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Resumo: A obesidade é uma das doencas mais prevalentes no mundo
contemporaneo, sendo seu manejo um dos maiores desafios enfrentados por
profissionais da saude em todo o mundo. A terapia cognitiva comportamental,
caracterizada por mudancas do estilo de vida e na alimentagao dos pacientes, é
considerada a terapia de primeira linha para o tratamento da obesidade. Apesar
de eficaz na perda ponderal e na promogao da saude, essa estratégia requer o
acompanhamento constante dos pacientes por uma equipe multidisciplinar e a
adesdo as mudangas comportamentais e alimentares propostas. A necessidade
de modificar o comportamento humano pode comprometer a eficacia desse tipo
de abordagem. Ferramentas e aplicativos digitais surgiram com o intuito de
facilitar a comunicagado com profissionais da saude e o monitoramento desses
pacientes, visando aumentar a ades&o ao tratamento e a superacéo de antigas
barreiras para a implementacao da terapia cognitiva comportamental. O presente
trabalho visa salientar a importancia e a eficacia de ferramentas digitais no
manejo da obesidade, bem como analisar as barreiras para a implementacao
dessas aplicagdes na pratica clinica diaria, por meio de uma revisao de artigos
da literatura médica. Desta analise, conclui-se que o uso de ferramentas digitais
no tratamento da obesidade possui eficacia semelhante ao tratamento
convencional, além de auxiliar no monitoramento ativo da terapia. Destaca-se
que barreiras como a desinformacéo, o analfabetismo digital e a inequidade do
acesso a internet sejam combatidas, para que a implementagdo dessas
ferramentas na pratica clinica seja factivel.

Palavras-chave: Obesidade. Tratamento. Adesdo. Monitoramento. Ferramentas
Digitais.
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INTRODUGAO

A prevaléncia da obesidade na sociedade contemporanea € um dos
maiores desafios enfrentados no ambito da satde publica em escala mundial. E
estimado que 1,9 bilhdo de pessoas no mundo apresentam algum grau de
sobrepeso, com 650 milhdes de adultos diagnosticados com obesidade
(Westbury, 2023).

O manejo da obesidade deve, primeiramente, visar mudangas de estilo
de vida, o controle da alimentacdo e a pratica de exercicios fisicos, terapia
conhecida como cognitiva comportamental (Westbury, 2023). Neste prisma, € de
extrema importancia que pacientes em tratamento para a obesidade sejam
ativamente monitorados por profissionais da saude da ateng¢ao primaria, de
forma a otimizar as estratégias adotadas e acompanhar o progresso do
tratamento. (Heymsfield e Wadden, 2017).

Inumeras estratégias digitais para o auxilio do controle da obesidade
surgiram durante a ultima década, visando o aumento da adesdo a terapia
cognitiva comportamental, a redug&o de custos na atengao primaria de saude e
facilitar o contato com profissionais da saude, culminando em maior acesso a

terapia para os pacientes (Heymsfield e Wadden, 2017).

Portanto, o presente trabalho visa esclarecer a importdncia e os
mecanismos de operagao dos aplicativos e plataformas digitais destinados ao
auxilio do manejo da obesidade, explicitando como a integragdo dessas
ferramentas com a pratica clinica pode auxiliar no controle dessa morbidade.

METODOS

Foi realizada uma revisdo narrativa, através da busca de artigos da
literatura médica por meio de uma pesquisa eletrbnica e exploratéria da base de
dados do MEDLINE/PubMed, SciELO e Google Académico. Para a pesquisa, 0
descritor “obesity” foi associado, por meio do operador booleano “AND”, aos
termos “cognitive behavioral therapy”, “digital health care”, “mobile phone”,

M

"weight loss", "treatment", “internet”, “strategy” ou “management". Os critérios de
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inclusdo foram: artigos nos idiomas inglés e portugués; publicados no periodo de
2001 a 2024 e que abordavam as tematicas propostas para esta pesquisa. O
critério de exclusao foi artigos duplicados. Deste modo, apds os critérios de
selegcdo, foram selecionados 14 artigos, os quais foram submetidos a leitura
minuciosa para a coleta de dados.

RESULTADOS E DISCUSSAO
A importéancia da vigilancia ativa na Atencao Primaria a Saude

A vigilancia ativa do estilo de vida possui impacto significativo na perda de
peso quando comparado com grupos controle sem acompanhamento
profissional (Tate; Wing e Winett, 2001). Isso reforga a importancia de uma
supervisao especializada para o tipo de demanda que o manejo da obesidade

necessita.

Além disso, essa importancia se reafirma em um ensaio clinico que
analisou a eficacia da terapia cognitivo comportamental para o tratamento da
obesidade. Nesse estudo, o grupo intervengcdo apresentou perda de peso
significativamente superior ao grupo controle, o qual ndo foi submetido a

intervengdes com terapeutas (Kim et al., 2020).

A vigilancia ativa aplicada em outros estudos também varia entre formas
presenciais e/ou online, em reunides em grupo e/ou individuais, na frequéncia
de sessdes propostas e no periodo de acompanhamento. Appel et al. (2011) e
Heymsfield; Wadden (2017) demonstram que nao ha diferenga significativa na
perda de peso causada entre o acompanhamento presencial e o online, o que
pode ajudar na individualizagdo do acompanhamento a depender de aspectos

socioeconémicos do paciente.
Vantagens da vigilancia realizada de forma online

Os programas online para tratamento da obesidade tém se mostrado uma
solucdo eficaz e conveniente, reproduzindo caracteristicas de intervencdes
presenciais bem-sucedidas, como o contato interativo com terapeutas

comportamentais e grupos de suporte (Gold et al., 2007; Harvey-Berino et al.,
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2007). Essas plataformas ajudam a superar barreiras significativas como
disponibilidade, proximidade, transporte e tempo, frequentemente associadas
aos tratamentos presenciais (Wadden et al., 2007). De acordo com Micco et al.
(2007), o contato pessoal em intervengdes online oferece poucas vantagens

adicionais, confirmando a eficacia do formato virtual por si sé.

Um estudo pioneiro por Harvey-Berino et al. (2007) comparou diretamente
a perda de peso entre uma intervencao presencial e uma exclusivamente online.
Embora os participantes presenciais tenham apresentado uma perda de peso
superior, 0s inscritos no programa online também alcangaram perdas
clinicamente significativas, com mais da metade perdendo pelo menos 5% do
peso inicial, o que esta associado a reducido do risco de doencgas crbnicas
(NIH/NHLBI, 1998). As perdas de peso nos programas online, embora menores
gue nos presenciais, estdo entre as mais altas ja registradas para esse formato
(Gold et al., 2007; Harvey-Berino et al., 2007; Micco et al., 2007).

A internet possibilita a criacdo de intervengbes comportamentais com
minima interagdo presencial (Glasgow e Touro., 2001). Os programas online
facilitam a distribuicdo de material educativo e o suporte social, contribuindo

significativamente para a gestdo da obesidade.

O grupo Weight Watchers como exemplo de sucesso das ferramentas
digitais

O Vigilantes do Peso (Weight Watchers - WW) & uma das principais
ferramentas disponiveis em escala mundial, considerada pioneira nesse ramo.
O grupo WW se concentra na perda de peso através de mudanga de
comportamento, ciéncia nutricional e apoio comunitario, por um sistema de
acumulo de pontos, que tem como objetivo ajudar os usuarios a priorizarem
alimentos ricos em nutrientes, facilitando o acompanhamento da alimentagéao e

a construcao de habitos saudaveis (Heymsfield e Wadden, 2017).

Os participantes sao incentivados a monitorar sua ingestdo de pontos

diariamente, ajudando a manter a responsabilidade e a consciéncia sobre o que
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estdo consumindo. Além disso, o WW oferece suporte por meio de reunioes,
aplicativos e comunidades online, onde os participantes podem compartilhar

experiéncias, receitas e dicas (Heymsfield e Wadden, 2017).
Obstaculos para a implementagao das ferramentas digitais

E importante considerar as questdes objetivas da implementacdo
universal dessa metodologia: a exclusao digital. Para Almeida et. al (2005), séo
consideradas pessoas excluidas digitalmente aquelas que, por falta de
conhecimento ou por desprovimento de meios de acesso, sdo privados da
utilizagcado das tecnologias de informacdo. Apesar da abordagem on-line ser
facilitadora para o cotidiano da pessoa em estado de obesidade, fatores como
analfabetismo digital e a propria desigualdade social sdo grandes impeditivos
para a adesdo ao método.

Nota-se que o fator econdmico cria um ciclo vicioso que dificulta a
implantagcdo do manejo digital da saude, onde “a exclusdo socioeconémica
desencadeia a exclusdo digital, ao mesmo tempo que a exclusédo digital
aprofunda a exclus&o socioeconémica” (Almeida et. Al, 2005). Por outro lado,
ha também aqueles que possuem acesso ao maquinario digital, como
computadores e celulares, mas nao tém dominio suficiente para vincular a esfera
digital como resolugao de suas atribulagées ndo digitais. De acordo com Sharma
e Patten (2022), o acesso digital ndo garante o conforto de alguém no uso de
servigos e programas de saude digital”, pois o analfabetismo digital cria outra

barreira, que impede o uso dessa tecnologia como utilidade na saude digital.

Infere-se, portanto, que a concretizagdo da modalidade on-line para
manejo da obesidade possui, até o presente momento, desafios que dificultam
sua efetiva implantacdo. Porém, sua eficacia comprovada por meio dos estudos
apresentados motiva a discussao, a fim de superar tais contrariedades e garantir
maior conforto e disponibilidade no que tange ao tratamento da obesidade
(Nakayama, 2023).

Situacao dessas ferramentas no Brasil
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De acordo com Silva et al. (2024), o uso de ferramentas digitais e a analise
dos habitos alimentares na realidade brasileira, identificou a descricdo de 48
ferramentas digitais em 94 estudos. Plataformas online e dispositivos méveis
foram descritos como as ferramentas mais utilizadas. Porém, a realidade
brasileira apresenta limitagcbes na disseminacdo desse tipo de tecnologia,

devido, inclusive a falta de uma infraestrutura operacional (Silva et al., 2024).

Nesse sentido, alguns aspectos de entrave a disseminagao do uso dessas
ferramentas no Brasil incluem: necessidade de estimulo a novos estudos que
desenvolvam, utilizem e testem novas tecnologias, incluindo uma padronizag&o
das formas de avaliacdo do consumo alimentar, dificuldade do acesso
democratico a internet, com regides classificadas como carentes, além da
alfabetizacdo digital, que garante a capacidade de dominar, eficazmente,
aparelhos eletrénicos, e utilizem esses como uma ferramenta para melhorar sua
saude. (Silva et al., 2024)

Um estudo de Silva et al. (2019) avaliou a ferramenta “StayingFit Brasil”
em 12 escolas de Salvador, na Bahia, em um periodo de 12 meses. Com o
objetivo de confirmar a hipotese de que essa levaria a melhores marcadores
antropomeétricos. Os resultados  mostraram a importancia  da
multidisciplinaridade: Associar o mecanismo digital e a promog¢ao de educagao
em nutricdo e acesso facilitado a alimentos saudaveis no ambiente escolar. E
importante destacar a necessidade de pensar maneiras inovadoras de manter

bons resultados a longo prazo.

O uso de aplicativos de smartphones que monitoram os dados de saude,
incluindo numero de passos e nivel de atividade fisica na vida diaria, vem
crescendo nos ultimos anos. Esses tém o potencial de contribuir na melhoria da
saude por fornecer um feedback continuo, além de promover técnicas de
comportamentos saudaveis. Um estudo brasileiro conduzido por Vieira et al.
(2022) procurou definir o perfil das pessoas que acessam esses aplicativos. Os

resultados mostraram que a maioria dos usuarios € constituida por pessoas
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brancas, com ensino médio completo, adultos jovens, de bom nivel

socioecondmico e com boa aptidao cardiorrespiratéria.

Portanto, € possivel concluir que a situagao brasileira do uso de
ferramentas digitais no manejo da obesidade vem crescendo e se tornando um
tema de maior relevancia. Porém, é preciso analisar de maneira critica a
disseminacgao desses instrumentos, devido as discrepancias de oportunidade de
acesso e existéncia de populagbes alheias a essas tecnologias (Silva et al.,
2024).

CONCLUSOES

O uso de ferramentas e aplicativos digitais € eficaz para a terapia e para
0 acompanhamento de pacientes em tratamento para a obesidade,
especialmente porque essas plataformas facilitarem o contato com médicos,

nutricionistas e psicologos.

Apesar de possuir uma eficacia semelhante ao acompanhamento
presencial, nota-se que ainda existem barreiras importantes a serem superadas
para a efetiva implementacado dessas ferramentas digitais na pratica meédica,
como o analfabetismo digital, a inequidade do acesso a internet, a necessidade

de aprimoramento da estrutura desses aplicativos.
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