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Perfil
metabólico

Pré-intervenção Pós-intervenção
Impacto

(%)

Peso  (kg) 150,2 120,1 -20,04

IMC 49,04 39,18 -20,09

% gordura 43,8 35,2 -34,57

Massa magra
(kg)

48,5 45,5 -6,19

Gordura
visceral

23 18 -21,74

Circunferência
abdominal

(cm)
154 123 -20,13

Circunferência
do pescoço

(cm)
45 44 -2,22

HbA1c (%) 6,2 5,8 -16,13

TGO (mg/mL) 24 17 -29,17

TGP (mg/mL) 31 14 -54,84

USG abdome esteatose grau 3 esteatose grau 2

TSH (mUI/L) 7,00 3,907 -44,19

Perfil Cardiovascular Pré Pós
Impacto

(%)

Pressão arterial (mmHg) 160/99 145/88 -9,38

Frequência cardíaca de repouso 78 63 -19,23

Capacidade cardiopulmonar estimada
(VO2/mL/min)

14,39 29,4 105,59

Sentar e levantar (repetições) 12 17 41,67

Colesterol total (mg/dL) 189 177 -6,35

LDL (mg/dL) 120 116 -3,33

HDL (mg/dL) 38 42 10,53

Triglicerídeos (mg/dL) 182 93 -48,90

Espessura do complexo médio intimal
carótida (mm)

1 D 
1,2 E

0,59 D
0,8 E

-41,0 D
-33,3 E

Testosterona total (ng/dL)

97 139 209 323
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Figura 1. Imagem representativa do espaço físico da Clínica SPA Rituaali.

Testosterona livre (ng/dL)

2.77 3.56 4.98 5.97
0

1

2

3

4

5

6

Início da reposição
hormonal

Saiba mais sobre

INTRODUÇÃO
As intervenções intensivas baseadas nos pilares da
Medicina do Estilo de Vida (MEV) têm demonstrado eficácia
no manejo de condições crônicas e obesidade. Este relato
descreve a evolução de um paciente de 61 anos com
obesidade mórbida, que inicialmente planejava uma cirurgia
bariátrica após várias tentativas de emagrecimento. No
entanto, após sua estadia na Clínica SPA Rituaali, optou por
adotar uma abordagem de MEV para gestão de sua saúde.
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RELATO DO CASO
O paciente OFP, 61 anos, foi admitido na Clínica SPA
Rituaali em 23/01/2024, com 150,2 kg, altura de 1,74 m, IMC
de 49,04, pressão arterial de 160x99 mmHg, FC de 78 bpm
e circunferência abdominal de 154 cm. O objetivo inicial era
preparar-se para a cirurgia bariátrica, porém, ao final dos 14
dias de internação, o paciente decidiu cancelar a cirurgia e
continuar o tratamento por meio do Programa de
Acompanhamento Continuado (PAC) baseado na MEV. O
paciente foi acompanhado por uma equipe multidisciplinar
composta por nutricionista, médico, fisioterapeuta e
psicólogo, com foco nos 6 pilares da MEV: alimentação
saudável baseada majoritariamente em plantas, vegetais e
alimentos integrais, prática regular de atividade física,
controle do estresse, sono reparador, relações sociais
saudáveis e abstinência de substâncias nocivas. CAAE nº
66217922.0.0000.5244

RESULTADOS
As tabelas e gráficos a seguir mostram o impacto das
mudanças de estilo de vida e do PAC após 24 semanas de
acompanhamento.

CONCLUSÃO
Este caso ressalta a eficácia das intervenções intensivas de estilo de vida na gestão
de obesidade e doenças crônicas. O acompanhamento contínuo e o suporte de uma
equipe multidisciplinar foram fundamentais para capacitar o paciente a realizar
escolhas saudáveis e sustentáveis, levando a melhorias significativas em sua saúde
metabólica e cardiovascular, sem a necessidade de cirurgia bariátrica.

Promoção de uma dieta baseada em
vegetais, rica em alimentos naturais e

integrais.
Orientação nutricional individualizada

para atender às necessidades de cada
paciente.

DIETA À BASE
DE PLANTAS

ATIVIDADE
FÍSICA DIÁRIA

Sessões diárias de exercícios,
incluindo caminhadas, alongamentos e

atividades ao ar livre.
Programas de exercícios adaptados ao

estado de saúde de cada paciente.

MANEJANDO
ESTRESSE

Práticas de respiração, meditação e
atenção plena são oferecidas para

ajudar a reduzir o estresse.

Palestras e atividades sobre técnicas
de relaxamento e bem-estar mental.

SONO
RESTAURADOR

Orientação sobre como melhorar a
qualidade do sono, concentrando-se

na higiene e criando um ambiente
favorável a ele.

CONEXÕES
SOCIAIS

Dinâmicas de grupo e atividades
sociais que incentivam o apoio mútuo
e fortalecem os vínculos interpessoais.

Grupos de discussão e integração
entre pacientes e funcionários para

promover um senso de comunidade.

EVITANDO
SUBSTÂNCIAS

TÓXICAS
Educação sobre os efeitos nocivos do
tabaco, álcool e outras substâncias.

Aconselhamento para redução e
interrupção do uso nocivo de

substâncias, com apoio psicológico.

ESPIRITUALIDADE
Incentivo à espiritualidade como fonte

de propósito e significado.

Momentos de reflexão e atividades
que promovam a autoconsciência e a

conexão interna.

7 Pilares de
Intervenção em Estilo
de Vida

Figura 2. Pilares de abordagem na Clínica SPA Rituaali e do PAC.

Tabela 1. Dados do perfil metabólico do paciente após 24 semanas do
Programa de Acompanhamento Continuado.

Gráfico 1. Dados dos níveis de
testosterona total e livre do paciente
após 24 semanas do Programa de
Acompanhamento Continuado.

Tabela 2. Dados do perfil cardiovascular do paciente após 24 semanas do
Programa de Acompanhamento Continuado.
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