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Introduccién

En virtud de una solicitud parlamentaria sobre como se considera y enfrenta la obesidad en
paises desarrollados, este informe aborda el caso de Canada, focalizandose en los
tratamientos médicos para enfrentar la obesidad en adultos canadienses, pero, a su vez,
seflalando como estos se insertan en una estrategia médica mas amplia para enfrentar la
enfermedad.

En este contexto, cabe sefialar que la obesidad y sobrepeso en adultos ha venido aumentando
desde 1974 hasta afios recientes, alcanzando a mas de dos tercios de la poblacién mayor de
18 afios en 2017 (Government of Canada s/f a)*; ello a diferencia de la obesidad y el sobrepeso
en menores de 18 afos, la cual se ha visto reducida en los Ultimos afnos, alcanzando a menos
de un tercio de dicho grupo poblacional (Government of Canada s/f b).

Si bien la politica de salud para enfrentar la obesidad en Canada considera una serie de
‘medidas preventivas’, relacionadas con el desarrollo de una vida sana’ —recomendaciones
nutricionales (Government of Canada s/f ¢) o de actividad fisica (Government of Canada s/f d),
entre otros (Government of Canada s/f €) —, este informe, en particular, se focaliza en los
tratamientos médicos para enfrentar la obesidad y el sobrepeso en adultos.

Ahora bien, para abordar el tema, es pertinente comprender que el sobrepeso y la obesidad
corresponde a una acumulacion excesiva de grasa en el cuerpo que es perjudicial para la salud
(OMS 2021a), debido al desequilibrio entre calorias gastadas versus las consumidas, donde se
conjuga el consumo de alimentos altamente caléricos con una actividad fisica reducida (OMS
2021b).

! Los datos proporcionados por Canada indican que en 1978 la obesidad y el sobrepeso alcanzaba al 49% de la
poblacién adulta; mientras que en 2004 este porcentaje fue de 59% y en 2017 de 64%. Al respecto, véase
Government of Canada (s/f a).

2 Cabe aclarar que estas politicas se circunscriben a las intervenciones que se realizan en el marco de la Atencion
Primaria y, por tanto, no incluye las intervenciones quirlrgicas, ni tampoco a los potenciales beneficiarios de
programas bariatricos especializados.
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Para establecer si una persona es obesa o0 cuenta con sobrepeso, se utiliza el IMC o ‘indice de
masa muscular, que es la relacién entre ‘peso’ (en kilogramos) y ‘talla’ (en metros al
cuadrado)?, esto es: kilogramos divididos por metro al cuadrado (kg/m?). De esta forma, se
considera a una persona con sobrepeso cuando su IMC es igual o superior a 25; mientras que
se la considera obesa cuando su IMC es igual o superior a 30 (OMS 2021a)*. Ademas, los IMC
elevados son considerados factores de riesgos de otras enfermedades, no transmisibles, tales
como: cardiovasculares, trastornos del aparato locomotor y algunos canceres (OMS 2021a).°

Finalmente, es pertinente sefialar que, en esta minuta, se utilizaron fuentes oficiales de Canada

de organismos internacionales, de asociaciones profesionales y fuentes académicas, que
pueden ser revisadas en el apartado Referencias al final del documento.

|. El acceso de los adultos al tratamiento de la obesidad en Canada

De acuerdo con un reporte publicado en el 2019, sobre el acceso a tratamiento de la obesidad
de la poblacién adulta en el Canada, se advertia la persistencia de considerar esta enfermedad
como factor de riesgo. En consecuencia, de acuerdo al informe, lo que ocurria es que esta
consideracion se convertia en una barrera para un tratamiento adecuado hacia este grupo de la
poblacién, sefialando que “(...) si se continla considerando a la obesidad como un factor de
riesgo auto-infringido, habria un impacto sobre los tipos de intervenciones, asi como sobre los
enfoques implementados por los gobiernos y por los planes de seguros privados” (Obesity
Canada 2019: 10; traduccion propia)®.

De aqui que los gobiernos provinciales y locales contintdan privilegiando la prevencién de la
obesidad y la promocion de habitos de vida saludables, sin que se elaboren directrices y
politicas oficiales para su tratamiento. En efecto, en el marco de la evaluacion critica que hacen
los autores de dicho reporte a la politica publica nacional, se sefiala que:

En la actualidad, la obesidad estd ampliamente reconocida como una enfermedad crénica
recurrente que requiere mucho mas que soluciones simplistas como la promocion de una
alimentacion sana y de la actividad fisica. Sin embargo, los responsables federales,

8 Especificamente, la altura al cuadrado, es decir, si una persona mide 1,65 metros, se debe multiplicar esa altura
por si misma: 1,65 x 1,65, lo cual da como resultado 2,72 m?.

* Dentro de esta categoria, la OMS distingue grados de severidad, en una escala con los siguientes rangos:
Obesidad Grado | 0 moderada - IMC [30 — 34.9], Obesidad Grado Il o severa - IMC [35 - 39.9]; Obesidad Grado Il o
morbida = 40.

® Si bien la medicion del IMC es ampliamente utilizada en la vigilancia epidemiolégoca del sobrepeso y la obesidad,
existen actualmente enfoques que adveirten sobre la necesidad de considerar otras medidas y parametros para su
diagnostico en el ambito clinico. En efecto, en cuanto a la obesidad como factor de riesgo, hay sociedades cientificas
vinculadas a las agrupaciones de pacientes, como Obesity Canada, que han venido criticando, desde el afio 2017,
las limitaciones del uso de este enfoque en las politicas publicas del pais. En esta linea, Obesity Canada promueve
el uso del ‘Edmonton Obesity Stagins Systems’ (Wharton et al 2020: 876).

® En cuanto a la obesidad como factor de riesgo, hay sociedades cientificas vinculadas a las agrupaciones de
pacientes, como Obesity Canada, que han venido reclamando desde el afio 2017 sobre las limitaciones del uso de
este enfoque en las politicas publicas del pais (Obesity Canada 2019).
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provinciales y territoriales contindan considerando la obesidad como un factor de riesgo més
gue como una enfermedad crénica (Obesity Canada 2019: 8; traduccidn propia).

Esto ocurre a pesar que, en el afio 2015, la Asociacion Médica Canadiense reconocio la
obesidad como una “(...) enfermedad cronica que requeria de iniciativas de investigacion,
tratamiento y prevencién” (Obesity Canada 2019: 11). Junto a lo anterior, en el reporte
sefalado previamente, se destacan las siguientes situaciones que caracterizan las barreras de
acceso a tratamiento en el pais: (Obesity Canada 2019: 10):

e Los medicamentos contra la obesidad no estan cubiertos por los planes de salud de las
aseguradoras publicas provinciales ni por la aseguradora publica de medicamentos
federal’.

e En Canada, la cirugia bariatrica esta disponible para 1 de cada 171 adultos con
obesidad morbida cada afio.

Por otra parte, en lo que atafie a los avances en el pais, el reporte sefiala el hecho de que, en
noviembre de 2018, la Asociaciébn Médica de Yukdn se convirtié en la segunda asociacion
médica provincial/territorial en declarar la obesidad como enfermedad cronica, después de
Saskatchewan (2015) y la Asociacién Médica Canadiense (2015) (Obesity Canada 2019: 8).2

Il. Recomendaciones de Obesity Canada® para el Tratamiento de la obesidad en
adultos

Los tratamientos médicos para enfrentar la obesidad y el sobrepeso en adultos estan
precedidos, de todas formas, de evaluaciones que son proveidos por especialistas y
mecanismos que podrian ser considerados como ‘preventivos’ para otros grupos poblacionales
no considerados obesos o0 con sobrepeso —recomendaciones nutricionales (Government of
Canada s/ff), de aumento de la actividad fisica (Government of Canada s/fg) y los natural and
non-presciption health products (Government of Canada s/fh)—; no obstante, estos se
encadenan en un proceso de tratamiento que puede —o0 no— llegar a una intervencion
quirurgica.

"Enlas aseguradoras privadas, la cobertura para estos medicamentos no alcanza mas del 20% de los beneficiarios.
A su vez, la cobertura de los planes privados de medicamentos es considerablemente mayor en el caso de los
farmacos utilizados para tratar otras enfermedades cronicas, como la diabetes de tipo 2 o la hipertension.

8 Las diferentes politicas provinciales y territoriales vigentes en el pais para el tratamiento de la obesidad se pueden
consultar en el Apéndice de Obesity Canada (2019) en el siguiente enlace: http://bcn.cl/3g5nb.

® Cabe indicar que, de aqui en adelante, esta minuta se orienta por los ‘Lineamientos clinicos practicos 2020: 5As
Marco para el manejo de la obesidad en adultos’ —en inglés: 2020 Clinical Practice Guidelines: 5As Framework for
Obesity Management in Adults— (Obesity Canada 2020), los cuales establecen recomendaciones para que los
especialistas puedan enfrentar de forma integral el sobrepeso y la obesidad en pacientes, considerando los recursos
con que cuenta Canada para tratar esta enfermedad. Esta guia es, a su vez, desarrollada por Obesity Canada que
es una asociacion de caridad compuesta por profesionales de la salud, investigadores, estudiantes, tomadores de
decisiones publicas y canadienses que viven con obesidad. Al respecto, véase Obesity Canada (s/f). Antes del afio
2018, se denominaba Canadian Obesity Network. Actualmente se define como la voz autorizada de Canada en
materia de enfoques basados en evidencia y se autodenomina Obesity Canada.
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1. Evaluacion

En efecto, para comenzar el aspecto evaluativo, se recomienda no asumir que cada paciente
gue visible o aparentemente se aprecia con mayor peso del recomendado tiene obesidad.
Ademas, es pertinente consultar si este quiere o no discutir sobre su peso corporal, 0 bien si su
peso estaria perjudicando su desempefio socialmente funcional, su salud médica o psicoldgica.
En caso de que el paciente no esté listo para hablar sobre su peso, seria pertinente ofrecer
informacion respecto de la obesidad como enfermedad cronica, creando asi la posibilidad para
comenzar una reevaluacién (Obesity Canada 2020).

La evaluacién en si misma considera aspectos tales como: (a) cual seria el objetivo que quiere
lograr al superar la enfermedad —por ejemplo: “jugar con mis nietos en el parque™—; (b)
clasificaciéon del tipo de obesidad —peso, IMC, circunferencia de la cintura, entre otros—; (c)
complicaciones relacionadas con la adiposidad y causas basales del aumento de peso —
mecanico, metabdlico, mental y social—; (d) establecer el grado de gravedad de la enfermedad
(Obesity Canada 2020).

2. Manegjo

Una vez realizada la evaluacion, resulta pertinente discutir sobre los riegos de la obesidad y el
manejo de ésta. En cuanto a esto Ultimo, dos alternativas complementarias que se proveen a
los pacientes son la ‘terapia médico-nutricional’ y la ‘actividad fisica’, las cuales son
recomendaciones generales para toda la poblacion canadiense, independiente de la talla.

e Terapia Médico-nutricional. Esta es utilizada para manejar enfermedades cronicas de
sobrepeso y obesidad, focalizandose en evaluaciones nutricionales, diagnésticos,
terapias y consejos médicos. Esta terapia debe ser personalizada y abordar las
preferencias individuales y logros esperados del paciente, para asi lograr un
compromiso de largo plazo del paciente. Debe, a su vez, se administrada por un
profesional nutricionista registrado para alcanzar los resultados relacionados con una
disminucién de peso saludable (Obesity Canada 2020).

e Actividad fisica. Esto consiste entre 30 a 60 minutos de actividad aerdbica la mayor
parte de dias de la semana, con una intensidad moderada a alta. Con esto se puede
lograr una pérdida pequefia de peso y grasa corporal, una mejora de los pardmetros
cardiometabdlicos y una mantencién del peso después de la pérdida inicial de éste
(Obesity Canada 2020).

3. Tratamiento

Existen tres pilares para el tratamiento de la obesidad en adultos en Canada, los cuales deben
ser apoyados y complementados por los dos elementos anteriores. Estos tres pilares son: (a)
intervencion psicolégica; (b) terapia farmacoldgica; y (c) cirugias bariatricas. A continuacion, se
describen cada uno de estos pilares por separado.
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e Intervenciones psicoldgicas. Esta consiste, grosso modo, en una modificacion
multidimensional del comportamiento, no solo alimentario. En efecto, se pone énfasis en
el manejo del suefio, los tiempos y el estrés. Ciertas terapias psicoldgicas, tales como la
‘terapia cognitiva-conductual’ (APA 2017) o la ‘terapia de aceptacion y compromiso’
(Dindo, Van Liew & Arch 2017), pueden ser provistas a los pacientes en caso de que
sean apropiadas para enfrentar la enfermedad (Obesity Canada 2020).

e Terapias farmacoldgicas. Esta consiste en la administracion de medicamentos por un
especialista. Estos medicamentos son: Liraglutida; Naltrexona en combinacion con
Bupropion; y Orlistat. El criterio para aplicar terapias farmacoldgicas es que el paciente
cuente con un IMC igual o mayor que 30; o bien un IMC igual o mayor que 27 con
complicaciones relacionadas con la obesidad (Obesity Canada 2020).

e Cirugias bariatricas. Estos procedimientos deben ser acordados entre cirujano y
paciente. Dentro de los procedimientos posibles estan: banda gastrica'®; cirugia gastrica
en Y de Roux; y derivacion biliopancreéatica con/sin cruce duodenal. El criterio para
realizar cirugias bariatricas es que el paciente cuente con un IMC igual o superior a 40;
un IMC igual o mayor que 35 y menor que 40 con complicaciones relacionadas con la
obesidad; o bien un IMC igual o mayor que 30 con un mal control de diabetes tipo 2
(Obesity Canada 2020).

Para todos los casos de terapias, es necesario que el profesional de la salud acuerde en
términos realistas con el paciente: las expectativas, logros en el cambio de habitos y resultados
para su salud. También, deben acordar un plan de accion personalizado que sea practico y
ejecutable, enfrentando los factores que provocan el aumento de peso. Ademas, el profesional
lo apoye en identificar y abordar estos desafios, proveyendo educacion y recursos al respecto,
junto con realizar un seguimiento oportuno del tratamiento. Finalmente, de estar disponible, se
podrian requerir equipos multidisciplinarios para llevar adelante el tratamiento en todas sus
etapas y pilares (Obesity Canada 2020).
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