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Resumo

A atuacdo do psicélogo hospitalar junto a pacientes submetidos a cirurgia metabélica ainda
é pouco descrita na literatura, especialmente no que se refere ao acompanhamento durante
a admissao, internacgdo e alta hospitalar. Este relato de experiéncia apresenta a pratica
adotada por um Servico de Psicologia Hospitalar na implementacdo desse procedimento
em uma instituicao publica. Nesse contexto, a comunicagdo com a equipe multiprofissional
foi viabilizada via aplicativo de mensagens instantaneas (WhatsApp), respeitando a Lei

Geral de Protecao de Dados. Os pacientes foram contatados previamente a internacao, com
foco na criacao de vinculo, apresentacao da equipe e escuta qualificada. Para favorecer a
personalizacdo do cuidado e alinhar expectativas emocionais, solicitou-se que os pacientes
gravassem mensagens destinadas aos profissionais de saude. Durante o processo de
internacao, os acompanhantes também foram acolhidos, visando a compreensao da rede de
apoio e o refor¢o das expectativas. No atendimento a beira-leito, utilizaram-se estratégias
como o exame de evidéncia para manejo de ansiedade, ressignificacdo de crencas
alimentares e fortalecimento do engajamento ao tratamento. Na alta, o acompanhamento
reforcou habilidades de autocuidado e continuidade do suporte emocional. A experiéncia
sinaliza a relevancia de intervenc¢des psicoldgicas personalizadas em todas as fases do
cuidado, embora apresente limitacées quanto a avaliagdo sistematica da percepcado dos
pacientes sobre o papel do psicélogo.

Descritores: Cirurgia bariatrica; Intervencéo psicolégica; Acompanhamento terapéutico;
Abordagem de tratamento interdisciplinar; Psicologia hospitalar.

Abstract

The role of the psychologist in the hospital with metabolic surgery patients is still scarcely
described in the literature, especially regarding support during admission, hospitalization,
and discharge. This case report presents the practices adopted by a Hospital Psychology
Service during the implementation of this procedure in a public institution. In this context,
communication with the multidisciplinary team was facilitated through an instant messaging
application (WhatsApp), in compliance with the General Data Protection Law. Patients were
contacted prior to hospitalization, with a focus on building rapport, introducing the care
team, and providing qualified listening. To promote personalized care and align emotional
expectations, patients were asked to record messages addressed to healthcare professionals.
During hospitalization, the patients’ companions were also welcomed to better understand
the support network and reinforce expectations. At bedside, strategies such as the evidence
examination technique were employed to manage anxiety, reframe eating-related beliefs,
and strengthen treatment engagement. Upon discharge, psychological support reinforced
self-care skills and the continuity of emotional support. This experience highlights the
relevance of personalized psychological interventions throughout all stages of care,
although it presents limitations regarding the systematic evaluation of patients’ perceptions
about the psychologist’s role.

Descriptors: Bariatric surgery; Psychological intervention; Therapeutic accompaniment;
Interdisciplinary treatment approach; Hospital psychology.
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INTRODUGAO

O avancgo no tratamento da obesidade proporcionou novas e mais eficazes opg¢des
farmacoldgicas, com impactos positivos na reducdo de peso e no controle de
comorbidades. No entanto, uma parcela significativa da populag¢ao ainda nao atinge
metas adequadas de controle do sobrepeso e de doencgas associadas, principalmente
pela dificuldade em manter, ao longo do tempo, modificacdes consistentes no
estilo de vida. Essas modificacdes incluem a adogdo regular de habitos alimentares
saudaveis, pratica frequente de atividade fisica e comprometimento com o
autocuidado continuo — fatores essenciais para a promoc¢ao e manutencdo da
saude integral do individuo (Fieira & Silva, 2018; Jakobsen et al., 2018; Soares et al.,
2017; Zuccolotto & Pessa, 2018).

Nesse contexto, destaca-se a cirurgia metabdlica como uma possibilidade de
melhoria do quadro de satide de pessoas com obesidade. Este procedimento consiste
em intervengdes no trato gastrointestinal que visam promover melhor controle
metabodlico, com foco especial no tratamento de comorbidades frequentemente
associadas, como diabetes mellitus tipo 2, hipertenséo arterial sistémica e aumento do
risco cardiovascular. Outros beneficios amplamente reconhecidos incluem a melhora
da apneia do sono, dislipidemias, esteatose hepatica e condi¢des osteoarticulares,
além de impactos positivos na saide mental e na qualidade de vida (Campos et al.,
2016; Bé et al., 2023).

Nos ultimos anos, a terminologia “cirurgia metabdlica” tem sido cada vez mais utilizada
para se referir as intervencbes bariatricas voltadas ndo apenas a perda de peso, mas
também ao controle de comorbidades associadas a obesidade como as mencionadas
anteriormente (Rubino et al., 2014; Wilson et al., 2021). Embora o termo “cirurgia bariatrica”
permaneca amplamente utilizado em bases como o Descritores em Ciéncias da Saude/
Biblioteca Virtual em Saude (DeCS/BVS) e Medical Subject Headings (MeSH Terms) para
fins de indexacdo, a nomenclatura “metabdlica” reflete com maior precisao os objetivos
terapéuticos contemporaneos da técnica. Neste estudo, optamos por utilizar o termo
“cirurgia metabdlica”, por estar alinhado as diretrizes clinicas mais atuais e a proposta
institucional de intervencao voltada ao cuidado centrado na melhoria da saude integral,
além do emagrecimento.

A cirurgia é indicada em casos especificos. Segundo a Resolucdo Conselho Federal de
Medicina ne 2.429/2025, o procedimento pode ser indicado para pacientes com indice
de Massa Corporal (IMC) > 40 kg/m? independentemente da presenca de comorbidades,
ou com IMC entre 35 e 39,9 kg/m” na presenca de doencas associadas. Além disso,
estendeu-se a indicacdo para pacientes com IMC entre 30 e 34,9 kg/m? desde que
apresentem condicdes clinicas graves, como diabetes tipo 2 de dificil controle, apneia do
sono grave, esteatose hepatica com fibrose, entre outras (Conselho Federal de Medicina
[CFM], 2025). A escolha do tipo cirurgico deve considerar o pefrfil clinico do paciente,
comorbidades, histérico nutricional e o acompanhamento por equipe multiprofissional
(Artifon et al., 2010; Santos Lopes et al., 2020).

Apesar de seus beneficios, a cirurgia traz riscos que exigem selecao rigorosa dos pacientes.
A indicacdao deve ser individualizada e baseada em avaliacdo completa, realizada por
equipe multidisciplinar. Pacientes com rede de apoio fragilizada, transtornos psiquiatricos
descompensados, uso de substancias psicoativas, dificuldades cognitivas ou falta de
compreensao dos cuidados pés-operatdrios ndo sao candidatos ideais ao procedimento
(Morales et al., 2023; Bé et al., 2023).
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Dentro dessa avaliacao, os fatores psicolégicos tém papel central. A saide mental
influencia diretamente o preparo pré-operatério, a adesao ao tratamento e os
resultados no pdés-operatdrio. Avaliacdes adequadas analisam personalidade, niveis
de ansiedade, percepc¢do da imagem corporal, além das crencas e padrdes cognitivos
dos pacientes. Esses fatores ajudam a prever riscos e guiar o planejamento terapéutico
(Fagundes et al., 2016; Valente, et al., 2023; Morais & Gées, 2023).

A cirurgia metabdlica é apenas uma etapa do tratamento da obesidade grave. Fatores
emocionais frequentemente contribuem para a origem e manutencdo da obesidade,
incluindo sintomas como depressao, estresse, ansiedade e baixa autoestima, agravados
por discriminacao social, bullying e dificuldades funcionais cotidianas (Silva & Costa, 2023;
Valente et al., 2023).

Pacientes com quadros psiquidtricos nao controlados antes da cirurgia apresentam
maiores chances de recuperacao do peso ou resultados insatisfatorios. Isso evidencia a
necessidade de intervengdes psicoldgicas especificas que tratem os comportamentos
alimentares disfuncionais e auxiliem no sucesso do processo terapéutico (Morais & Goes,
2023; Valente et al., 2023).

Neste cenario, a atuacao do psicélogo hospitalar torna-se imprescindivel, pois ele é
responsdavel por avaliar, acompanhar e orientar o paciente e sua rede de apoio durante
todas as fases do processo cirurgico (Delapria, 2019). Ainda sdo escassos os estudos
que descrevem protocolos especificos de atuagcdo nesse contexto, sobretudo em
instituicdes publicas.

Diante do apresentado, este estudo tem como objetivo descrever a atuacao do Servico
de Psicologia Hospitalar (SPH) de um hospital geral no acompanhamento de pacientes
submetidos a cirurgia metabdlica e seus acompanhantes, a partir da experiéncia de
implantacdo desse servico no Sistema Unico de Saude (SUS), no municipio de atuacdo
da instituicao.

Em 2023, a Prefeitura Municipal de Patos de Minas/MG, por meio da Secretaria de Saude,
iniciou os preparativos para a oferta da cirurgia metabélica pelo SUS no municipio, com
a criacao do Ambulatério de Obesidade, vinculado a uma Instituicao de Ensino Superior
(IES) local. O acesso ao servico ocorre via encaminhamento pelas Unidades de Saude
da Familia (USF), conforme os critérios estabelecidos, que incluem: idade minima de
16 anos; IMC = 50 kg/m?; IMC > 40 kg/m? com insucesso de tratamento clinico por dois
anos; ou IMC > 35 kg/m? com comorbidades como diabetes mellitus tipo 2, hipertenséo,
apneia do sono e doencas osteoarticulares. Apos a triagem, os pacientes sdo avaliados
por equipe multiprofissional e, se considerados aptos, encaminhados ao cirurgido geral
para definicdo do procedimento. Aqueles que nao se enquadram nos critérios sao
acompanhados pela Atencdo Basica. Essa estruturacao representa um marco na saude
publica do municipio (Assessoria de Comunicacdo da Santa Casa de Misericordia de
Patos de Minas [Ascom], 2023).

METODOLOGIA

Este relato de experiéncia descreve a atuacao do SPH de um hospital geral no
acompanhamento de pacientes submetidos a cirurgia metabdlica e sua rede de
apoio, durante os momentos de admissao, internacao e alta hospitalar. A descricdo
baseou-se em observacdes profissionais realizadas no contexto institucional, sem a
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coleta de novos dados prospectivos ou a realizacdo de intervencoes especificas com
0s pacientes.

Todas as informagdes foram devidamente anonimizadas, em conformidade com a
Lei Geral de Protecdao de Dados (LGPD), ndao permitindo qualquer identificacdo de
pacientes ou membros da equipe de saude. A instituicado forneceu anuéncia formal
para a realizacao do estudo e descricdo das praticas profissionais.

Conforme estabelecido no Oficio Circular n° 12/2023 do Conselho Nacional de
Etica em Pesquisa (CONEP), o estudo se enquadra como uma préatica observacional
retrospectiva, estando dispensado da submissdo prévia ao Comité de Etica
em Pesquisa. As diretrizes das Resolu¢des Conselho Nacional de Saude (CNS)
n° 466/12 e n° 510/16 foram respeitadas, garantindo os principios de ética e
protecdo dos envolvidos.

A metodologia baseou-se na sistematizacao de observag¢des realizadas pela equipe do
SPH ao longo da implantacéo e condugao dos atendimentos aos pacientes admitidos
para cirurgia metabdlica, incluindo discussdes em equipe multiprofissional e registros
técnicos. A equipe do SPH era composta por psicdlogo hospitalar e estagiarios de
psicologia, em articulacdo com a equipe multiprofissional do hospital, formada por
médicos, nutricionistas, enfermeiros, fisioterapeutas e assistentes sociais.

Os procedimentos apresentados ndo seguem ordem cronolégica, mas sim a descricdo
de préticas adotadas, reflexdes e condutas profissionais observadas. A atuacdo do
psicélogo hospitalar é discutida a partir das demandas identificadas no atendimento
aos pacientes, das estratégias de intervencao empregadas e da articulagdo com outros
setores. A descricdo contempla o fluxo de trabalho estabelecido, os desafios enfrentados
e os impactos percebidos no cuidado ao paciente.

DISCUSSAO CLINICA E REFLEXAO TEORICA

As primeiras cirurgias metabdlicas realizadas pelo hospital aconteceram no dia 12 de
outubro de 2023 com quatro pacientes, sendo trés homens com idades entre 39 e 59 anos
e uma mulher de 54 anos.

Por iniciativa do corpo clinico responsavel pelas cirurgias metabdlicas, foi criado
um grupo de comunicacao multiprofissional por meio de aplicativo de mensagens
instantaneas (WhatsApp), envolvendo o SPH e a equipe hospitalar. Todo e qualquer
procedimento, conduta e avaliacao do estado de saude era compartilhado nesse
ambiente virtual, com o objetivo de garantir um acompanhamento integralizado
e individualizado. O formato foi bem aceito pelos profissionais, sem relatos de
dificuldades no uso do recurso. Foram respeitadas as diretrizes da LGPD quanto ao
compartilhamento sensivel de informacgdes, utilizando-se siglas e/ou identificacdo
por leitos de internacao dos pacientes.

Sob essa perspectiva, devido a complexidade das organiza¢des hospitalares, haja vista
os diversos processos, procedimentos e setores, torna-se imprescindivel a integracdo
desse ambiente por meio de uma eficiente comunicacao e precisdao no atendimento
aos pacientes. Por essa razdo, o uso de ferramentas digitais que possibilitem a troca
de informacoes pertinentes no processo de comunicacao em saude conferem maior
seguranca aos pacientes e facilitam o processo realizado pela equipe hospitalar
(Linhares et al., 2022; Contreras Pinochet et al., 2014).
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Cabe destacar também que, como é um procedimento que envolve uma mudanca no
estilo de vida, surge uma mobilizacdo de afetos e emocdes prévias frente ao processo de
internacdo hospitalar. Possibilitar espaco para compreender a forma como cada um dos
pacientes estava lidando com a cirurgia foi um diferencial.

Diante disso, dois dias antes da internacdo, o SPH obteve acesso ao telefone de
contato dos pacientes, preferencialmente para comunicacao via WhatsApp. Todos
os pacientes foram contatados por mensagem de texto, na qual foram apresentados
o servico de psicologia, a composicao da equipe multiprofissional, bem como as
expectativas e a preparacdo dos profissionais envolvidos. O SPH também manifestou
a necessidade da realizacao de um atendimento psicolégico remoto (online) antes da
internacao hospitalar.

O acompanhamento psicolégico durante esse processo é fundamental no pré-
operatério, a fim de estabelecer um vinculo entre o paciente que realizard o
procedimento e aequipe que ofertard os cuidados. Objetiva-se oportunizar estratégias
de enfrentamento eficientes e reducédo de sintomatologias psiquiatricas, além de uma
melhor adesao ao tratamento. O suporte emocional se da neste contexto de forma
a revisar expectativas mais coerentes ao quadro de saude e manejar a ansiedade de
forma mais adaptativa (Lucena, 2013; Silva & Faro, 2015).

Na intervencdo do SPH, esse acompanhamento foi realizado através de uma
sessao on-line prévia a internagao, conduzida por meio de chamada de video no
mesmo aplicativo de mensagens instantaneas utilizado durante todo o processo
de comunicacao da equipe (WhatsApp). Os pacientes foram contatados novamente
para agendamento e ndo apresentaram resisténcia ou dificuldade com o formato
online, permitindo a utilizacdo desse recurso. Na ocasido, foram orientados sobre a
necessidade de sigilo, a escolha de um local em que pudessem ter privacidade para
o contato, bem como a exclusividade da atencdao e do tempo. As sessdes tiveram
aproximadamente 30 a 40 minutos de duracdo. O atendimento se concentrou
em examinar as emocodes, validar sentimentos e expectativas compativeis com o
momento vivido, além de dimensionar e compreender arelevancia do procedimento
ao longo do curso de vida.

Por conseguinte, foram observadas nas sessdes online expectativas por parte dos
pacientes em relacdo ao procedimento a ser realizado, visto como um acontecimento
ha muito esperado e desejado, e entendido como um evento de radical mudanca
de vida. Tal fato se evidencia pela baixa autoestima presente nesses pacientes antes
da cirurgia, destacando sentimentos de menos-valia, ndo aceitacéo fisica, dificuldade
na manutencdo de relacionamentos e preconceito sofrido socialmente, por olhares e
comentarios pejorativos. De forma semelhante, os relatos dos pacientes sao coerentes
com o estudo de Moraes et al. (2014), que aponta para a baixa percepcao da qualidade
de vida e pior bem-estar antes do procedimento cirurgico.

Vale destacar que, embora o receio em relacdo a realizagdo da cirurgia estivesse
presente, o sentimento predominante entre os quatro pacientes era a ansiedade para
que o procedimento ocorresse o quanto antes, acompanhado de uma expectativa
positiva para o inicio de uma nova fase de vida. A técnica de exame de evidéncias
foi utilizada como estratégia interventiva por atuar como uma ferramenta da Terapia
Cognitivo-Comportamental que desafia pensamentos automaticos e permite a
reestruturacdo de crencas disfuncionais (Beck et al., 1979; Beck, 2011). Essa técnica
convida o paciente a refletir sobre as evidéncias que sustentam suas preocupacodes
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e expectativas, ajudando-o a reorganizar suas crencas e adotar estratégias
comportamentais com maior clareza.

Sua aplicacdo se mostrou relevante a partir do momento em que os pacientes
decidiram pela melhoria de sua saude por meio da adesdo a cirurgia, o que ja sinalizava
o inicio de um processo interno de mudanca e aquisicao de novos recursos. Entre
essas habilidades, destacaram-se o desenvolvimento da autopercepcao, da regulagdo
emocional, do enfrentamento de crencas disfuncionais e do reconhecimento de
conquistas pessoais. A técnica foi bem recebida pelos pacientes, que relataram sentir-
se mais alinhados entre suas expectativas e a realidade do procedimento. Postergar a
compreensao de que a mudancga na saude integral ja estd em curso, neste contexto,
poderia representar um aumento da vulnerabilidade emocional.

Ademais, expressaram afeto e gratidao a equipe multiprofissional que os acompanhou,
desde o inicio até a internacao hospitalar, relatando também que esse apoio foi
fundamental para que se sentissem mais amparados. Demonstraram acolhimento
positivo a proposta e relataram sensacao de maior seguranca e preparo emocional
para a internacdo. Por essa razao, fica claro a necessidade do cuidado aos pacientes ser
integral e personalizado, minimizando os possiveis sentimentos negativos oriundos da
internacao (Kalache & Santos, 2014; Silva & Costa, 2023).

Como a hospitalizacao faz parte de um continuo de intervencbes em saude para este
publico, o acesso ao histérico de informacbes pessoais para além das caracteristicas
clinico-médicas fica indisponivel a toda a equipe hospitalar para a realizacdo do
procedimento cirurgico. Torna-se fundamental o acesso a informacdes que envolvem
a dimensao de nivel de motivacdo, interesse, predisposicao e histérico pessoal de
cuidados anteriores e expectativas do atual momento com o intuito de aproximar a
realidade do paciente aos cuidados com a equipe.

Para oportunizar a vinculacdo da equipe aos pacientes, foi solicitado que cada
paciente enviasse um audio situando a importancia da cirurgia e os interesses pessoais
envolvidos. A estratégia de compartilhar essas mensagens no grupo de WhatsApp com
a equipe multiprofissional mostrou-se eficaz para socializar expectativas, necessidades
e interesses dos pacientes, favorecendo a individualizacdo dos cuidados e da assisténcia
em saude. Os profissionais relataram que o conteldo das mensagens facilitou a
construcdo de vinculo, aumentou o engajamento emocional da equipe e possibilitou
maior proximidade com a experiéncia dos pacientes.

Durante a internacao hospitalar, foi realizada uma abordagem direta junto aos familiares
dos pacientes. O objetivo foi compreender a rede de apoio com a qual o paciente
mantinha vinculos de proximidade e confianca, além de avaliar o suporte necessario
ao longo de todo o percurso de tratamento. Também foram fornecidas explicagdes
adicionais sobre procedimentos, normas e rotinas hospitalares, incluindo orientacbes
sobre situacdes excepcionais, como a necessidade de internacao em leito de Unidade
de Terapia Intensiva (UTI) no pds-operatdrio, a critério da equipe.

Neste momento de mudanca, além da sensibilizacdo da equipe, o suporte e rede
de apoio aos familiares se faz necessario. O acompanhante (que pode ser familiar)
proporciona ao paciente um papel fundamental no processo de internacdo, pois
fornece conforto, apoio emocional e incentiva a realizar procedimentos e cuidados.
Além de diminuir possiveis sentimentos de ansiedade e estresse por ter algo préoximo
de sua rotina anterior no momento presente (Bruziguessi, 2010; Henriques & Cabana,
2013). No presente estudo foi possivel constatar a proximidade e disponibilidade em
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oferecer auxilio por parte da familia aos pacientes favorecendo a internacao e adeséo
aos cuidados necessarios.

Cabe ao psicologo disponibilizar-se para acolher o acompanhante do paciente, dando
vOz a sua experiéncia naquele ambiente hospitalar e oferecendo suporte diante das
possiveis dificuldades e mudancas emocionais que o contexto de internacdo pode
gerar. Além disso, esse profissional atua como um facilitador da comunicagdo entre o
paciente, o acompanhante e a equipe multiprofissional, contribuindo para um cuidado
mais integrado. Entre as ferramentas utilizadas, destacam-se a psicoeducacao sobre o
processo de hospitalizacdo e o resgate de estratégias de enfrentamento compativeis
com o momento vivido e com o repertério emocional do acompanhante. Quando
necessario, foram realizadas intervencdes breves com o objetivo de atenuar reacdes
afetivas negativas e promover maior adaptacdo a internacao (Vitdria & Assis, 2015).

Assim sendo, durante as intervencdes realizadas, os familiares dos pacientes foram
responsivos a abordagem e tiveram a oportunidade de relatar a experiéncia do
processo pré-operatorio em sua percepcao, apresentando discursos semelhantes entre
eles no que tange a presenca de ansiedade, preocupac¢des sobre o que esta por vir,
implicando em sobrecarga e exaustdo. Foi perceptivel o quanto esse momento de
acolhimento e espaco de didlogo teve efeito terapéutico para estes acompanhantes,
que tiveram suas vivéncias validadas e a oportunidade de olharem para si apés um
longo periodo voltados para o paciente e suas necessidades. Centralizar o acolhimento
ao acompanhante, permite que este compreenda seu papel e suas responsabilidades,
como um coadjuvante no processo de mudanca, mas ndo o agente principal (Henriques
& Cabana, 2013).

Ademais, foi importante receber informagdes adicionais dos pacientes e seus contextos
de vida por novas perspectivas, auxiliando na construcdao de uma visdo mais ampla
das necessidades de cada um e de quais orientagdes e intervengdes especializadas
cada familia precisava naquele momento. Individualizar o cuidado em um processo de
mudanca de estilo de vida permite contingéncias seguras para o desenvolvimento de
um repertério de comportamentos necessdrios a atual realidade (Minich & Bland, 2013).

No dia seguinte a realizacdo da cirurgia metabdlica, foi realizado atendimento a beira-
leito com os pacientes. Nesse momento, devido a restricdao hidrica e alimentar imposta
no poés-operatério imediato, tornou-se necessario realizar uma revisdao do humor e
manejo de reacdes emocionais, visando a ressignificacdo de crencas relacionadas a
alimentacao. Mudancas alimentares abruptas podem gerar luto simbdlico, exigindo
suporte emocional para a reorganizacao das crencas (Bryant et al., 2020; Panigrabhi,
2019). Durante esses atendimentos, observou-se a boa adesdao dos pacientes as
orientagdes e encaminhamentos fornecidos pela equipe. O éxito desta fase pode ser
atribuido ao acompanhamento multiprofissional prévio a internacdo, a proximidade
e integralidade da assisténcia oferecida, e as estratégias de vinculacao estabelecidas
entre paciente e equipe de cuidado, que atuaram como facilitadores no processo de
intervencao em saude.

O contato realizado com os pacientes durante a internacdo foi fundamental para
garantir a continuidade do acompanhamento psicolégico iniciado no periodo
pré-cirdrgico. A demanda por psicoterapia de longa duracdo mostrou-se presente,
uma vez que sdo necessarias modificacdes de crencas cristalizadas que exigem
tempo e construcdo de vinculo de confianca com o psicélogo (Beck et al., 1979;
Beck, 2011; Rios Martinez et al., 2010; Munhon & Migott, 2017). Foi perceptivel o
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sentimento de realizacdo pessoal por parte dos pacientes diante dessa conquista.
Validar essas emocdes, bem como instruir sobre a necessidade de manutencao
dos cuidados psicolégicos para além da alta hospitalar, foram aspectos centrais
abordados nas intervencdes. Na ocasido da alta, mais um atendimento foi necessario
para reforcar a necessidade e a importancia de um novo estilo de vida, haja vista
a estimulacdo de um acompanhamento frente ao desenvolvimento continuo de
novas habilidades comportamentais. A aquisicao de um repertério de autocuidado
em saude implica em uma transformacdo continua com a diminuicdo do peso.
Porém, devido a indisponibilidade de horarios compativeis com os profissionais
do SPH apés dois dias de alta, os pacientes foram acionados via Whatsapp para
revisao do humor, engajamento no tratamento, orientacbes e esclarecimentos.
Os pacientes demonstraram acolhimento ao contato e relataram que se sentiram
valorizados e cuidados, reconhecendo a importancia do suporte mesmo fora
do ambiente hospitalar.

CONSIDERAGOES FINAIS

A literatura é consistente quanto a importancia dos cuidados psicologicos e a
necessidade de acompanhamento em saude mental para pacientes submetidos a
procedimentos cirdrgicos. Existem, de forma bem documentada, diferentes descri¢des
sobre a insercao do profissional de psicologia em contextos hospitalares, inclusive
com orientagdes normativas sobre sua atuacao interdisciplinar (Conselho Federal de
Psicologia [CFP], 2019, 2022). Entretanto, quando se trata especificamente de pacientes
submetidos a cirurgia metabdlica, observa-se uma producao mais concentrada na
etapa da avaliacao psicoldgica pré-operatéria, em detrimento de estudos que abordem
praticas de acompanhamento longitudinal, abrangendo o pré-operatoério, a internacédo
hospitalar e o pés-operatério.

O presente artigo buscou compartilhar uma experiéncia vivenciada no fluxo de
atendimento do SPH, propondo uma pratica que integra tecnologia e humanizacao,
com otimizacao do tempo, comunicagdo direta com o paciente e melhor gerenciamento
de informacdes em tempo real. A atuacdo do psicélogo hospitalar, iniciada no
pré-operatério, mantida durante a internacdo e estendida ao pds-alta, demonstrou
potencial para fortalecer o cuidado psicolégico continuo e humanizado.

Entre as limitacdes deste relato de experiéncia, destaca-se a auséncia de uma
avaliacao sistematizada — ainda que descritiva — do impacto da atuacao
psicolégica sobre a adesao, preparo e resposta dos pacientes ao procedimento.
Experiéncias anteriores de cada paciente com psicoterapia, ou com o préprio
sistema de saude ndo foram mensuradas e poderiam ter influenciado a
receptividade e a eficacia da intervencdo. De maneira complementar, o uso do
WhatsApp como ferramenta de contato, embora tenha se mostrado funcional
neste cendrio, pode, em outras circunstancias, ndo garantir acesso igualitario a
todos os pacientes. A dependéncia de recursos tecnoldgicos e de conectividade
pode restringir o acompanhamento remoto e gerar lacunas no cuidado. Assim,
torna-se necessario repensar estratégias adicionais que promovam acessibilidade
e continuidade da assisténcia psicoldgica.
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