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A obesidade é uma doenca crbnica cujo avanco tem se dado de forma acelerada em todo o mundo
nos ultimos anos. No Brasil, a situacdo nao é diferente. De acordo com dados da pesquisa Vigitel
Brasil 2016 da Saude Suplementar, mais de 50% da populacdo adulta estd acima do peso, na faixa
de excesso de peso e obesidade. Com o intuito de analisar a questao sob o ponto de vista das
possibilidades de acdo no setor da saude privada, a Agéncia Nacional de Saude Suplementar (ANS)
elaborou o “Manual de Diretrizes para o Enfrentamento da Obesidade na Saude Suplementar
Brasileira”.

O estudo esta sendo lancado nesta quinta-feira (14/12) durante o “Seminario de Enfrentamento
da Obesidade e Excesso de Peso na Saude Suplementar”, no Rio de Janeiro, para 100
representantes de entidades de salde, operadoras e prestadores de servicos. E fruto do trabalho
do Grupo Multidisciplinar para Enfrentamento da Obesidade, criado pela ANS com o objetivo de
promover melhorias e incentivos na atencao a salde relacionada a prevencdo e ao combate da
obesidade entre beneficidrios de planos de salde.

“A ANS entende a discussao do tema como urgente e necessaria a sustentabilidade da salde
suplementar, uma vez que o excesso de peso e a obesidade constituem o segundo fator de risco
mais importante para a carga global de doengas, e estdo associados a varias doengas crbénicas nao
transmissiveis, como doencas cardiovasculares, diabetes, cirrose, cancer de célon, de reto e de
mama, entre outras. O objetivo do Manual é compor uma orientacao criteriosa, na qual as
operadoras de planos de salde possam se basear para a melhoria da qualidade de vida de seus
beneficidrios. Daqui em diante nés teremos uma série de encontros com as operadoras para que se
possa definir em conjunto como sera feita a adesdo a proposta junto a rede de prestadores”,
explica Karla Coelho, diretora de Normas e Habilitacao dos Produtos da ANS.

No dmbito de suas competéncias, a ANS tem buscado, ao longo dos anos, estimular as operadoras
a repensarem a organizacao das suas redes de atencao, no intuito de rediscutir as formas usuais de
organizacdo dos servicos de salde, tendo por objetivo: o monitoramento dos fatores de risco, o
gerenciamento de doencas crénicas, a compressao da morbidade e diminuicdo dos anos de vida
perdidos por incapacidades. O enfrentamento da obesidade, enquanto resultado de uma complexa
combinacao de fatores bioldgicos, comportamentais, socioculturais, ambientais e econémicos,
representa um grande desafio para o setor.

“Sabe-se que a obesidade é uma doenca multifatorial, recidivante e muitas vezes silenciosa, e se
nao prevenida e cuidada corretamente, tem um impacto devastador na vida do individuo, bem
como na economia do pais. Sua prevencao e tratamento requer uma abordagem multiprofissional e
transdisciplinar, envolvendo diversos setores da sociedade”, afirma a gerente de Monitoramento
Assistencial da ANS, Katia Audi.

Segundo dados da pesquisa Vigitel Brasil 2016 da Saude Suplementar, a proporcao de beneficiarios
adultos de planos de saide com excesso de peso vem aumentando desde 2008, quando foi
realizado o primeiro levantamento, passando de 46,5% para 53,7%. O mesmo ocorre com a
proporcdo de obesos, que aumentou de 12,5% para 17,7%. E importante ressaltar que, no Brasil,
apenas 10% dos pacientes com obesidade sao diagnosticados, e porcentagem inferior a 2% dos
mesmos recebem tratamento para obesidade.

Confira aqui a integra do manual.

Abordagem na infancia e adolescéncia

Segundo dados da Sociedade Brasileira de Pediatria (SBP), quatro em cada cinco criancas obesas
permanecerao obesas quando adultas. Os periodos mais criticos para o desenvolvimento da
obesidade sdo: fase intrauterina, os primeiros dois anos de vida e a adolescéncia.
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Os fatores de risco para desenvolvimento de obesidade na infancia sao: prematuridade, bebés
pequenos para idade gestacional (PIG), bebés grandes para idade gestacional (GIG), filhos de maes
diabéticas, pais obesos, interrupcdo precoce do aleitamento materno e introducdo inadequada da
alimentacdo complementar, com oferta de alimentos ricos em gorduras e aclicares e o uso de leite
de vaca antes de um ano de idade.

Além dos determinantes bioldgicos, o Manual reforca que a forte influéncia do ambiente no
desenvolvimento da obesidade infantil também deve ser considerada, e medidas que incidam no
ambiente alimentar devem ser desenvolvidas e apoiadas. O estudo também destaca que os
profissionais de saude, em especial o pediatra, devem estar atentos aos fatores de risco e
monitorar o crescimento e desenvolvimento destas criancas, orientando os pais quanto a
alimentacdo saudavel, controle do tempo de tela a que criangas e adolescentes estdo submetidos e
pratica de atividade fisica.

“A obesidade é atualmente a doenca pediatrica mais comum. A prevencdo é a Unica maneira de
deter o avanco desta epidemia e todos os setores da sociedade - escolas, governo, sociedades
cientificas, industrias alimenticias e midia - devem se envolver com este propédsito”, lembra a
diretora Karla Coelho.

Estratégias para a prevencao da obesidade infanto-juvenil:

m Desenvolvimento de acbes educativas de promocao da alimentacdo saudavel desde o pré-natal;
m Promocao do aleitamento materno;

m Introducao adequada de alimentacdo complementar, de acordo com as recomendacdes técnicas;

m Estimulo ao conhecimento sobre a importancia da atividade fisica e préticas corporais no
desenvolvimento da crianca e do adolescente;

m Promocao de atividades fisicas lUdicas e recreativas;
m Observacao do comportamento sedentario;
m Promocao adequada de horas de sono;

m Controle do tempo de tela a que criangas e adolescentes estao submetidos (TV, tablet, celular e
jogos eletrénicos);

m Identificacdo dos pacientes de risco.
Abordagem em adultos

O Manual recomenda que o célculo do indice de Massa Corporal (IMC) seja realizado para todos os
pacientes com menos de 60 anos que procuram a rede prestadora de servigos ambulatorial e
hospitalar. A captacao deste dado de salde ira permitir o direcionamento para estratégias de
prevencao e tratamento precoce, reduzindo a morbimortalidade do individuo e custos no sistema
de salde. As condutas a serem adotadas com os pacientes apés a estratificacdo realizada com
base no calculo do IMC podem ser resumidas em duas abordagens a serem trabalhadas: adocao de
habitos de vida saudaveis, com base na alimentacdo adequada, e pratica de atividade fisica; e
tratamento clinico da obesidade, podendo incluir a adocdo de medicamentos e, em casos
especificos, a realizacdo de cirurgia bariatrica.

Recomendacoées para a adocao de habitos de vida saudaveis:
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m Manter uma alimentacdo sauddavel, baseada nos dez passos para uma alimentacao adequada,
sistematizados pelo Guia Alimentar da Populacdo Brasileira (Ministério da Salde, 2014);

m Fazer de alimentos in natura ou minimamente processados a base da alimentacao;

m Evitar o consumo de alimentos ultraprocessados - salsichas, linguicas, salames e presuntos, entre
outros - e de alimentos preparados em frituras de imersao (batata frita, salgados);

m Utilizar 6leos, gorduras, sal e aclcar em pequenas quantidades ao temperar e cozinhar alimentos
e evitar caldos industrializados;

m Reduzir a ingestdo de aclcar, gordura saturada e sal;
m Aumentar o consumo de frutas, verduras e legumes;
m Aumentar a pratica de atividades fisicas.
Abordagem clinica da obesidade

O Manual preconiza como abordagem clinica do tratamento da obesidade a adocao de estilo de
vida com habitos sauddveis em conjunto com a adocao de medicamentos, quando necessdrio; e,
nos casos de perda de peso insuficiente e de pouca melhoria no quadro das comorbidades, a
realizagdo do tratamento cirtrgico.

O objetivo do tratamento com medicamentos é a perda de 10% do peso corporal, o que determina

melhora das complicacdes da obesidade, como diabetes e hipertensao arterial. Atualmente, quatro
medicamentos sdo registrados para o tratamento da obesidade pela Agéncia de Vigilancia Sanitaria
- Anvisa, e sdo utilizados de acordo com diretrizes clinicas especificas.

Tratamento cirurgico

A cirurgia bariatrica é indicada para pacientes obesos que nao apresentaram resposta ao
tratamento clinico com medicamentos e mudancas de estilo de vida. A realizacdo da cirurgia
determina perda de peso de 20% a 35% do peso inicial apds dois ou trés anos do procedimento, o
que estd associado a melhora de complicacbes da obesidade, como diabetes tipo 2 e cancer, além
de aumentar o tempo e a qualidade de vida dos pacientes.

A recomendacao de cirurgia baridtrica na salde suplementar deve seqguir a diretriz de utilizacao,
conforme estabelecido no Rol de Procedimentos e Eventos em Salde da ANS, que prevé a
cobertura obrigatdria por planos de segmentacao hospitalar (com ou sem obstetricia) e por planos-
referéncia. As diretrizes de utilizacao adotadas pela ANS indicam as caracteristicas e as condi¢cdes
de saude nas quais os ganhos e os resultados clinicos decorrentes da cirurgia sao, de fato,
relevantes para os pacientes, segundo a literatura cientifica e os conceitos de Avaliacado de
Tecnologias em Saude.

O Manual detalha os critérios para a indicacao da cirurgia e a recomendacao de procedimentos pré
e pés-operatérios, bem como as contraindicagdes. “Apresentamos os aspectos fundamentais na
abordagem da equipe multidisciplinar de cirurgia bariatrica, como a importancia do
acompanhamento médico e nutricional pelo resto da vida e a implementacao de mudancas de
estilo de vida que incluam a pratica de atividade fisica e dieta equilibrada. Os pacientes que serdo
submetidos ao procedimento devem receber informacdes realistas quanto as necessidades no pds-
operatdério, uma vez que a cirurgia nao é a cura para a obesidade, mas um tratamento que ajuda no
seu controle”, explica a diretora Karla Coelho.

Sobre o Grupo Multidisciplinar para Enfrentamento da Obesidade
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Composto por pesquisadores, técnicos da ANS e representantes de entidades da area da salde, o
Grupo realizou diversas reunides ao longo de 2017 no esforco conjunto de sistematizar diretrizes
pautadas em estudos cientificos, publicados no Brasil e no exterior, que apontem para a integracdo
entre procedimentos de prevencao e cuidado da obesidade.

Participam do Grupo:

m Organizagao Pan-americana de Saude - OPAS

m Ministério da Salde

m Instituto Nacional do Cancer - INCA

m Faculdade de Ciéncias Médicas da Universidade do Estado do Rio de Janeiro - UER]

m Sociedade Brasileira de Pediatria - SBP

m Conselho Federal de Nutricao - CFN

m Centro de Estudos do Laboratério de Aptidao Fisica de Sao Caetano do Sul

m SESI

m Site Panelinha

m Servico Social do Comércio - SESC

m Servico Social do Comércio de Sao Paulo - SESC SP

m Conselho Federal de Educacao Fisica - CONFEF

m Endocrinology and Sports Medicine

m Federacdo Brasileira de Ginecologia e Obstetricia - Febrasgo

m Conselho Federal de Odontologia - CFO

m Associacdo Brasileira para o Estudo da Obesidade e da Sindrome Metabdlica

m Associacao Brasileira de Stress

m Sociedade Brasileira de Endocrinologia e Metabologia.

Fonte: ANS, em 14.12.2017.
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