
classificacdes foi >46,3 anos.

O tempo de seguimento até a cirurgia dos utentes em estadio 3 de EOSS é
superior em cerca de 6 meses, algo nao observado nos utentes classificados
segundo o IMC.

CONCLUSOES: A classificagdo da Obesidade baseada no IMC n&o valoriza
as patologias associadas, nem o seu tempo de evolugdo. Assim, a aplicacéo
simultanea da escala de EOSS, desde o inicio da avaliagéo, permite uma
adequada caracterizagéo clinica, bem como orientagao sobre a melhor estratégia
terapéutica.

8. IMPACTO DA INFEGAO A HELICOBACTER
PYLORI NOS DOENTES BARIATRICOS

Beatriz Chambino'; Ana Leitdo? Helena Contente? Claudia Branco?
Claudia Santos? Vanessa Amado?; Inés Casteldo? José Lourenco?;
Fernando Silva?

"Hospital S&o Francisco Xavier do Centro Hospitalar de Lisboa Ocidental

2 Equipa multidisciplinar do programa de tratamento cirtrgico da obesidade do
Hospital Sao Francisco Xavier do Centro Hospitalar de Lisboa Ocidental

INTRODUGAO: As Guidelines Americanas de actuagdo em doentes submetidos
a procedimentos bariatricos (2019) recomendam o rastreio de Infecao por

Helicobacter pylori (IHP) em éreas de elevada prevaléncia, como € o caso de
Portugal. No entanto, ndo é clara a associacéo entre obesidade e IHP,nem se
o rastreio e tratamento de casos positivos deve ser efectuado por rotina em
doentes propostos para cirurgia bariatrica.

METODOLOGIA: Estudo observacional que avaliou a prevaléncia de IHP em
utentes acompanhados no programa de tratamento cirdrgico da obesidade
durante 5 meses consecutivos. A IHP foi documentada por resultado histologico
de bidpsia gastrica.

RESULTADOS: Dos 88 utentes estudados, 86,4% realizaram Endoscopia
Digestiva Alta para rastreio de IHP. A infe¢éo foi documentada em 63,2%.

Nos utentes com e sem IHP, documentou-se: idade média 47,5 vs. 49,6 anos;
77,1% vs. 78,6% género feminino; IMC inicial médio 43,3 (+6,1) vs. 42,5Kg/
m? (+£5,9); Obesidade Il em 70% vs. 60,7%; habitos tabagicos (actuais ou
passados) 33,3% vs. 21,4%; sindrome apneia obstrutiva do sono (SAOS) 31,3%
vs. 17,9%, respectivamente. Em relagdo aos factores de risco cardiovasculares,
comparando doentes com e sem IHP, respectivamente: diabetes mellitus em
29,2% vs. 21,4%; hipertenséo arterial em 54,2% vs. 67,9%; e dislipidémia em
29,2% vs. 28,6%.

A taxa de resisténcia antibiética foi de 22,7%. Dos utentes operados, com IHP
prévia (60%; 33) e sem IHP (40%, 22): realizaram bypass gastrico 81,8% vs.
59% e gastrectomia vertical 18,2% vs. 40,9%. A percentagem média de peso
perdido nos utentes com e sem IHP foi 31,4% vs. 28%, respectivamente.
CONCLUSOES: Este estudo confirma a elevada prevaléncia de IHP em adultos
em Portugal e uma crescente resisténcia a terapéutica aplicada. A relagéo entre
a IHP, o SAOS e a sua gravidade tem vindo a ser demonstrada, no entanto o
beneficio de rastreio e erradicagao pré-operatorio ainda é controverso.

9. ADAPTACAO DA SUBESCALA DE URGENCIA
NEGATIVA DO UPPS EM DIFERENTES
POPULACOES COM PERTURBAGOES DO
COMPORTAMENTO ALIMENTAR

Marta de Lourdes™; Eva Conceicdo'; Jorge Sinval?$; Silvia Felix'; Paulo
P Machado'; Ana Rita Vaz'

"Escola de Psicologia da Universidade do Minho

2Business Research Unit, Instituto Universitario de Lisboa

3William James Center for Research, ISPA — Instituto Universitario

“Faculdade de Medicina da Universidade de Lisboa

5Faculdade de Filosofia, Ciéncias e Letras de Ribeirdao Preto da Universidade
de Sao Paulo

INTRODUGAO: Este estudo procurou investigar as propriedades psicométricas
da subescala de urgéncia negativa do instrumento psicométrico UPPS —
Questionério de Impulsividade, Urgéncia negativa, falta de Premeditagao, falta
de Perseveranca, procura de Sensac¢oes (UPPS-NU) — em diferentes amostras:
comunitaria (n=341), adolescentes com obesidade (n=210), cirurgia bariatrica
(CB) (n = 291) e pacientes com perturbagdes do comportamento alimentar
(PCA) (n=143).

METODOLOGIA: Os participantes responderam a um conjunto de medidas
de autorrelato no ambito de um estudo mais alargado. As medidas avaliadas
incluiram urgéncia negativa (UPPS-NU), petisco continuo (Rep(eat)) -Q),
alimentacéo perturbada (TFEQ-21), depressao (DASS), regulagéo emocional
(DERS), perda de controle sobre a alimentagao (LOCES) e psicopatologia do
comportamento alimentar (ED-15).

RESULTADOS: A amostra comunitaria apresentou os valores médios mais
baixos (M=2,253; DP=0,585), seguida da amostra constituida por pacientes
submetidos a CB, adolescentes com obesidade e pacientes com PCA (M=2,841;
DP=0,647). A dimensionalidade original do instrumento n&o foi confirmada: o
11=0,154), e os itens 2 € 5
apresentaram varios indices de modificacao de valores elevados. Foi adicionado

item 11 apresentou uma carga fatorial baixa (A

item
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uma trajetdria de correlagéo entre os residuos dos itens 3 e 4 (r=0,563; p<0,001).
Como tal, foi sugere-se uma versao reduzida desta subescala com 9 itens:
a qualidade global do ajustamento é aceitavel (x3(26)=340,102; p< 0,001,
n=1025; CFI=0,991; NFI=0,990; TLI=0,988; SRMR=0,065; RMSEA=0,109;
P(rmsea)<0,05) <0,001; IC 90% [0,098; .119]). As evidéncias de validade
baseadas na estrutura interna mostraram valores sugestivos de convergéncia
dos itens do construto (VEM 0,571); e bons indices de fiabilidade (a=0,918,
w=0,884). Adicionalmente, as evidéncias de validade baseadas na relagao com
outras variaveis foi promissora em termos convergentes (e.g. =0,405,
p<0,05; , =0,567, p<0,05).

CONCLUSOES: Os resultados desta investigagdo sugerem que a subescala de

 TRepleaty-

DERS-impulsivo

urgéncia negativa do UPPS apresentou evidéncias de validade promissoras para
mensurar a impulsividade em diferentes popula¢des, incluindo amostras com
perturbacdes do comportamento alimentar.

10. COMPARAGCAO DE UM PROGRAMA DE
REABILITACAO CARDIACA DOMICILIAR VERSUS
HOSPITALAR NA COMPOSICAO CORPORAL
E APTIDAO CARDIORRESPIRATORIA EM
INDIVIDUOS COM INSUFICIENCIA CARDIACA
Priscilla Gois Basilio'; Fernando Ribeiro'; Sandra Magalhaes? Ana
Barreira® José Preza Fernandes?; Mario Santos®*; Cristine Schmidt>®
"Instituto de Biomedicina, Escola Superior de Satude da Universidade de Aveiro
2Servigo de Fisiatria do Hospital Santo Anténio do Centro Hospitalar Universitario
do Porto

3 Servigo de Cardiologia do Hospital Santo Anténio do Centro Hospitalar
Universitéario do Porto

4Unidade Multidisciplinar de Investigagéo Biomédica do Instituto de Ciéncias
Biomédicas Abel Salazar da Universidade do Porto

5Unidade de Investigagao Cardiovascular, Departamento de Cirurgia e Fisiologia
da Faculdade de Medicina da Universidade do Porto

8 Centro de Investigagdo em Atividade Fisica Saude e Lazer da Faculdade de
Desporto da Universidade do Porto

INTRODUGAO: Estima-se que a insuficiéncia cardiaca (IC) afete mais de 26
milhdes de pessoas em todo 0 mundo. Apesar de a reabilitagéo cardiaca (RC)
ser considerada essencial no tratamento da IC, este € um recurso subutilizado.
Os principais motivos para esta subutilizagao incluem o nimero insuficiente de
centros especializados, a sua distribuicao geogréfica desequilibrada, os gastos
na deslocagao, entre outros. Neste contexto, as intervencdes domiciliarias
podem ajudar a contornar estas dificuldades.

OBJETIVOS: Comparar o efeito de um programa de RC domiciliar (PRC-D) com
a RC hospitalar (PRC-H) na composicdo corporal e aptidao cardiorrespiratéria
em individuos com IC.

METODOLOGIA: O programa de exercicio fisico teve uma duragdo de 12
semanas (2 sessdes/semana; 60min/dia). O grupo PRC-D (n=7) realizou 4
sessbes de exercicio supervisionado, enquanto o PRC-H (n=16) realizou as
24 sessoOes supervisionadas. Foram avaliados os seguintes parametros: peso,
altura, indice de massa corporal (IMC), circunferéncia abdominal (CA) e aptidao
cardiorrespiratéria (consumo de oxigénio pico-VO,pico).

RESULTADOS: Observou-se uma redugao significativa apds o programa de RC
no peso corporal de 1,8 kg (95%IC:0,78 a 2,80;p=0,02) no grupo PRC-H e de
1,3 kg (95%IC:0,50 a 2,07;p=0,07) no grupo PRC-D; uma diminui¢ao no IMC
de 0,68 (95%IC:0,27 a 1,09;p=0,003) no grupo PRC-H e de 0,38 (95%IC:0,15
a 0,62;p=0,007) no PRC-D; e uma diminuicao na CA de 2,5 cm (95%IC:0,10
a 5,08;p=0,042) no grupo PRC-H. O grupo PRC-D n&o diminui a CA. Ambos
0s grupos apresentaram melhoria significativa no VO2pico, com um aumento
de 1,6 mL/min/Kg (95%IC:0,50 a 2,67;p=0,06) no grupo PRC-H e de 2,5 mL/
min/Kg (95%IC:0,40 a 4,65;p=0,027) no grupo PRC-D. Nao houve diferenca

significativa na comparagéo entre os grupos.

CONCLUSOES: O PRC-D foi capaz de reduzir o peso corporal e o IMC, e melhorar
0 VO, pico em doentes com IC. A utilizagéo desta estratégia parece ser eficaz
na melhoria de varidveis cardiometabdlicas.

FINANCIAMENTOS: FCT[PTDC/MEC-CAR/30011/2017],[UIDB/00617/2020-base], [UIDP/
1G/00051/2020]; POCI[POCI-01-0145-FEDER-030011]; CAPES[BEX 0554/14-6].

11. OBESIDADE INFANTIL: CARACTERIZAR O
PASSADO, INTERVIR NO PRESENTE E MUDAR O
FUTURO.

Sofia Vasconcelos'; Liane Moreira'; Susana Oliveira'; Sara Monteiro
Cunha'; Andreia Lopes'; Helena Ferreira'; Miguel Salgado’

"Hospital da Senhora da Oliveira de Guimaraes

INTRODUGAO: A prevaléncia da obesidade na infancia/adolescéncia tem
aumentado mundialmente, levando ao consequente aumento das suas
comorbilidades.

METODOLOGIA: Andlise retrospetiva das criangas/adolescentes com excesso
de peso/obesidade referenciados a consulta de obesidade entre julho de 2018
e junho de 2019. Procedeu-se a analise estatistica dos dados demogréficos,
clinicos e laboratoriais através do SPSS® verséo 26.

RESULTADOS: Foram referenciados 140 doentes, excluidos 35 por faltarem
a consulta, obtendo-se uma amostra de 105 doentes com média de idades
de 10,8 anos, 59% do sexo masculino. A maioria (88,6%) tinha diagndstico
de obesidade e 11,4% excesso de peso. A média diaria de horas de ecré a
semana e fim-de-semana foi 1,8 horas e 3,9 horas, respetivamente, e 57,6%
dos doentes néo faziam exercicio extraescolar. Relativamente aos antecedentes
familiares, 70,5% tinham antecedentes de risco cardiovascular. Constatou-se
tensao arterial elevada em 21,9% dos casos e dislipidemia em 44,6% dos casos
(1,9% sob estatina). Foi diagnosticada pré-diabetes em 5,2% dos casos e 40%
tinham acantose. Houve elevacéo da alanina aminotransferase em 6,6% dos
doentes. A maioria (59,6%) fez alteracdes ao estilo de vida (27,9% melhoraram
a alimentagéo, 15,4% aumentaram o exercicio fisico e 16,3% ambos). Houve
melhoria do indice de massa corporal (IMC) em 43,8% dos casos. A redugéo do
IMC foi superior nos doentes que fizeram alteragdes ao estilo de vida (p=0,004).
A presenca de comorbilidades ou antecedentes familiares de obesidade néo
teve relacdo estatisticamente significativa com a melhoria do IMC.
CONCLUSOES: A prética de exercicio fisico & inferior a recomendada, assistindo-se
aum uso excessivo dos ecras.

A dislipidemia foi a comorbilidade mais frequente, o que vai de encontro aos
dados da literatura.

Os doentes que alteraram o estilo de vida obtiveram maior redugéo do IMC

comparativamente aos que nao fizeram alteracoes.

12. O IMPACTO PSICOSSOCIAL DO CONFI-
NAMENTO PROVOCADO PELA COVID-19 EM
PACIENTES PREVIAMENTE SUBMETIDOS A
CIRURGIA BARIATRICA

Silvia Félix'; Marta de Lourdes'; Inés Ribeiro'; Bruna Cunha'; Sofia
Ramalho'; Ana R Vaz'; Paulo PP Machado'; Eva Conceicao’

"Escola de Psicologia da Universidade do Minho

INTRODUGAO: O confinamento provocado pela COVID-19 teve um impacto
significativo na vida das pessoas. Contudo, maior atengao deve ser direcionada
aqueles que estao predispostos a experienciar deterioragdo psicoldgica e/
ou ndo tém acesso ao tratamento necessario. Por exemplo, os pacientes
submetidos a cirurgia bariatrica, necessitam de acompanhamento continuo ao
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nivel do comportamento alimentar e comprometimento psicolégico, com vista
a evitar a recuperagao de peso, particularmente a médio e longo prazo pos
cirurgia. Este estudo procurou caraterizar o impacto psicossocial provocado
pelo confinamento devido a COVID-19 em pacientes submetidos a cirurgia
bariatrica ha pelo menos 36 meses e as suas associa¢gdes com comportamento
alimentar desajustado e sofrimento psicolégico.

METODOLOGIA: Vinte e quatro pacientes do sexo feminino (M=50,92 anos,
DP=12.81) submetidos a cirurgia bariatrica, em média, ha 42,88 meses (DP=4,73)
responderam a uma entrevista telefénica que avaliou o0 impacto psicossocial do
Coronavirus e o impacto do confinamento ao nivel das emocoes, perda de
controlo sobre a alimentacéo e peso. Adicionalmente, preencheram em formato
online um conjunto de medidas de autorrelato para avaliar comportamento
alimentar e sofrimento psicolégico.

RESULTADOS: Catorze (58,3%) dos participantes reportaram percegao de
aumento de peso durante o confinamento, 13 (54,1%) reportaram acesso
limitado a suporte social e 12 (50%) acesso limitado a cuidados de saude.
Coabitar com um numero mais elevado de pessoas durante o confinamento
associou-se a menos dificuldades em lidar com situagdes emocionalmente
ativadoras, menos medo de ganhar peso, menos medo de perder o controlo
sobre a alimentacdo e menos comportamento alimentar disfuncional. A
percecao global de impacto psicossocial correlacionou-se significativamente
com as dificuldades em lidar com situagdes emocionalmente ativadores e com
a sintomatologia de stress reportados.

CONCLUSOES: Os resultados encontrados sublinham a necessidade de
monitorizar os pacientes apods a cirurgia bariatrica, facilitar o acesso aos cuidados
de saude e promover o suporte social durante periodos de confinamento.

13. SERA A INSULINORRESISTENCIA UM FATOR
PREDITOR DA PERDA PONDERAL APOS CIRURGIA
BARIATRICA?

Marta Borges-Canha'? Jodo Sérgio Neves'? Fernando Mendonga'; Maria
Manuel Silva'; Claudia Costa®; Pedro M Cabral; Vanessa Guerreiro'; Rita
Lourencgo?; Patricia Meira%; Daniela Salazar'; Maria Jo3o Ferreira'; Jorge
Pedro'; Ana Sande'; Selma SB Souto'; Eva Lau'; Sandra Belo'; John
Preto®; Paula Freitas'’; Davide Carvalho'’

" Servigo de Endocrinologia, Diabetes e Metabolismo do Centro Hospitalar
Universitéario de Sao Joao

2 Departamento de Cirurgia e Fisiologia da Faculdade de Medicina da
Universidade do Porto

8 Servigo de Endocrinologia do Instituto Portugués de Oncologia do Porto

4 Servigo de Patologia Clinica do Centro Hospitalar Universitario Cova da Beira
5Faculdade de Ciéncias da Nutricdo e Alimentacdo da Universidade do Porto
8 Servigo de Cirurgia Geral do Centro Hospitalar Universitario de Sao Jodo
“Investigagao e Inovagao em Saude da Faculdade de Medicina da Universidade
do Porto

INTRODUGAO: A obesidade ¢ uma doenga multifactorial fortemente associada
a outros disturbios metabdlicos, tais como insulinorresisténcia (IR) e diabetes
tipo 2. A cirurgia bariatrica é, hoje, considerada o tratamento mais eficaz da
obesidade moérbida. O papel da IR na perda ponderal apds cirurgia bariatrica
€ ainda muito controverso.

OBJETIVOS: Avaliar a associacao entre IR no pré-operatorio e percentagem de
peso perdido (%PP) um, dois, trés e quatro anos apds a cirurgia bariatrica, em
pacientes com obesidade mérbida.

METODOLOGIA: Estudo retrospetivo longitudinal em pacientes com obesidade
mérbida submetidos a cirurgia bariatrica no Centro Hospitalar Universitario de
Sé&o Jodo entre janeiro de 2010 e julho de 2018. Os pacientes com diabetes
foram excluidos. Na avaliacédo inicial destes doentes foram calculados os
seguintes indices: HOMA-IR (Homeostatic Model Assessment of Insulin

Resistance); HOMA-beta (Homeostatic Model Assessment of [3-cell function);
QUICKI (Quantitative Insulin Sensitivity Check Index) e o indice Matsuda e
DeFronzo. Foi efetuada regressao linear simples tendo em conta estes indices
e a %PP nos 4 anos pos-cirurgia.

RESULTADOS: Foram incluidos 1723 doentes nesta andlise. O logaritmo do indice
HOMA-beta associou-se negativamente com a %PP ao segundo, terceiro e
quarto anos pos-operatério (3=-1.04 [-1.82 to -0.26], p<0.01; B=-1.16 [-2.13
10 -0.19], p=0.02; B=-1.29 [-2.64 to 0.06], p=0.061, respetivamente), ajustando
para idade, sexo, indice de massa corporal e tipo de cirurgia. Esta relacéo nao
se observou no primeiro ano pds-cirurgia, nem com os outros indices utilizados.
A glicemia na avaliagéo pré-operatéria associou-se de forma positiva a %PP
aos segundo e terceiro anos pos-cirurgia.

CONCLUSOES: O estado de IR parece estar associado a menor perda ponderal

a longo prazo, especificamente apds o primeiro ano apods a cirurgia bariatrica.

14. RELAGAO ENTRE PERIMETROS ANTROPO-
METRICOS E RISCO DE DOENCA HEPATICA NAO
ALCOOLICA EM DOENTES COM OBESIDADE
MORBIDA

Marta Borges-Canha'? Jodo Sérgio Neves'?; Fernando Mendoncga'; Maria
Manuel Silva'; Claudia Costa®; Pedro M Cabral*; Vanessa Guerreiro'; Rita
Lourenco?; Patricia Meira®; Daniela Salazar'; Maria Joao Ferreira'; Jorge
Pedro’; Ana Sande’'; Selma SB Souto'; Eva Lau'; Sandra Belo'; John
Preto®; Paula Freitas'’; Davide Carvalho'”’

"Servigco de Endocrinologia, Diabetes e Metabolismo do Centro Hospitalar
Universitario de Sdo Joao

2 Departamento de Cirurgia e Fisiologia da Faculdade de Medicina da
Universidade do Porto

2 Servico de Endocrinologia do Instituto Portugués de Oncologia do Porto
4Servico de Patologia Clinica do Centro Hospitalar Universitario Cova da Beira
5Faculdade de Ciéncias da Nutrigdo e Alimentagdo da Universidade do Porto
8Servico de Cirurgia Geral do Centro Hospitalar Universitario de S&o Jodo
’Investigagao e Inovagdo em Saude da Faculdade de Medicina da Universidade
do Porto

INTRODUGAO: A Doenga Hepatica Nao Alcodlica (DHNA) associa-se a miltiplos
disturbios metabdlicos. A distribuicdo de gordura corporal € um indicador
importante da saide metabdlica. A gordura abdominal, avaliada pelo perimetro
de cintura (PC), associa-se a inimeros outcomes deletérios.

OBJETIVOS: Avaliar a relagcao entre o risco de DHNA (através dos indices FLI,
Fatty Liver Index, preditor de esteatose hepética, e BARD, BMI, AST/ALT ratio and
presence of diabetes, preditor de fibrose hepatica) e perimetros antropométricos
preditores do estado metabdlico, em doentes com obesidade mérbida.
METODOLOGIA: Estudo observacional retrospetivo em doentes com obesidade
morbida, observados no CHUSJ entre janeiro de 2010 e julho de 2018. Foram
excluidos os doentes sem as medi¢cdes antropométricas (peso, estatura,
perimetro de cintura e perimetro da anca) e estudo analitico (AST, ALT, GGT e
triglicerideos) necessarios. Foram utilizados 3 modelos de regressao linear para
avaliar a associagao entre os indices FLI e BARD, e o PC, perimetro da anca
(PA), e racio dos dois: 1) ndo ajustado; 2) ajustado para sexo e idade; 3) ajustado
para sexo, idade, IMC, diabetes e dislipidemia.

RESULTADOS: A populagéo incluida (n=1741) é composta por 84,7% mulheres,
com uma média de 42,7+10,6 anos. Observamos uma relagao positiva entre o
PC, PA e racio PC/PA e o indice FLI (respetivamente, no modelo ndo ajustado,
B=1,31[1,23a1,38], p<0,01; B=0,63 [0,54 a 0,71], p<0,01 e B=0,006 [0,005 a
0,008]). Estas relagdes mantiveram-se apos ajuste para os modelos utilizados.
A relagdo entre estas medidas antropométricas e o indice BARD foram apenas
significativas utilizando o modelo n&o ajustado.

CONCLUSOES: Parece haver uma relagéo positiva entre os PC e PA, bem como
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entre o racio PC/PA, e a probabilidade de esteatose hepatica. Este resultado
apoia a associagao entre a DHNA e um pior estado metabdlico. Sao necessarios
estudos prospetivos futuros para confirmar esta relagéo, bem como aferir a
sua causalidade.

15. OBESIDADE E COVID-19: ANALISE DOS
EFEITOS DO CONFINAMENTO SOBRE TRACOS
DE DEPRESSAO E COMPULSAO ALIMENTAR
DE OBESOS GRAVES ACOMPANHADOS PELO
GRUPO DE ESTUDOS E PROMOGAO DE SAUDE
NA OBESIDADE DA UNIVERSIDADE DO ESTADO
DO RIO DE JANEIRO (GEPSO/UERJ)

Thais Leone Almeida?; Barbara Gabriela Silva e Remane12; Catia Maria
Batista da Silva'-2; Thaina Miranda Godoy'2; Maria Julia Carreiro Vieira
de Souza'2; Matheus Cezar dos Santos Barbosa1; Rafaela de Mesquita
Alves'2; André Luiz Conveniente Soares'2; Ramon Franco Carvalho'2;
Dartcleia Moura Martins Neves'2; Luciane Pires da Costa'2

1 Grupo de Estudos e Promocgao de Saude na Obesidade

2 Universidade do Estado do Rio de Janeiro

INTRODUGAO: Em 11 de marco de 2020 foi declarada a pandemia do novo
Coronavirus pela Organizacdo Mundial da Saude (WHO, 2020). Estudos
demonstram que o confinamento devido a pandemia esta relacionado as
alteragdes psicoldgicas e emocionais nos individuos, especialmente, grupos
vulneraveis, como obesos, que ja apresenta sintomas da psicopatia associada
a obesidade como ansiedade, depressdo e compulsdo alimentar periddica.
OBJETIVOS: |dentificar possiveis mudangas dos tragos de compulsao alimentar e
depresséao provocado pelo confinamento de seis meses imposto pela pandemia
do COVID-19, em pessoas com obesidade grave, submetidas a tratamento
interdisciplinar de reducéo do peso previamente.

METODOLOGIA: Foram aplicados os instrumentos Beck Depression Inventory
(BDI: avalia depresséo) e Bingle Eating Scale (BES: avalia compulséo alimentar
periddica), 14 sujeitos (45,5 + 10,8 anos) com IMC =35 voluntérios do GEPSO/
UERJ desde agosto de 2019.

RESULTADOS: O teste de Wilcoxon demonstrou que nao houve diferenga
significativa para os niveis de depressao (Z = -1,299; p = 0,194) e compulséo
alimentar (Z = -1,225; p = 0,221) entre a populagéo obesa participante do
GEPSO/UERJ em comparagéo da condi¢éo pré pandemia de COVID-19 e
apds 6 meses de confinamento.

CONCLUSOES: Os resultados indicam que n&o houve qualquer alteragéo
nos niveis de depressao e compulsao alimentar entre os participantes do
estudo antes e ap6s 6 meses de periodo de isolamento social. No entanto,
0 envolvimento prévio desses individuos no programa de redugéo de peso
corporal antes da pandemia de COVID-19 pode ser um fator interveniente
causando um efeito preventivo ao agravamento da psicopatologia da obesidade
conforme demonstram os estudos atuais. Desta forma, a promogao das a¢des
de saude para essa populagao deve ser incentivada e mais estudos precisam
ser desenvolvidos.

16. CORRELACAO ENTRE PERCENTUAL
DE GORDURA CORPORAL E MEDIDAS
ANTROPOMETRICOS DE RISCO RELATIVO DE
DOENCAS ASSOCIADAS A OBESIDADE

Thaina Santos de Almeida"? Bruno Rodrigues Arruda'? Yago Pantoja Da
Nova'?; Henrique Cristane Domingues'? Débora Aquino Zumpechiatt?;
Dartcleia Moura Martins Neves'?; André Luiz Conveniente Soares'?;
Ramon Franco Carvalho'?; Luciane Pires da Costa'?

"Universidade do Estado do Rio de Janeiro

2 Grupo de Estudos e Promogao da Saude na Obesidade

INTRODUGAO: A literatura tem demonstrado que o indice de Massa Corporal (IMC)
invertido & melhor preditor do percentual de gordura corporal em comparagao ao
IMC em criangas e adolescentes, entretanto, desconhecemos essa perspectiva
em adultos obesos, principalmente ao considerarmos a precisao do percentual
de gordura corporal mensurado por Dual-energy X-ray Absorptiometry (DEXA).
OBJETIVOS: Verificar se os indices utilizados como critério de classificagcao para
obesidade e risco cardiovascular sao correlacionados com as mensuragoes de
composigao corporal obtidas por DEXA.

METODOLOGIA: Foram avaliados 32 sujeitos (39,4 + 12,0 anos) de ambos 0s
sexos (5 homens e 27 mulheres) com IMC > 35 Kg/m?2. A estatura, massa
corporal e a circunferéncia de cintura 2 seguiram as recomendagdes do
International Society for the Advancement of Kinanthropometry. O IMC (Kg/m?)
foi obtido pela divisdo da massa corporal pela estatura ao quadrado. O IMC
invertido (cm?2/kg) foi obtido pela divisdao de 1000 pelo IMC. O percentual de
gordura corporal foi obtido através do DEXA.

RESULTADOS: Considerando a classificagao de Hinkle, Wiersma e Jurs (2003), o
coeficiente de correlagao de Pearson apresentou uma significativa e moderada
correlagéo negativa entre IMC invertido e o percentual de gordura mensurado
pelo DEXA (r = -0,515; p = 0,008). Também foi observado uma significativa e
moderada correlacdo positiva entre o percentual de gordura e o IMC (r = 0,496;
p = 0,004) e a circunferéncia de cintura apresentou uma insignificante e baixa
correlagcao com o percentual de gordura (r = 0,266; p = 0,142).
CONCLUSOES: Por terem moderada capacidade preditiva para o percentual
de gordura corporal, tanto o IMC quanto o IMC invertido devem ser utilizados
com cautela para esta finalidade. A baixa correlagéo e nao significancia no
resultado para circunferéncia de cintura indicam que qualquer possivel variagédo
desta medida ndo pode ser explicada pela variabilidade da gordura corporal
desses sujeitos.

17. LESS OBESITY BUT HIGHER INEQUALITIES
IN PORTUGUESE CHILDREN: TRENDS OF
CHILDHOOD OBESITY BETWEEN 2002-2016
Daniela Rodrigues'% Magdalena Muc?; Aristides M Machado-Rodrigues'*;
Cristina Padez'?

"CIAS - Research Centre for Anthropology and Health, University of Coimbra
2Department of Life Sciences, University of Coimbra

¢ Department of Psychological Sciences, Institute of Psychology, Health and
Society, University of Liverpool

“High School of Education, Polytechnic Institute of Viseu

This study aimed to observe the trends of overweight/obesity among Portuguese
children from 2002 to 2016, before and during the years of the economic crisis,
and compare these trends according to socioeconomic position (SEP). Prevalence
rates were calculated using data from six studies providing comparable estimates
from 2002, 2009, 2011, 2013 and 2016 for children aged 6-10 years living in the
Portuguese Midlands (n=7198; 50.2% girls). Child and household characteristics
were collected by standard questionnaires. A logistic regression was used to test
the association between variables. Between 2002 and 2016, there was a decrease
in the prevalence of overweight/obesity, which reached a statistical significance for
girls. The prevalence of overweight, including obesity, was high (low SEP=29.6%;
high SEP=18.8%) and a widening of socioeconomic inequalities was found.
Socioeconomically disadvantaged children had more than 4 times the odds of
having obesity than children from higher SEP, even after adjusting for sex, physical
activity and screen time. While a decrease in overall rates of overweight/obesity
was observed from 2002 to 2016, the social inequalities have been widened which
suggest the need for public efforts to promote healthy weight at a population level,

especially in lower socioeconomic classes.
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18. OBESITY AFTER CONFINEMENT DUE TO
PANDEMIC BY COVID-19 IN GUINEA-BISSAU:
GRADE ASSESSMENT AND HOW TO MAKE THE
RECOVERY.

Lilica Sanca'#; Eugenia Carvalho®*%; Ana Teixeira'

"Faculty of Sport and Health Science, University of Coimbra

2 Center for Neuroscience and Cell Biology, University of Coimbra

3National Institute of Health, National Public Health Laboratory

4Bandim Health Project

5University of Arkansas for Medical Sciences

6 Danish Institute of Advanced Science, Odense University Hospital/University
of Southern Denmark

INTRODUCTION: The COVID-19 pandemic is posing a very serious challenge
as entire populations have been asked to restrict their social interactions and in
many countries even to self-isolate and home-confinement for several weeks to
months. This period of restricted movement affects all citizens regardless of age,
sex, and ethnicity. It forces people, even the youngest and fittest, to become
suddenly inactive and adopt sedentary behaviors (2).

Overweight and obesity is a global problem. In reality, obesity is a complex
disease caused by genetic, biological, economic, environmental, psychosocial,
and behavioral determinants (4).

The global health authorities, both locally as well as at the federal level, need to
be prepared to face the likely increase in obesity during and immediately after
the end of the pandemic.

For this purpose, we propose to study the prevalence of obesity among adults 20
to 65 years of age presently living within the Bissau city, and to make guidelines
and advise participants regarding weight loss and/or maintenance.

We will stand to be the first assessing the growing problem of obesity in Guinea-
Bissau and to evaluate the quarantine impact on obesity prevalence, in addition
to providing guidelines, for weight lost and/or maintenance.

METHODOLOGY: However, we aim to assess the prevalence of obesity pos-
quarantine by assessing anthropometry: Body mass index (BMI), combine with
Waist circumference and Waist-to-hip ratio (WHR) (4, 22). This measurement
will be accompanied by an adpated IPAQ (International Physical Activity
Questionnaire) (23).

To prevent people from becoming obese, and increase levels of physical activity
and healthy eating, (5), guidelines will be develop and delivered by personal
cellphone with step by step physical exercise advice, detailing each kind of
exercise for each purpose and a day-by-day advice of healthy nutritional status

and vegetables consuption (24, 25).

19. NUTRITION-RELATED KNOWLEDGE IN
A SAMPLE OF PORTUGUESE HEALTHCARE
PROFESSIONALS

Carla Sa'? Mariana Almendra'?; Sara Lucas'?; Olga Alves'?; Carlos
Vasconcelos*

"Instituto Politécnico de Braganga

2Centro de Investigagdo em Ciéncias do Desporto, Saude e Desenvolvimento
Humano do Instituto Universitério da Maia

3Unidade Local de Saude do Nordeste

“Escola Superior de Educagao do Instituto Politécnico de Viseu

INTRODUCTION: Food pattern can influence an individual's health status. One of
the factors that influence diet behavior is nutrition-related knowledge. Although
individuals benefit from dietary counseling, many healthcare professionals seldom
have the knowhow to advise patients on nutrition-related features.

The aim of this study was to evaluate nutrition-related knowledge in a sample of

Portuguese Healthcare Professionals.

METHODOLOGY: Distinct Healthcare Professionals (nurses; doctors;
physiotherapists; [n= 38, 86.8% female, mean age: 40.1+ 9.8 years]) from a
Portuguese Local Health Unit, took part in this volunteered study. Nutrition-
related knowledge was assessed using the Portuguese reduced version of the
Nutritional Knowledge Questionnaire. This version of the questionnaire consists
of three sections (dietary recommendations [0-6 points]; sources of nutrients
[0-34 points]; diet-disease relationship [0-16 points]), totaling a maximum score
of 56 points. All participants gave their informed consent, and this work was
approved by the ethics committee of the Local Health Unit.

RESULTS: Our results indicate that 63.2% of Healthcare Professionals search for
nutrition information less that once a month and 21% reported that took nutrition
courses in addition to their basic training. Total score of the Portuguese reduced
version of the Nutritional Knowledge Questionnaire was 30.8 + 7.2 points.
CONCLUSIONS: This sample of Portuguese Healthcare Professionals
demonstrated reasonable nutrition-related knowledge. Interest in seeking
information about nutrition was not evident and there was a low demand for
the enhancement of nutrition-related knowledge. The integration of nutrition
professionals in multidisciplinary teams could be a solution for the improvement
of nutrition-related knowledge.

20. BARREIRAS E FACILITADORES PERCEPCIO-
NADOS PELOS PROFISSIONAIS DE SAUDE DOS
CSP NA ABORDAGEM A PRE-OBESIDADE: UM
ESTUDO QUANTITATIVO BASEADO NA TDF
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INTRODUGAO: A responsabilidade de promover estilos de vida saudaveis e prevenir
a obesidade no nosso pais recai, primariamente, nos Cuidados de Saude Primérios
(CSP). Contudo, a abordagem ao excesso de peso nos CSP nao tem alcangado
0 sucesso desejado e as estratégias atualmente utilizadas pelos profissionais de
saude nao estéo uniformizadas, apesar de existirem algumas linhas de orientacéo
gerais. A Theoretical Domains Framework (TDF), uma sintese de teorias de mudanga
comportamental, € usada para identificar as dificuldades percepcionadas pelos
profissionais de satde na implementacao de guidelines. Este estudo, baseado na
TDF, tem como objetivo explorar as barreiras e facilitadores percepcionados pelos
profissionais de salde dos CSP na abordagem a pré-obesidade.

METODOLOGIA: Foi desenhado um estudo quantitativo do tipo survey, transversal.
As questdes do questionario, baseadas nos 14 dominios de determinantes
comportamentais da TDF, exploram explicagdes para as dificuldades de
implementacao por parte dos profissionais de salde, de duas orientagdes
da DGS na abordagem a Pré-obesidade: mudancga de habitos alimentares
e aumento da atividade fisica. O questionario foi enviado online (Plataforma
Quialtrics™) a todos os ACeS a nivel nacional —todos os médicos (especialistas
e internos de MGF) e enfermeiros com e-mail registado no local de trabalho,
foram convidados a participar no estudo.

RESULTADOS - WORK IN PROGRESS: A recolha de dados decorre atuaimente nos
ACeS das 5 ARS do pais. Os resultados preliminares (N=194) permitiram-nos
identificar as principais barreiras e facilitadores que os profissionais de saude
dos CSP percepcionam na abordagem a pré-obesidade (e.g. fatores associados
ao contexto; recursos ambientais).

CONCLUSOES: Os profissionais de salde dos CSP enfrentam um grande
desafio na implementacéo das orientacdes para promover a perda de peso
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em utentes com pré-obesidade. Este estudo permitiu identificar constructos
comportamentais-chave, alinhados com a TDF, que informarao em 2021, o
desenvolvimento de uma intervengéo para perda de peso dirigida a utentes
com Pré-Obesidade nos CSP.

21. O VALOR PREDITIVO DO WISCONSIN CARD
SORTING TEST NA PERDA E MANUTENGCAO DE
PESO APOS CIRURGIA BARIATRICA - UM ESTUDO
RETROSPETIVO
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INTRODUGAO: O Winsconsin Card Sorting Test (WCST) é um instrumento
neuropsicoldgico que avalia aspetos das funcdes executivas, particularmente
da flexibilidade cognitiva (FC). Estas funcdes parecem impactar o sucesso em
programas de perda de peso, pelo seu contributo na regulagéo e adaptagao
de comportamentos direcionados ao cumprimento de objetivos. Considerando
que os candidatos a cirurgia bariatrica (CB) apresentam consistentemente
desempenhos pré-operatérios abaixo do esperado nesta prova, o principal
objetivo foi explorar o valor preditivo das medidas de FC do WCST na perda
de peso apds a intervengao. Para o efeito, analisamos a perda de peso em
trés momentos: aos 12 (1), aos 24 (2), € entre os 12 e os 24 (3) meses.
Adicionalmente, explorou-se o valor preditivo de fatores psicossociais e de
comportamento alimentar.

METODOLOGIA: A amostra foi composta por 100 mulheres submetidas a
CB num Hospital publico de Lisboa. A variagado de perda de peso (VPP) foi
a principal variavel em estudo, sendo representada pela seguinte expressao:
VPP= Wm 00, , onde o peso inicial no momento (1) e (2) se refere ao
registado imediatamente antes a CB. As variaveis exploradas compreenderam os
valores do WCST, da Escala de Avaliagcdo de Sintomas (SCL-90-R) e da Escala
de Compulsdo Alimentar Periddica (BES). Realizdmos modelos de regressao
multipla linear (MRML, método “stepwise”), no sentido de obter modelos

explicativos da VPPm e, etestes T-Student para a comparagao entre o grupo

-
que manteve e 0 que né<)) manteve a perda de peso entre 0os 12 e 0s 24 meses
(VPP(3)>O e VPP(3)<O, respetivamente).

RESULTADOS: Observamos uma relagao negativa, moderada e estatisticamente
significativa entre o nimero de respostas perseverativas (RP) do WCST e o VPP(”
€,y mesmo quando controlados os fatores idade, escolaridade, depresséo e
ansiedade. Os MRML permitiram identificar o nUmero de RP como preditor
altamente significativo da VPP, e o indice de ansiedade e de obsessao/
compulsao como preditores altamente significativos da VPP(” € Nao se
verificaram diferencas estatisticamente significativas entre os grupos.
CONCLUSOES: Um maior nimero de RP, que reflete uma persisténcia de
estratégias mal adaptativas face a alteragdes no meio, parece sustentar uma
menor VPP . Deste modo, os resultados parecem suscitar o interesse em aplicar
o WCST nas consultas de psicologia prévias a realizagao da CB. No entanto, €

necessario replicar os resultados, contornando as limitagdes do presente estudo.
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INTRODUCTION: There is abundant evidence reporting the relationship between
triglycerides levels and type 2 diabetes mellitus, however few studies confirmed
the influence of triglycerides levels on the incidence of diabetes. Bariatric surgery
may lead to the remission of type 2 diabetes mellitus, but the effect of basal
serum triglycerides levels on this reversal is unknown. This study aimed to assess
the association between preoperative triglycerides levels and pre- and type 2
diabetes mellitus remission in obese patients one year after bariatric surgery.
METHODOLOGY: A retrospective study was conducted among 1959 obese
patients who underwent bariatric surgery in Centro Hospitalar Universitario S&o
Jodo. Data on socio-demographic and clinical characteristics were used. Pre- and
type 2 diabetes mellitus remission was defined as normal glycaemic measures
at least one year’s duration without pharmacological therapy. Logistic regression
models, crude and adjusted for sex, age, preoperative serum triglycerides levels
and type of bariatric surgery, were performed.

RESULTS: The median of preoperative serum triglycerides level was 121.00
(SD=75.00) mg/dL, and 34.7% and 30.0% of patients presented pre- and type
2 diabetes mellitus, respectively, at baseline. Preoperative serum triglycerides
levels were higher in type 2 diabetes mellitus patients (139.00 vs. 106.00 mg/dL,
in normal glycaemic patients; p<0.001) and showed to be significantly correlated
with fasting glycaemia, glycated haemoglobin, homeostasis model assessment
of insulin resistance and homeostasis model assessment of 3-cell function.
One year after bariatric surgery, 62.5% of patients with pre- or type 2 diabetes
at baseline showed remission. Preoperative serum triglycerides levels were
negatively associated with this remission (OR: 0.997; 95%CI=0.995-0.998),
independently of, sex, age and type of bariatric surgery.

CONCLUSIONS: One year after bariatric surgery, 62.5% of patients showed pre-
or type 2 diabetes mellitus remission, being the preoperative serum triglycerides
levels an important clinical parameter for remission.

23. IMPACTO DA SINDROME DA APNEIA
OBSTRUTIVA DO SONO NA DOENCA HEPATICA
NAO ALCOOLICA NUMA POPULACAO OBESA
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INTRODUGAO: A patogénese da doenga hepatica ndo alcodlica (NAFLD) é
multifatorial e a sindrome da apneia obstrutiva do sono (SAOS) parece ser um
fator contributivo importante.

OBJETIVOS: O objetivo deste estudo foi avaliar a presenca de fibrose hepatica
em pessoas com obesidade e NAFLD e a sua associagédo com a SAOS.
METODOLOGIA: Foi realizado um estudo retrospetivo de doentes seguidos em
consulta de Obesidade entre 2018 e 2019, com critérios de NAFLD (indice HSI
> 36, ecografia sugestiva e auséncia de consumo etilico excessivo). Foram
excluidos doentes submetidos a cirurgia bariatrica ou com hepatopatia de outra
etiologia. Estimou-se a presenca de fibrose hepatica através do indice clinico

nao-invasivo FIB-4. Realizou-se uma analise comparativa entre 0os grupos com
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SAOS (confirmagéao polissonografica) e sem SAOS (STOP-Bang < 3). Foram
testadas possiveis associagdes com a SAOS e utilizados os testes estatisticos
Mann-Whitney, t independente, qui-quadrado e regresséo linear multipla, com
nivel de significancia 0,05.

RESULTADOS: Dos 85 doentes incluidos, 40,00% [n=34] apresentavam SAOS.
Destes, 58,80% eram do sexo feminino, tinham idade média de 50,94 + 10,24
anos e indice de massa corporal (IMC) médio de 44,70 + 6,79 kg/m?. O grupo
com SAOS apresentou menor frequéncia de sexo feminino [p=0,001] e maior
frequéncia de diabetes mellitus (DM) [p=0,002]. A idade, IMC e frequéncia de
sindrome metabdlico (SM) néao diferiram significativamente entre os grupos.

O indice FIB-4 foi significativamente superior no grupo com SAOS (0,87 vs. 0,63,
p<0,001]. A associacéo entre SAOS e FIB-4 foi estatisticamente significativa
[p=0,001] e manteve-se apds ajuste para as covariaveis [p=0,015].
CONCLUSOES: Nos doentes com SAQOS verificou-se um indice de fibrose
hepatica mais significativo, independentemente do sexo, IMC, DM e SM.
Estes dados apoiam a hipdtese de que a SAOS podera contribuir, de forma
independente, para a progresséo clinico-histoldgica da NAFLD, nomeadamente
para o componente fibrético.
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INTRODUCTION: Being overweight or obese is associated with several health
problems. In Portugal, 59.1% of the adult population (> 20 years old) are
overweight and 24.0% obese. Nutrition-related knowledge is one important
factor that influence healthy eating patterns.

OBJECTIVES: The purpose of this study was to analyze the association between
nutrition-related knowledge and body mass index in a sample of Portuguese
university students.

METHODOLOGY: This was a cross-sectional study performed in 75 Portuguese
university students (40 female; 22.1 + 3.8 years of age). Nutrition-related
knowledge was assessed using the Portuguese reduced version of the Nutritional
Knowledge Questionnaire. This version of the questionnaire consists of three
sections (dietary recommendations [0-6 points]; sources of nutrients [0-34
points]; diet-disease relationship [0-16 points]), totaling a maximum score of 56
points. Body mass index was calculated through self-reported body weight (kg)
and body height (m) data with the formula body weight (kg) / body height (m)?.
RESULTS: Total score of the Portuguese reduced version of the Nutritional
Knowledge Questionnaire was 31.5 + 8.8 points. The mean value of body
mass index was 22.9 + 2.9 kg/m?. Through the use of Pearson correlation, we
determine that the association between nutrition-related knowledge and body
mass index is positive and non-significant (r = 0.119; p = 0.309).
CONCLUSIONS: Our study revealed that there was no significant association
between levels of nutrition-related knowledge and body mass index in this sample
of Portuguese university students.
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INTRODUCTION: Overweight and obesity are serious health problems in Portugal,
with physical, psychological and social consequences that affects individuals’
quality of life.

In university students’ daily routine, sitting is a predominant behavior for many
hours per day, increasing sedentary time among these individuals.
OBJECTIVES: The purpose of this study was to analyze the association between
the time spent sitting in an ordinary weekday and body mass index in a sample
of Portuguese university students.

METHODOLOGY: This was a cross-sectional study performed in 72 Portuguese
university students (38 female; 22.1 + 3.9 years of age). The time spent sitting
in an ordinary weekday was assessed with the International Physical Activity
Questionnaire (short last week version). Body mass index was calculated through
self-reported body weight (kg) and body height (m) data with the formula body
weight (kg) / body height (m)>.

RESULTS: The time spent sitting in an ordinary weekday was 342.1 + 192.7
minutes. The mean value of body mass index was 22.9 + 2.9 kg/m?. Through
the use of Pearson correlation, we determine that the association between sitting
time and body mass index is positive and significant (r = 0.511; p < 0.001).
CONCLUSIONS: Our study revealed that there was significant association between
sitting time and body mass index in this sample of Portuguese university students.
Although the cross sectional design of our study do not allow to establish
causality, it suggests the need of effective strategies to reduce time sitting in
this individuals.

26. IS MODERATE-TO-VIGOROUS PHYSICAL
ACTIVITY ASSOCIATED WITH WEIGHT STATUS IN
FEMALE CHILDREN?
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OBJECTIVES: Recent research of Southern European Countries has recognised
several behavioural risk factors which play an important role on overweight risk,
such as lack of physical activity, especially among females and in its moderate-to-
vigorous intensity portion. Thus, research on paediatric obesity and its association
with lifestyle behaviours in children is crucial for identifying subgroups of youth
at risk and targeted for interventions. The aim of this study was to analyse
associations between the risk of overweight and the moderate-to-vigorous
physical activity (MVPA) in Portuguese female children.

METHODOLOGY: The present cross-sectional study comprised a sample of 198
girls aged 6-10 years. Height, weight were measured, and BMI was calculated
subsequently. Participants were classified as normal weight or overweight/obese,
using age- and sex-specific BMI cut-offs of the International Obesity Task Force.
A tri-axial accelerometer was used to obtain seven consecutive days of MVPA,
as well as the weekly time being sedentary. Logistic regression analysis was
used to examine the afore-mentioned relationship among the risk of obesity and
MVPA, controlling for age, sedentary behaviour, and educational levels of parents.
RESULTS: About 22.0% of the sample is overweight or obese. On the other hand,
only 47% of boys were active on week days by achieve the mean value of 60
min/day of MVPA; corresponding percentage for the weekend was just 32%.
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After controlling for potential confounders, MVPA was not significantly associated
with the risk of being overweight in female children. The final regression model
revealed that girls of mothers with high educational level were less likely to be
classified as overweight girls.

CONCLUSIONS: Findings of this study revealed no significantly relation between
MVPA and obesity risk in a sample of Portuguese children. Future research
should extend similar design to males to confirm or not some of the afore-
mentioned findings.

27. HIGHER LEVELS OF CARDIORESPIRATORY
FITNESS ARE SIGNIFICANTLY RELATED WITH
LESS OBESITY RISK IN YOUTH
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INTRODUCTION: The recent literature has consistently reported the increased
prevalence of obesity in youth as a major medical and public health problem
globally. On the other hand, the potential for CRF to influence obesity risk in
youth independently of behavioural and social factors has not been extensively
explored. Therefore, the purpose of this study was to analyse the association
between cardiorespiratory fithess (CRF) and the risk of obesity in a sample of
Portuguese adolescents.

METHODOLOGY: The sample comprised 254 adolescents (114 boys, 140 girls)
aged 13-16 years, from regions of the Portuguese Midlands. Height, weight,
and BMI were assessed. CRF was measured using the PACER test. An uniaxial
GT1M accelerometer was used to obtain five consecutive days of physically
activity (PA) and sedentary behaviour. Logistic regression analyses were used to
analyse the afore-mentioned associations, with adjustments for several potential
confounders (e.g. age, sedentary behaviour, parental education).

RESULTS: Based on the BMI, weight status of the sample was as follows: 79%
normal weight, 16% overweight, 5% obese (boys); 76% normal weight, 19%
overweight, 5% obese (girls). After controlling for confounders, unfit adolescents
were more likely to have higher adiposity than their unfit counterparts, for both
males and females. The final regression model also showed that girls classified
as unfit were 59% more likely to be inactive than their fit counterparts.
CONCLUSIONS: Results of the present study indicate that unfit adolescents were
more likely to have higher adiposity than their fit peers. Therefore, future research
is claimed among adolescents from different geographic contexts to try to clarify
recent findings of less studied communities.
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INTRODUCTION: Dyslipidemia is associated with a higher risk of developing
dementia and it is a frequent existence co-morbidity in individuals with dementia.

In opposition, physical fitness has been increasingly recognized as a strong
predictor of the pathogenesis and prevention of chronic disease, namely in both
dyslipidemia and dementia. Regular physical exercise is positively associated
with higher levels of physical fitness and has been considered a potential therapy
to mitigate the harmful effects of both dyslipidemia and dementia. Therefore,
this study aimed to verify the effects of a 6-month multicomponent exercise
intervention on physical fitness of dyslipidemic individuals with dementia.
METHODOLOGY: Thirty-nine dyslipidemic individuals with the clinical diagnosis
of dementia (64% women, aged 61-89 yrs. old), were divided into two groups:
control group (CG, n= 19) and exercise group (EG, 6-month supervised
multicomponent exercise intervention n= 20). Physical fitness was assessed
by Senior Fitness Test battery, before (M1) and after 6 months of training (M2).
A two-way (group and time) factorial ANOVA, with repeated measures, was
conducted. Bonferroni post hoc tests were performed to evaluate pairwise
differences. Between-group differences for all outcomes were adjusted to age, as
a confounder. Results: No significant group differences were found at the baseline
of the physical fitness variables. The EG improved upper body muscular strength
(p=0,007), upper body flexibility (p=0,044) and for aerobic capacity (p<0,001) after
the exercise intervention (M1 vs. M2) while in CG these physical fitness variables
maintained or declined over time. No significant main effects were observed for
lower body muscular strength, lower body flexibility and agility/coordination.
CONCLUSIONS: Overall results show that a 6-month multicomponent exercise
intervention can be a beneficial non-pharmacological therapy for dyslipidemic
individuals with dementia, capable of improving their physical fitness levels.

FUNDING: FCT/CIAFEL(UID/DTP/00617/2020); FCT/Body&Brain(POCI-01-0145-
FEDER-031808); FCT/FM(SFRH/BD/136635/2018); e IPDJ.
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INTRODUCTION: Caffeine, a non-selective adenosine receptor antagonist, is one
of the psychotropic substances most consumed in the world (1). Chronic caffeine
intake impact on weight gain (2,3) and improves insulin sensitivity and glucose
tolerance in animals (3-5) and humans (6). Adipose tissue (AT) dysfunction is a
major hallmark of obesity-related diseases being a key factor contributing to
dysmetabolism. Knowing that caffeine positively impacts AT metabolism, we
investigated if the beneficial effects of chronic caffeine intake may involve AT
inflammation resolution.

METHODOLOGY: Male Wistar rats aged 12 weeks were submitted to 19 weeks
of high-fat diet (HF, 60% of lipids) or to control diet. In the last 6 weeks of diet
half of the groups were submitted to caffeine treatment in drinking water (1 g/L).
Metabolic parameters were evaluated throughout. AT was collected and the
expression of proteins involved in insulin signaling pathway-insulin receptor (IR),
Glucose transporter type 4 (Glut4) and Protein Kinase B (Akt) and inflammatory
markers- interleukin-6 receptor (IL-6R) and factor nuclear kappa B (NFkB) were
evaluated.

RESULTS: HF-diet increased weight gain by 410,45% as well as AT insulin
resistance, this last being reflected by a decreased expression of IR (12,09%)
and Akt (20,92%) but without changes in total Glut4. Additionally, HF-diet while
not changing AT IL-6R expression increased NFKB by 9% in the AT. Caffeine
treatment decreased weight gain by 48,18% and the expression of Akt by
24,43%, IL-6R by 37,75% and of NFKB by 15,11% in the AT.
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DISCUSSION AND CONCLUSIONS: Caffeine administration in hypercaloric diet
animals profoundly impacts weight gain and ameliorates AT metabolism by
impacting insulin signalling pathways and inflammation. Overall, these results
show a beneficial effect of caffeine over AT and open doors for a caffeine-based
therapeutic approach for obese-related dysfunctions.

30. HIPERANDROGENISMO, INSULINORRESIS-
TENCIA E ACANTOSE NIGRICANS: SINDROME
HAIR-AN NA CONSULTA DE OBESIDADE
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INTRODUGAO: A Sindrome HAIR-AN (Hiperandrogenismo, Insulinorresisténcia
e Acantose nigricans) & um subfendtipo raro da Sindrome de Ovario Policistico
(SOPC) caracterizado pela presenca de insulinorresisténcia severa. Pode ter
manifesta¢des clinicas graves com impacto na qualidade de vida das doentes,
€COMO No caso que se apresenta.

Descrigao do caso: Mulher de 25 anos, G1P1, referenciada a consulta
de obesidade. Referia obesidade desde a infancia e aumento de peso
acentuado na gravidez (30 kg no ultimo ano), com agravamento do hirsutismo,
hiperpigmentacao das pregas cutaneas e oligomenorreia. Ao exame objetivo
apresentava peso 134 kg, IMC 51 kg/m?, massa gorda 53,7 %, perimetro cintura
131 cm; hirsutismo facial, dorso, membros superiores e inferiores; acantose
nigricans exuberante na regiao cervical, axilar, bragos e inframamaria; sem
estrias violaceas. Pedido estudo analitico com rastreio de endocrinopatias
associadas a insulinorresisténcia, que revelou HbA1c 5,4%, FSH 5,7 mUl/mL,
LH 6,6 mUl/mL, Estradiol 114 pg/mL, Progesterona <0,5 ng/mL, PRL 18 ng/
mL (5-26,5), Testosterona total 0,8 ng/mL (<0,9), DHEAS 4,0 ug/mL (0,96-5,1),
androstenediona 3,4 ng/mL (0,5-3,4), 17-OHP 1,09 ng/mL (<1,8), TSH 1,9
uul/mL (0,4-4,0) T4L 0,8 ng/dL (0,7-1,5); Cortisol Urinério 48ug/24h (10-80);
Prova de frenagéo 1 mg dexametasona: Cortisol 0,4ug/dL (<1,8); Glicémia e
insulinémia de jejum respetivamente de 83 mg/dL e 44uUl/mL. O HOMA-IR foi
de 9,02 (Insulinorresisténcia se >2,06). Realizou ainda ecografia transvaginal
com ovérios sem morfologia policistica ou outras alteragdes.
DISCUSSAO/CONCLUSOES: A apresentagao clinica da sindrome de HAIR-
AN motiva o diagndstico diferencial com outras endocrinopatias, como
sindrome de cushing, hiperplasia congénita da supra-renal e tumores ovaricos/
suprarrenal. Nesta doente, apds exclusao de outras patologias, foi confirmado
o diagnostico de SOPC com fendtipo HAIR-AN, associado a uma obesidade
classe lll. O objetivo primario do tratamento € a reducédo de peso com melhoria
da sensibilidade a insulina, havendo casos descritos de resolu¢cdo completa da
acantose nigricans apos cirurgia bariatrica, para a qual a doente foi proposta.

31. CO-DESIGN DE UMA INTERVENGAO PARA
PERDA DE PESO COM ENVOLVIMENTO ATIVO DE
UTENTES E PROFISSIONAIS DE SAUDE

Ana Trovisqueira'; Sonia Gongalves'; Gustavo Tato Borges?®; Pedro
Graca*; Falko Sniehotta® Vera Aratjo Soares®

"Escola de Psicologia da Universidade do Minho

2ACeS Grande Porto

8Instituto de Ciéncias Biomédicas Abel Salazar da Universidade do Porto
4Faculdade de Ciéncias da Nutrigao e da Alimentagao da Universidade do Porto
5Population Health Sciences Institute, Newcastle University

8University of Twente

INTRODUGAO: E fundamental investir na diminuicdo da prevaléncia do

excesso de peso em Portugal. A evidéncia cientifica tem demonstrado que
as intervengdes comportamentais implementadas nos Cuidados de Saude
Primarios (CSP) para apoiar utentes com excesso de peso, podem levar a
mudanga de comportamentos (e.g. habitos alimentares; atividade fisica). Este
estudo, baseado na evidéncia, em teorias comportamentais e numa abordagem
centrada em utentes e profissionais de salde, tem como objetivo desenvolver
uma intervengao a implementar por profissionais de saude, para perda de peso
em adultos com pré-obesidade nos CSP.

METODOLOGIA: Para assegurar que a intervencao se adequa a realidade
portuguesa, utilizaremos uma metodologia de co-design com envolvimento
ativo de utentes e profissionais de salide dos CSP. Seréo realizados 4 workshops
com focus-group acerca da abordagem a pré-obesidade em 4 unidades de
saude (regido interior, litoral, rural, urbana).Serao recolhidos contributos dos
participantes enquanto colaboradores no processo de desenvolvimento da
intervengao. O envolvimento de todos os co-designers permitira identificar
potenciais solu¢des de intervencao preferenciais e relevantes para quem se
dirigem.

RESULTADOS - WORK IN PROGRESS: Foram obtidos os pareceres favoraveis
para implementacdo do estudo em 4 ACeS da ARS-Norte. Esta reunida a
listagem dos participantes do primeiro workshop/focus group. Participaréo 12
elementos por workshop (N=48).Cada workshop teré duas fases: i) apresentacao
de intervengdes para perda de peso testadas nos CSP; e ii) organizagao dos
participantes em grupos de trabalho mistos para andlise dos constrangimentos
e fatores de sucesso da intervencao. Os dados serdo recolhidos quantitativa
e qualitativamente.

CONSIDERAGOES FINAIS: A intervengéo a desenvolver procura acrescentar
beneficio aos servigos existentes, ser auto-sustentavel e implementavel na
realidade contextual dos CSP. Esperamos que a longo prazo, e apds estudos
piloto e RCT, esta intervengéo seja implementada e possa resultar numa menor
prevaléncia de excesso de peso, diminuindo o impacto social e na salde publica
das doencas associadas ao excesso de adiposidade.

32. IMPACTO DA FUNGAO TIROIDEIA NO RISCO
CARDIOVASCULAR APOS CIRURGIA BARIATRICA
Sara Esteves Ferreira'; Isabel Inacio'; Patricia Rosinha'; Marcia Alves’;
Rosa Dantas'; Teresa Azevedo'; Joana Guimaraes'

"Servigo de Endocrinologia do Centro Hospitalar do Baixo Vouga

A cirurgia bariétrica (CB) resulta numa redugao do risco cardiovascular (RCV),
além de ter impacto na funcao tiroideia (FT). Esta ultima relaciona-se com
diversos fatores de RCV (FRCV). Néo esté ainda esclarecida a influéncia da
variagéo da FT no RCV neste contexto.

Selecionados doentes sem patologia tiroideia seguidos em consulta de
Endocrinologia apds CB (Mar¢o/2014 a Agosto/2019), com idade superior a
30 anos. Recolhidos dados antropométricos, relativos a FRCV e FT previamente
a cirurgia e apds 12, 24 e 36 meses. O RCV a 10 anos foi calculado utilizando
o Framingham Risk Score. Estatistica: IBM SPSS v.25.

Incluidos 66 doentes, 92,4% mulheres, 45,62+8,80 anos (30-65). Tirotrofina (TSH)
previamente a CB foi 2,15+0,97mU/L (0,76-5,22). RCV pré-CB foi 8,05+6,5%
(1,1-28,0) e aos 12, 24 e 36 meses 5,92+5,8% (0,7-25,5), 5,54+4,82% (0,9-
25) e 4,30+2,57% (0,7-9,1), respetivamente. A TSH inicial correlacionou-se
significativamente com a variacdo do RCV aos 12 (r=-0,412,p=0,004) e 24
meses (r=-0,458,p=0,007) e com a variagdo de hemoglobina glicada aos 24
meses (r=-0,428,p=0,009). A tiroxina (T4L) prévia correlacionou-se com a
variagdo do colesterol LDL (LDLc) aos 12, 24 e 36 meses (r=-0,356,p=0,009;
r=-0,355,p=0,025; r=-0,628,p=0,016, respetivamente), dos triglicerideos aos 12
meses (r=0,324,p=0,02), do colesterol total aos 36 meses (r=-0,674,p=0,008)
e do RCV aos 36 meses (r=-0,839,p=0,018). A variagéo da TSH aos 12 meses
correlacionou-se com a variagdo do RCV (r=0,379,p=0,01) e aos 24 meses,
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com a variagdo do LDLc (r=0,328,p=0,039). A regressao linear identificou a TSH
pré-operatoria (3=-0,919;t(9)=-3,509,p=0,003), variagao de TSH (3=-0,551;t(9)=-
2,335,p=0,035) e variacao T4L (3=0,528;t(9)=2,759,p=0,015) como preditores
da variagao do RCV aos 12 meses (F(9,14)=1,775,p=0,016;R2=0,698).

Apds CB, a FT correlacionou-se significativamente com diversos FRCV, de forma
mais importante com o LDLc. A FT prévia e ap6s cirurgia foram identificadas
como preditores da variagdo do RCV. Desta forma, a FT parece ter um papel
na modulac¢éo da redugao do RCV posteriormente a CB.

33. CAROTID BODY MODULATION IMPACTS THE
EXPRESSION OF HYPOTHALAMIC PROTEINS
THAT REGULATE SATIETY

Adriana M Capucho'; Bernardete F Melo'; Fatima O Martins'; Silvia V
Conde'

TCEDOC, NOVA Medical School da Faculdade Ciéncias Médicas da Universidade
Nova de Lisboa

INTRODUCTION AND OBJECTIVES: Metabolic disorders are a major cause
of mortality worldwide, and the therapeutics to treat them are scarce. The
carotid bodies are peripheral chemoreceptors known to be involved in the
development of metabolic disorders, as the abolishment of its activity, via carotid
sinus nerve (CSN) denervation, decreased weight gain and fat deposition and
ameliorates glucose metabolism and insulin action1,2,3. Herein, we investigated
if the beneficial impact of CSN denervation on metabolism could be due to a
modulation of satiety pathways in the hypothalamus4.

METHODOLOGY: Two groups of Wistar rats were used: a High fat (HF, 60% lipid-
rich diet) and a control diet group. After 10 weeks of diet, animals were submitted
to either CSN ablation or sham surgery and followed during more 9 weeks.
Caloric intake and weight were monitored as well as insulin sensitivity and glucose
tolerance via an insulin tolerance test and oral glucose tolerance test, respectively.
In the hypothalamus, the expression of leptin receptors (ObR), dopamine type 2
receptors (D2R), insulin receptors (IR), AKT and tyrosine hydroxylase (TH) was
evaluated by Western Blot.

RESULTS: HF diet increased weight gain, insulin resistance and glucose
intolerance by 54,85%, 59,15% and 26,34%, respectively, effects reversed by
CSN denervation. HF diet increased 39,13% caloric intake, effect decreased by
9.53% with CSN denervation. HF diet also decreased the expression of AKT and
IR in the hypothalamus and increased the expression of ObR by 8,73%, TH by
81,21% and D2R by 32,60%. CSN denervation decreased the expression of ObR
in 34,95%, D2R in 41,90%, and TH expression in 63,28% in the hypothalamus.
CONCLUSIONS: We show that CSN denervation positively impacts weight gain
and metabolic function in rats, and that the modulation of hypothalamic proteins
involved in satiety control might be one of the factors contributing to these CSN
denervation beneficial effects.

34. GRAVIDEZ APOS CIRURGIA BARIATRICA -
EXPERIENCIA DE UM CENTRO

Clara Cunha'; Eugénia Silva'; Catia Ferrinho'; Catarina Saraiva'; Clotilde
Limbert'; Manuela Oliveira'; Sequeira Duarte’

" Centro Hospitalar Lisboa Ocidental

INTRODUGAO: A cirurgia bariatrica melhora a taxa de fertilidade e reduz as
complicagdes durante a gravidez. A gravidez deve ser planeada pelo menos
12 meses apds a cirurgia. Neste estudo descrevemos a evolugao da gestagao
em doentes submetidas a cirurgia bariatrica no nosso centro.

METODOLOGIA: Estudo retrospectivo e observacional que incluiu doentes que
engravidaram apods a cirurgia bariatrica entre 2005 e 2020.

RESULTADOS: Incluiram-se 30 doentes, com um tempo médio de follow-up de

10,1 anos(4-14), verificando-se 34 gestacdes. Documentaram-se 2 abortos
espontaneos no 1.° trimestre. A idade média da cirurgia bariatrica foi de 32
anos(20-41). Relativamente ao tipo de cirurgia: 53,3% realizaram bypass
gastrico(n=16), 30% gastrobandoplastia(n=9) e 20% sleeve gastrico(n=6). O
IMC médio prévio foi de 46,2 Kg/m?2(38-56,7). O tempo médio de intervalo entre
a cirurgia bariatrica e a gravidez foi de 28,3 meses(12-96). A idade média de
diagndstico da gravidez foi de 34 anos(24-42), com um IMC prévio a gravidez de
31,3Kg/m?(20,5-42,4). O peso médio ganho durante a gravidez foi de 15,5Kg(8-
22). Vinte e uma mulheres eram nuliparas e 9 eram multiparas. Verificou-se
previamente a gravidez, défice de ferro em 14,7% das gestagdes (n=5), défice
de vitamina B12 em 14,7%(n=>5) e défice de vitamina D em 32,4%(n=11).
Verificou-se diabetes gestacional em 17,6% das gestagbes(n=6), estando a
maioria controladas com dieta(66,7%) e HTA em 8,8%(n=3), incluindo uma
gravida com pré-eclampsia. A maioria dos partos foram eutdcicos (22/32) e
ocorreu 1 parto pré-termo.

O peso médio dos recém-nascidos foi de 3299,4 g e verificou-se 1 recém-
nascido pequeno para a idade gestacional numa gravida com anemia ferropénica
por ma adesao a terapéutica. Nao se documentaram admissdes na unidade de
cuidados intensivos neonatal nem malformagdes no recém-nascido.
CONCLUSOES: A maioria das gravidezes decorreu sem complicagdes materno-
fetais. A correcao dos défices nutricionais previamente a gestacao € importante

para minimizar complicacoes.

35. STATIN THERAPY AMONG BARIATRIC
PATIENTS: IMPACT ON METABOLIC OUTCOMES
AND DIABETES STATUS

Fernando M Mendonca'?; Maria M Silva'%; Marta Borges-Canha'?; Joao
S Neves'?; Claudia Costa'; Pedro M Cabral; Vanessa Guerreiro'?; Rita
Lourencgo?; Patricia Meira® Maria J Ferreira'?; Daniela Salazar'? Jorge
Pedro'? Ana Varela'?; Selma Souto'?; Eva Lau'?; Paula Freitas'?; Davide
Carvalho'3 CRIO group®

"Servigo de Endocrinologia, Diabetes e Metabolismo do Centro Hospitalar e
Universitario de Sdo Joao

2Faculdade de Medicina da Universidade do Porto

%Instituto de Investigagdo e Inovagédo em Salde da Universidade do Porto
4Servigo de Patologia Clinica do Centro Hospitalar Universitario Cova da Beira
5Faculdade de Ciéncias da Nutrigdo e Alimentagdo da Universidade do Porto
8Centro de responsabilidade integrada em Obesidade do Centro Hospitalar e
Universitario de Sdo Joao

INTRODUCTION: Bariatric surgery is the most effective option to treat obesity and
its related comorbidities. Statin therapy is associated with an increased risk of
developing diabetes. Despite these facts, little is known about the influence of
statin therapy on several metabolic outcomes, diabetes status and its remission
among bariatric patients.

METHODOLOGY: We performed a retrospective study including 1710 patients
submitted to metabolic surgery in our center between January/2010 and
June/2017 and who presented data regarding statin therapy and diabetes
status at baseline. We compared the clinical and analytical characteristics
(anthropometric measures, lipid profile, glycemic profile, blood pressure,
prevalence of diabetes and hypertension) of patients with and without statin
therapy at baseline 12 and 24 months after surgery. Patients with and without
diabetes at baseline, 12 and 24 months after surgery were compared considering
statin use and its impact on the variation of the above-mentioned parameters.
We performed a multiple linear regression, adjusting differences between groups
for sex, surgery type, ¢ peptide at baseline, and weight variation.

RESULTS: The overall prevalence of statin use was 20.2% before surgery, 13.6%
twelve months after surgery and 15.0% twenty-four months after surgery. There
was a greater reduction in fasting glucose and HbA1c during the 12 and 24
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months after surgery among statin-treated patients, the opposite happening with
weight reduction and BMI variation. Despite having the highest HbA1c (-1.3+ 1.3
vs.-1.1 £ 1.2%, p=0.049), fasting glucose (-40.8 + 48.8 vs. -30.9 + 41.6mg/dL,
p=0.043), and insulin reductions (-21.7 + 28.2 vs. -13.4 + 14.2mlIU/L, p=0.039)
12 months after surgery, statin-treated patients with diabetes had lower diabetes
remission rates (45.3 vs. 68.5%) when compared with non-treated patients. The
proportion of new-onset cases of diabetes was equal at 12 months (1.9%) and
24 months after surgery (1.0%) between patients taking statin and those not
taking this medication.

CONCLUSIONS: Our results suggest that bariatric surgery leads to diabetes
remission more often in patients that were never on statin therapy than in those
treated with this medication. Despite this fact, there was a greater reduction in
fasting glucose and HbA1c among bariatric patients taking statin. Statin did
not contribute to an increased proportion of new-onset diabetes in the post-
operatory period.

36. RATIO DE GORDURA ANDROIDE-GINOIDE
ASSOCIADO COM A DOENCA DE FIGADO GORDO
NAO ALCOOLICO INDEPENDENTEMENTE DE
OUTROS PARAMETROS METABOLICOS

Joana Rigor'?; Carla Luis®* Pedro Barata*®; Daniela Martins-Mendes?*
"Faculdade de Medicina da Universidade do Porto

2Servico de Medicina Interna do Centro Hospitalar de Vila Nova de Gaia/Espinho EPE
3 Departamento de Biomedicina da Faculdade de Medicina da Universidade
do Porto

4i3s — Instituto de Investigagéo e Inovagdo em Saude da Universidade do Porto
5Faculdade de Ciéncias da Satde da Universidade Fernando Pessoa

INTRODUGAO: A doenga de figado gordo n&o alcodlico (NAFLD) é a doenga
hepatica em maior crescimento, prevendo-se que se venha a tornar a principal
causa de transplante hepatico nos paises ocidentais. Relacionado com o
sindrome metabdlico (MetS), a sua prevaléncia ndo €, no entanto, uniforme nesta
populagéo. Assim sendo, é importante compreender que fatores se associam
a0 seu aparecimento.

METODOLOGIA: Inclusdo consecutiva de doentes com MetS da consulta de
Medicina Interna dum centro hospitalar, entre 1 de Abril e 31 de Outubro de
2019. Foram excluidos doentes com habitos alcodlicos >20 g/dia nas mulheres e
>30 g/dia nos homens, histéria conhecida de doenga hepatica, infegao por virus
da hepatite B, C e/ou virus da imunodeficiéncia humana, doencas autoimunes
ou neoplasicas. Foi realizado exame objetivo incluindo peso, altura e perimetro
abdominal, analises de sangue e composicao corporal por dual-energy X-ray
absorptiometry (DXA).

RESULTADOS: Foram incluidos 95 doentes, 50,5% homens, mediana de idades
de 66 anos (amplitude interquartil 59-70 anos) e prevaléncia de NAFLD de
55,8%. Em andlise univariada, foram encontradas diferengas estatisticamente
significativas (p<0,05) entre doentes com e sem NAFLD na prevaléncia de HTA
(81,0 vs. 96,2%), perimetro abdominal (101,3 vs. 108 cm), HbA1c (6,2 vs. 6,8%),
HOMA-IR (1,9 vs. 4,4), triglicerideos (102 vs. 138 mg/dl) e ratio gordura androide-
ginoide (AGR; 1,1 vs. 1,3), mas ndo no indice de massa corporal ou percentagem
de gordura. Em andlise multivariada, apenas o AGR se manteve associado (odds
ratio 70.4, intervalo de confian¢a a 95% 3.6-1378.7).

CONCLUSOES: Na populagéo observada, apenas o AGR se associou a presenga
de NAFLD. Este ratio foi descrito em associagdo com varios parametros
metabdlicos, mas escassamente em relagdéo com NAFLD. O conhecimento
de como a distribuicao de gordura afecta esta doenca podera ajudar o
esclarecimento da sua fisiopatologia, com possiveis aplicagdes no diagnéstico
e tratamento.

37. OBESIDADE E OLIGOASTENOZOOSPERMIA:
PAPEL DO CITRATO DE CLOMIFENO

Francisco Simées de Carvalho'; Pedro Carneiro Melo'; Marcia Barreiro?;
Nuno Louro?

"Servigo de Endocrinologia do Hospital Pedro Hispano — Unidade Local de
Saude de Matosinhos
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INTRODUGAO: O aumento do risco de infertilidade e alteragdes em parametros
espermaticos na obesidade podem envolver mecanismos fisiopatologicos
complexos do hipogonadismo secundario relacionado com a obesidade. No
entanto, as opg¢des farmacoldgicas e a evidéncia disponivel sdo limitadas. A
utilizagao de citrato de clomifeno (CC) é frequente, com resultados inconsistentes.
Pelo seu possivel efeito benéfico no eixo hipotalamo-hipdfise-gonadal, deve ser
estudado, especialmente face ao perfil de seguranga e baixo custo.
METODOLOGIA: Analisaram-se retrospectivamente homens com obesidade/
excesso de peso (IMC>25kg/m?) referenciados a Consulta de Andrologia por
oligo e/ou astenozoospermia num Centro de Procriagdo Medicamente Assistida
entre janeiro/2014 e julho/2019. Incluidos homens com testosterona total sérica
(TT) abaixo do limite inferior do normal tratados com CC, apds exclusao de outras
causas de hipogonadismo. Excluidos doentes com outras etiologias conhecidos
para infertilidade. Avaliados parametros clinicos, hormonais e espermaticos,
antes e até 3 meses apods inicio de tratamento. Para analise estatistica recorreu-
se ao SPSS®.

RESULTADOS: Incluidos 46 homens com IMC>25kg/m? tratados com CC, idade
média 35,5+5,7anos, 76,1% com infertilidade primaria, duragédo mediana de
2anos (AIQ 3,63), IMC mediano 28,5kg/m? (AIQ 8,4). Volume testicular médio
16,1+8,1cc a esquerda e 16,4+8,7cc a direita. 73,9% tratados com CC
25mg em dias alternados e restantes fizeram doses superiores (até 50mg
qd). Registaram-se aumentos significativos na concentragao (3,2->9,3 10%/ml
p<0,001) e motilidade (31->47 PR+NP% p=0,001) espermaticas apds 3 meses
de tratamento. TT aumentou significativamente ao fim de 1 més de tratamento:
2,24->4,58 ng/mL(p<0,001).

CONCLUSOES: CC em baixa dose demonstrou beneficio na concentragéo
espermatica e na motilidade apds 3 meses de tratamento em homens com
IMC=25kg/m?. Verificou-se, também, um aumento significativo dos niveis de TT.
Baseando nestes resultados, os autores recomendam que, em casos de oligo
ou astenozoospermia, 0 CC deva ser equacionado em homens com obesidade
ou excesso de peso e ligeiras diminuicdes de testosterona, para melhorar a
qualidade espermatica.

38. UNCOUPLING PROTEIN 1 AND ITS EFFECTS
ON MITOCHONDRIAL BIOENERGETICS IN
PERIVASCULAR ADIPOSE TISSUE OF THE
THORACIC AORTA OF DIABETIC MICE

ACO Pinho'; A Burgeiro'; EC Leal'; E Carvalho'*

" Center for Neuroscience and Cell Biology, Faculty of Medicine, University of
Coimbra

2Instituto de Investigagao Interdisciplinar, University of Coimbra

¢ Department of Geriatrics, University of Arkansas for Medical Sciences

4 Arkansas Children’s Research Institute

The thoracic perivascular adipose tissue (tPVAT) phenotype is very similar to
brown adipose tissue (BAT), with multilocular lipid droplets and a large number
of mitochondria in adipocytes. In obesity and diabetes, PVAT increases in volume
and its function is impaired. However, the brown phenotype of tPVAT confers
resistance to short-term high fat diet (HFD) macrophage infiltration and may thus
play an important role in protecting the vascular bed from inflammatory stress.
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Our hypothesis is that elevated expression levels of uncoupling protein-1 (UCP-
1) protein in tPVAT may be a compensatory mechanism during short-term HFD
and/or the prediabetic state. Therefore, mitochondrial bioenergetics in tPVAT of
mice in the absence or presence of diabetes, was evaluated by high resolution
respirometry (HRR). The mass-specific O2 flux through modulation of the activity
of UCP-1 by guanosine 5’-diphosphate (GDP) and fatty acids in response to
sequential addition of substrates, inhibitors and uncouplers, was evaluated. Two
protocols were used: 1. Evaluated the contribution of NADH-linked substrates
to OXPHOS; and 2. Evaluated the contribution of fatty acid-linked substrates to
OXPHOS. Our results demonstrate differences in tPVAT mitochondrial respiration
between diabetic and non-diabetic mice under both protocols. The respiratory
flux control ratios demonstrate low efficiency in NADH-linked OXPHOS coupling,
mainly in the presence of GDP, a higher dependence on mitochondrial respiration
of complex lI-linked substrates (p=0.0308) and of the oxidation of fatty acids
in diabetic mice (p=0.0004). The generation of mitochondrial reactive oxygen
species (ROS) regulates UCP-1 expression in brown and white adipocytes, as
an adaptive mechanism in an effort to defend against weight gain and insulin
resistance. It is plausible that tPVAT may also acts in a similar way. Further studies
will be needed to understand the relationship/function of tPVAT with different
metabolic and cardiovascular diseases.

39. ADEQUAGCAO PONDERAL E DO CONSUMO
ALIMENTAR EM INDIVIDUOS COM CARENCIA
ECONOMICA - QUE RELAGAO?

Barbara Alexandre'?; Jodo Paulo Figueiredo?; Jodo Lima®

"Fundagéo Portuguesa de Cardiologia — Delegagéo Centro

2Lar Casa de Beneficéncia Conselheiro Oliveira Guimarées

3 Escola Superior de Tecnologia da Saude de Coimbra do Instituto Politécnico
de Coimbra

INTRODUGAO: Uma alimentagao saudavel e adeséo a DM (Dieta Mediterranica)
séo considerados fatores protetores de saude. Contudo, existem situagdes
em que individuos nao tém acesso fisico e econémico a alimentos seguros e
nutritivos, encontrando-se em inseguranga alimentar. Estes grupos populacionais
tendem a apresentar um padrao alimentar menos consistente com as
recomendacdes da alimentagéo saudavel e da DM, assim como uma maior
prevaléncia de obesidade.

METODOLOGIA: Foi desenvolvido um estudo observacional retrospetivo de
corte transversal com amostragem por conveniéncia (n=82), com recurso a um
questionario composto por anamnese alimentar, dados sociodemogréficos e
antropométricos. Foi calculado o indice de Massa Corporal, o DQI-I (indice de
Qualidade da Dieta) e o DQI-M (indice de Ades&o a Dieta Mediterranica). A andlise
dos dados foi realizada através do software IBM SPSS, tendo-se procedido
a andlise descritiva e inferencial. O nivel de significancia escolhido foi de 5%.
RESULTADOS: Foi observada uma correlagao positiva fraca, com significado
estatistico, entre as classificagdes do indice de Massa Corporal e do DQI-I
(r=0,317; p=0,004), 0 mesmo n&o se verificando na relagdo entre o indice de Massa
Corporal e 0 DQI-M (p=0,906). Real¢ar que a maioria dos individuos possui uma
dieta que necessita de modificagao, adesao média-boa a DM e peso inadequado.
CONCLUSOES: E urgente a intervencao do nutricionista, especialmente em
contextos de desfavorecimento social, propondo-se uma agao estreita com
as equipas de atendimento acompanhamento social, no &mbito dos acordos
atipicos de intervencao social, face a evidente desadequag¢éo do consumo
alimentar, ponderal e das relacdes de dependéncia entre as varidveis observadas.

40. QUANDO A GENETICA FALA MAIS ALTO
Liane Moreira'; Francisca Dias de Freitas'; Sofia Vasconcelos'; Susana

Oliveira'; Helena Ferreira'; Miguel Salgado'; Andreia Lopes'

"Hospital da Senhora da Oliveira Guimaraes

INTRODUGAO: A obesidade é uma doenga complexa e multifatorial. Gragas ao
desenvolvimento de ferramentas de rastreio genético mais rapidas e precisas,
identificaram-se novas sindromes e formas de obesidade devido a um Unico
gene disfuncional. O presente trabalho teve como objetivo a caracterizagao dos
casos de obesidade monogénica seguidos na Consulta de Pediatria-Obesidade
num hospital nivel II.

METODOLOGIA: Consulta dos processos clinicos e descricao dos casos de
obesidade de causa monogénica.

RESULTADOS E CONCLUSOES: O primeiro caso € de uma adolescente referenciada
aos 16 anos por obesidade (IMC: 42,9 Kg/m?) desde o primeiro ano de vida e
hiperfagia, apresentando hiperinsulinemia e sindrome de apneia obstrutiva do sono
(SAOS) como comorbilidades. Sem alteragdes do desenvolvimento psicomotor
(DPM) ou dismorfias. Revelou dificuldade na perda de peso apesar de cumprir
a dieta e atividade fisica recomendadas. O estudo genético pela tecnologia
de sequenciacao NGS revelou mutacdo na variante p.L209P do gene POMC
em heterozigotia. O segundo caso é de um rapaz referenciado aos 6 anos por
obesidade desde o primeiro ano de vida e hiperfagia, com DPM adequado.
Realizou estudo analitico, metabdlico e cariétipo (normais). Abandonou a consulta,
tendo sido novamente referenciado aos 13 anos com IMC 39.9 Kg/m?, associado
a hiperinsulinemia, hipertensao arterial e suspeita de SAOS. Exame objetivo sem
outras alteragdes. O estudo genético através da técnica NGS, revelou mutagéo
na variante p.P386L do gene PCSK1 em heterozigotia. Perante uma crianca ou
adolescente com obesidade grave associada a hiperfagia, de inicio precoce, sem
alteragdes no DPM ou do exame fisico, seré importante equacionar a obesidade
de causa monogénica, na qual se verifica mutagdo num Unico gene da via leptina-
melanocortina, responsavel pela regulagdo do balango energético. Estédo em
curso estudos relativamente a farmacos com agéo nesta via, que podem trazer
tratamentos promissores, pelo que é essencial identificar estes casos.

41. OBESIDADE INFANTIL- A INTERVENCAO
PRECOCE DO MEDICO DE FAMILIA

Rita Reis’

"USF Alma Mater

INTRODUGAO: A obesidade infantil € considerada uma epidemia global e a sua
prevaléncia tem sido crescente. O Médico de Familia intervém em vérios fatores
materno-fetais que podem influenciar o aumento ponderal no desenvolvimento
infantil, nomeadamente peso prévio a gravidez, exposi¢ao fumo do tabaco e o
peso ao nascimento. Neste sentido surgiu a necessidade de compreender se
existe relagao destes 3 fatores com o desenvolvimento de excesso de peso e
obesidade, em criancas aos 5 anos de idade observadas em consulta de Saude
Infantil, uma das idades chave no seu desenvolvimento.

METODOLOGIA: Foi realizado um estudo observacional, analitico e retrospetivo
através de consulta de processo clinico informatizado SClinico® e Mim@uf. Foram
incluidas 94 criancas (50 do sexo feminino e 44 do sexo masculino) com consulta
de vigilancia de Saude Infantil aos 5 anos de idade realizadas em 2018 numa
Unidade de Saude Familiar. As variaveis analisadas foram género, indice de Massa
Corporal (IMC) na consulta dos 5 anos e respetivo percentil, peso ao nascimento,
idade gestacional, idade materna, IMC prévio a gravidez e tabagismo. A andlise
estatistica consistiu na analise descritiva com recurso a modelo de regressao linear
e teste qui-quadrado utilizando SPSS v.25. com intervalos de confianga de 95%.
RESULTADOS: Da amostra, 69,1% das criangas apresentam peso normal,
19,1% excesso de peso e 9,6% obesidade. Das criangcas com excesso de
peso e obesidade, 38% sao do sexo feminino e 18,2% do sexo masculino.
Constatou-se correlagao positiva entre o IMC prévio a gravidez e o IMC em
consulta dos 5 anos (p<0,05). Quanto ao peso ao nascimento e a exposigao
do fumo do tabaco nao existiu diferenca estatisticamente significativa (p>0,05).
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CONCLUSOES: Esta andlise demonstra, que apesar ndo se ter comprovado
diferenga estatisticamente significativa nos 3 fatores estudados, o papel
longitudinal do Médico de Familia desde a preconcecédo ao reconhecimento
precoce de fatores de risco, é fundamental para a prevengao do excesso de
peso e obesidade na gravida e na crianga.

42. DNA METHYLATION OF PERIPHERAL BLOOD
MONONUCLEAR CELLS FROM OBESE CHILDREN
Pedro Barbosa'?; Stefan Graw®*; Stephanie D Byrum?®#; Stewart Macleod*;
Reid D Landes®; Eugenia Carvalho'24°

" Center for Neurosciences and Cell Biology, University of Coimbra

2Institute of Interdisciplinary Research, University of Coimbra

3 Department of Biochemistry and Molecular Biology, University of Arkansas for
Medical Sciences

4 Arkansas Children’s Research Institute

5Department of Geriatrics, University of Arkansas for Medical Sciences

5 Department of Biostatistics, University of Arkansas for Medical Sciences

Childhood overweight and obesity are serious public health problems increasing
dramatically in the last decades. These conditions seem to be related with
epigenetic factors modification. Epigenetic mechanisms, like DNA methylation, are
able to regulate gene expression. DNA methylation alterations can be induced by
lifestyle and environmental factors. Importantly, altered DNA methylation may induce
metabolic disease and some types of cancer. The main aim was to evaluate whether
pediatric obesity already induced alterations in DNA methylation in peripheral blood
mononuclear cells (PBMC's). Genome-wide methylation was accessed in PBMC’s
from 5 to 10 years old pre-pubertal children (n=42). Two groups were studied,
children with normal weight (Lean) and children with overweight/obesity (OW/OB).
Anthropometrics and blood biochemistry were measured. Methylation analysis
was performed using an lllumina Infinium® Methylation EPIC Bead Chip array.
Aprox. 31% of children presented insulin resistance based on a HOMA-IR = 2,
even in the presence of normal fasting glycemia. DNA methylation results indicate
significant alterations in 783 CpG’s that are associated with BMI. Furthermore,
differential methylated sites (DMS) were accessed between groups. These exposed
differences on DNA methylation pattern, namely in genes related with important
metabolic pathways, such as the mTOR pathway. Early DNA methylation alterations
may inform of important metabolic pathways that are altered by obesity early in life.

43. INSULIN RESISTANT IS ASSOCIATED WITH
ELEVATED MITOCHONDRIAL FUNCTION IN
CIRCULATING CELLS IN 5-9-YEAR OLD OBESE
CHILDREN, EVEN UNDER NORMAL FASTING
GLYCEMIA

Shannon Rose'? Eugenia Carvalho'3

"University of Arkansas for Medical Sciences

2 Arkansas Children’s Research Institute

8 Center for Neuroscience and Cell Biology, University of Coimbra

Diagnoses of type 2 diabetes (T2DM) in children are increasing as childhood
obesity rates are rising. Not all obese subjects are metabolically unhealthy and
fasting glucose may not be altered before symptoms are present. Mitochondrial
dysfunction and inflammation are associated with insulin resistance and T2DM.
Using extracellular flux analysis, we bioenergetically profiled peripheral blood
mononuclear cells (PBMC) to examine if altered bioenergetics of these immune
cells is associated with metabolic dysfunction and inflammation in normal
weight (NW) and overweight/obese (OW/OB) children. 54 pre-pubertal children
(5-9 years) including 21 NW (BMI <85 percentile), and 33 OW/OB (BMI>=85"
percentile) children were studied.

Fasting plasma glucose, insulin and leptin were measured, and homeostasis
model assessment of insulin resistance (HOMA-IR) was calculated. 8 obese
(BMI>95t" percentile) children were classified as insulin resistant based on a
HOMA-IR cutoff of 2.0. We used ANOVA to compare bioenergetics parameters
between NW, OW/OB insulin sensitive (OW/OB IS) and obese insulin resistant
(OB IR) subjects.

Mitochondrial bioenergetics was skewed from glycolysis towards oxidative
phosphorylation in OB IR subjects: the ratio of mitochondrial oxygen consumption
rate (OCR) to glycolysis [proton efflux rate (PER)] was increased in OB IR versus
OWY/OB IS subjects (p=0.019). Similarly, the % glycolysis-derived ATP was
decreased in OB IR versus OW/OB IS subjects (p=0.009) and was negatively
correlated with fasting insulin and HOMA-IR in the overall cohort (rho= -0.517,
p=0.005; rho=-0.526, p=0.004, respectively) and in the OW/OB subjects (rho=
-0.6183, p=0.008; rho= -0.631, p=0.002, respectively). Leptin was increased
in OW/OB IS (9.64 + 7.12 ng/ml) and OB IR subjects (16.56 + 7.76 ng/mL)
compared to NW subjects (1.05 + 0.88 ng/ml; p’s < 0.0001). In OW/OB subjects,
leptin was positively associated with PBMC mitochondrial ATP production rate
(rho=0.601; p=0.004).

PBMC from obese insulin resistant children have a greater reliance on
mitochondrial ATP production than glycolysis, and this bioenergetic phenotype
is associated with increased insulin, HOMA-IR, and leptin, thereby linking altered
immune cell bioenergetics to metabolic dysfunction and inflammation in childhood
obesity.

44. RESUMO DO PROJETO DE INTERVENCAO
“FIT-ON - NO PERDER E QUE ESTA O GANHO”
Sara Guimaraes Fernandes’; Filipa Ribeiro'; Inés Dias Almeida'; Miguel
Gouveia'; Vitor Nogueira Rego'; Diogo Silva?; Isabel L Ribeiro'; Joana F
Alves'; Mariana Martins'; Patricia S Correia'; Angela M Teixeira’

"USF Nova Via, ACeS Grande Porto VIl - Espinho/Gaia

2Unidade de Saude Publica, ACeS Grande Porto VIl - Espinho/Gaia

INTRODUGAO: A obesidade ¢ uma doenga cronica com impacto negativo na
saude, associando-se a grande morbimortalidade. No 1.° trimestre de 2020, a
obesidade atingia 20% dos utentes inscritos na USF.

OBJETIVOS: Capacitar e motivar os utentes com obesidade para a adogéo de
alimentagao equilibrada e exercicio fisico (EF) regular, para obter uma redugéo
de 5% do peso corporal ou do perimetro abdominal (PA).

METODOLOGIA: A intervencdo durou 3 meses e decorreu exclusivamente
em formato online devido ao atual contexto pandémico. Foram incluidos 10
utentes adultos com obesidade inscritos na USF, idade média 37,5 + 8,8
anos. Foram aplicados questionarios de conhecimento iniciais e realizadas trés
sessoes formativas em videoconferéncia sobre EF e alimentagao saudavel que
contaram com a participacéo de médicos, nutricionista e profissionais do EF.
Foram distribuidos manuais do projecto e de receitas saudaveis, lembretes
e dicas nutricionais semanais e planos de EF quinzenais. Os participantes
elaboraram diarios alimentares e de EF e avaliagao quinzenal das medidas
antropométricas. As criticas e sugestdes de melhoria foram feitas por e-mail
pela equipa investigadora.

RESULTADOS: A assiduidade média das sessdes online foi de 70%. Metade da
amostra concluiu o projeto, verificando-se uma diminuicao média de 5,3% de
peso corporal (5,6% nas mulheres e 4,9% nos homens) e uma diminuigdo média
de 5,0% do perimetro abdominal (6,0% nas mulheres e 3,5% nos homens) no
final dos trés meses da intervencéo.

DISCUSSAO: As diminuigdes do peso corporal e do perimetro abdominal foram
superiores a 5,0%, tendo sido alcangado com sucesso o principal objetivo
da intervencdo. A capacidade de nos reinventarmos no contexto pandémico
e a proximidade de acompanhamento dos utentes a partir das plataformas
digitais, permitem manter a motivagao para a adogao de um estilo de vida
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mais saudavel e reforcam a importancia de nao descurar numa educacao de
qualidade na saude.

45. HIPOGLICEMIA POS-BYPASS GASTRICO: UM
DESAFIO DIAGNOSTICO E TERAPEUTICO

Catia Araujo'; Barbara Araujo'; Carla Batista'; Dircea Rodrigues'?; Isabel
Paiva'

" Centro Hospitalar e Universitario de Coimbra

2Faculdade de Medicina da Universidade de Coimbra

INTRODUGAO: A hipoglicemia hiperinsulinémica pés-prandial € uma complicagéo
incomum da cirurgia bariatrica (bypass gastrico) mas cada vez mais reconhecida,
que afeta seriamente a qualidade de vida dos doentes. A patogénese nao esta
ainda totalmente esclarecida. A terapéutica médica nutricional e farmacoldgica
sao fundamentais para a prevencéo e reducéo dos episddios de hipoglicemia.
METODOLOGIA: Descricdo de caracteristicas clinicas, testes diagndsticos,
resposta a terapéutica e estado clinico atual de 5 doentes com hipoglicémia
pos-bypass gastrico.

RESULTADOS/DESCRIGAO DOS CASOS: Todas as doentes apresentaram clinica
de hipoglicémia pds-prandial com sintomas neuroglicopénicos. A sintomatologia
iniciou-se entre os 18 e 50 meses apods a data da cirurgia, sendo a média
de percentagem de perda de excesso de peso 68,7%. A prova de jejum
prolongado foi negativa em todas as doentes. Entre os testes confirmatorios
de hiperinsulinismo enddgeno foram realizados: prova de toleréncia oral a glicose
com 75g (PTGO), prova de refeicdo mista e monitorizagao continua da glicose.
Foram excluidas outras causas de hipoglicémia. Instituidas inicialmente medidas
dietéticas em todas as doentes, sendo que apenas uma apresentou melhoria
clinica significativa da frequéncia e gravidade dos episédios. Nas restantes foi
introduzida terapéutica farmacolégica (acarbose, verapamilo, octredtido e/ou
diazéxido), com melhoria sintomatica em 3 doentes que mantém o tratamento
até a data. A Unica doente refratéria ao tratamento médico fez cirurgia de
conversdo do bypass géstrico, apds realizagao de cateterismo com estimulagéo
de célcio que mostrou alteragdes morfoldgicas pancreéticas, apresentando-se
atualmente assintomatica.

DISCUSSAO: O diagndstico de hipoglicemia pds-bypass requer um estudo
complementar completo, tendo em conta a necessidade de exclusao de outras
etiologias. O tratamento desta condi¢éo é desafiante. O tratamento médico pode
ser eficaz e evitar a necessidade de cirurgia. Perante a hipdtese de realizacéo de
tratamento cirdrgico, os beneficios e os riscos devem ser ponderados.

46. BALAO INTRAGASTRICO NO TRATAMENTO DA
OBESIDADE - A EXPERIENCIA DE UM CENTRO
Eugénia Silva'; Clara Cunha'; Catia Ferrinho'; Rute Costa Ferreira';
Francisco Sousa Santos'; Carlos Bello'; Manuela Oliveira'; Sequeira
Duarte’

"Hospital Egas Moniz do Centro Hospitalar Lisboa Ocidental

INTRODUGAO: O baldo intragastrico (BIG) é um método de tratamento
endoscoépico da obesidade utilizado no pré-operatério para redugao do risco
cirdrgico e em situacdes de infertilidade. Define-se como objetivo principal do
tratamento da obesidade uma redugéo de peso de 10 a 15%.

OBJETIVOS: Avaliar a seguranca e a efetividade do BIG em doentes obesos.
METODOLOGIA: Estudo retrospetivo que incluiu todos os doentes obesos que
colocaram BIG no periodo compreendido entre janeiro de 2010 e agosto de
2019 no nosso centro hospitalar. Avaliamos dados antropométricos (peso e IMC)
a data da colocagao de BIG, a data de extragéo e 12 meses ap0s a data de
extragdo. Os dados foram obtidos através dos processos clinicos hospitalares
e s&o apresentados pela média e desvio padrao.

RESULTADOS: Foram colocados 125 BIGs em 117 doentes, 91,4% mulheres,
idade 44,7+12,5 anos, peso inicial 111,1+19,4 Kg e IMC inicial 42,3+7,03 kg/m?.
O tempo médio de colocacao foi de 257,2+104,7 dias. Constatou-se perda de
peso de 15,5+10,9 Kg e diminuicao do IMC de 6,2+5,4 kg/m?. Um ano apds a
extragdo de BIG, obtivemos dados em 62 doentes(53%), constatando-se reganho
de peso de 7,3+5,2 Kg e aumento do IMC em 2,9 +4,2 kg/m?.

Prevaléncia de comorbilidades: Hipertensao Arterial 45,2%, Diabetes Mellitus
tipo 2 38,4%, Dislipidemia 31,6%, patologia osteoarticular 32,5%, Sindrome
Depressivo 22,2%, esteatose hepatica 12,8%, insuficiéncia venosa 19,6%,
infertilidade 11,1%, hiperuricemia 10,2%, SAOS 7,7%.

Onze doentes retiraram precocemente o BIG por intolerancia gastrointestinal,
sem complicagdes significativas. Ocorreu um caso de rutura espontanea.
Perda ponderal >10% foi alcangada em 86(73,5%) doentes a data de extragéo,
e em 20 doentes (32,7%) um ano apds a extracéo.

Vinte e trés doentes foram posteriormente submetidos a cirurgia bariétrica. Duas
mulheres engravidaram.

CONCLUSOES: O BIG pode ser usado com sucesso para perda ponderal, com
boa tolerancia e sem complicagdes significativas, embora com reganho de peso

significativo apés um ano.

47. A PERDA DE PESO NAO INTENCIONAL PRE-
-OPERATORIA TEM IMPACTO NO PROGNOSTICO
DE PACIENTES COM CANCRO DE CABECA
E PESCOCO E DIGESTIVO TRATADOS COM
CIRURGIA.

Clara Alice Gentil-Daher"?; Pedro C Martins'; Patricia Neves Braga';
Anabela Almeida'; Fatima Teixeira'; Lurdes Carvalho'; Castro Silva’;
Lucio Lara Santos'?; Daniel Moreira-Gongalves'?

"Instituto Portugués de Oncologia do Porto

2Faculdade de Desporto da Universidade do Porto

8 Grupo de Patologia e Terapéutica Experimental do Instituto Portugués de
Oncologia do Porto

INTRODUGAO: A avaliag&o pré-operatodria do risco cirdrgico é fundamental para
identificar doentes mais suscetiveis a desenvolverem complicagdes graves no
pos-operatorio e direciona-los para programas de optimizacao. O objetivo foi
avaliar a associagao entre “perda de peso néo intencional” (PPNI) pré-operatéria
e ocorréncia de complicagdes pos-operatdrias (CPO), mortalidade (<10 meses)
e tempo de internamento (T).

METODOLOGIA: Doentes com cancro de cabecga e pescogo (CCP) e cancro
digestivo. A PPNI foi avaliada através de auto-relato dos doentes e estratificada
em perda “>5%” e “<5%” do peso corporal, sendo considerada presente e
ausente, respectivamente. As CPO foram classificadas segundo a classificagcéo
de Clavien-Dindo. O Tl foi categorizado em “até 10” e “>10 dias”.
RESULTADOS: 134 doentes (75% homens, 45% com cancro digestivo e 55%
com CCP), idade média 62+11 anos e IMC 26+6 kg/m?. PPNI foi observada
em 48 doentes (35 homens, 13 mulheres; 21 com cancro digestivo e 27 com
CCP). No total, 17 doentes desenvolveram complicagdes major (13 com cancro
digestivo e 4 com CCP) e 29 doentes minor (12 com cancro digestivo e 17 com
CCP), observaram-se 10 mortes pds-operatdrias (3 em digestivos e 7 em CCP)
e TImédio foi 13+16 dias (16+17 dias em digestivos e 12+15 em CCP). A PPNI
associou-se as CPO [X?(2)=6,227; p=0,044; V de Cramer=0,216], a mortalidade
[X?3(2)=13,798; p<0,001; Phi=0,321] e ao Tl [X*(2)=5,146; p=0,023; Phi=0,196].
Ao realizar andlise por tipo de cancro, PPNI associou-se significativamente com
as CPO [X?(2)=11,673; p=0,003; V de Cramer=0,397] e com o Tl [X*(2)=8,562;
p=0,008; Phi=0,340] em CCP e com mortalidade em digestivos [X?(2)=5,865;
p=0,015; Phi=0,313] e em CCP [X?(2)=8,085; p=0,004; Phi=0,331].
CONCLUSOES: Avaliar a “perda de peso n&o intencional” podera ser Util na
identificacéo de doentes com maior risco de complicagdes, direcionando-os
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para programas de optimizagéo pré-cirirgica com impacto anabdlico, como

intervencdes nutricionais e exercicio fisico resistido.

48.INSTRUMENTOS DE AVALIACAO PSICOLOGICA
DA PESSOA OBESA: REVISAO INTEGRATIVA
Vanderson Garcia da Silva'; Fatima Helena do Espirito Santo'; Lina Marcia
Migueis Beradinelli?

"Universidade Federal Fluminense

2Universidade Estadual do Rio de Janeiro

INTRODUGAO: Os instrumentos utilizados na avaliagéo psicolégica tem grande
relevancia para o processo terapéutico da pessoa obesa. Esse estudo teve como
objetivo levantar na literatura cientifica os instrumentos utilizados na avaliagéo
psicoldgica da pessoa obesa.

METODOLOGIA: Trata-se de revisao integrativa, realizada entre maio e junho
de 2020, nas bases de dados LILACS, BVS, MEDLINE, via PubMed, e
Scopus, via Portal de Periédicos Capes, com os descritores: psychometrics,
psychological test, Psychological Assessment, psychologist, obesity, overweight
e psychological assessment, publicados nos ultimos 10 anos, nos idiomas
portugués, inglés e espanhol.

RESULTADOS: Foram identificados 963 artigos, dos quais 14 foram selecionados
para andlise e, dentre estes, 52 ferramentas, como instrumentos, escalas, testes
e questionarios foram utilizados no processo de avaliagao da pessoa obesa. Os
instrumentos mais utilizados foram: o Beck Depression Inventory — BDI (Inventério
de Depresséao de Beck), em sete estudos, o Binge Eating Scale - BES (Escala de
Compulsao Alimentar Periddica — TCAP), trés artigos com a Escala Hospitalar
de Ansiedade e Depressao — HADS, respectivamente.

CONCLUSOES: Constatou-se que os instrumentos utilizados na avaliagdo da
pessoa obesa tém como principal fun¢éo identificar transtornos psicolégicos
ou sintomas como depresséao, ansiedade e compulséo alimentar. Através dos
resultados deste trabalho, sugere-se a elaboragao de novas tecnolégicas no
processo de avaliagao psicoldgica da pessoa obesa que entram ou nao numa
categoria diagnostica.
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