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Uso de terapia digital baseada no cuidado hibrido para pacientes com
obesidade e sindrome metabdlica

Digital therapy based on hybrid care for patients with obesity and metabolic syndrome

Antonio Valerio Netto?!

Resumo: Refletir sobre a utilizacdo de uma terapia digital baseada em cuidado hibrido com o
objetivo de interferir positivamente no processo terapéutico e de engajamento do paciente ao
longo do seu tratamento da obesidade e sindrome metabdlica. Trata-se de um estudo reflexivo
onde é proposto o emprego do cuidado hibrido como um mecanismo de acdo de uma terapia
digital. A aplicacdo da terapia digital impacta no aprimoramento e apoio aos tratamentos
médicos atuais, com possibilidades de reducdo do uso irracional de medicamentos. Compde o0
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processo terapéutico, a adocao do cuidado hibrido, associada a intervencéo digital, cujo foco é
manter o engajamento dos pacientes durante o periodo de tratamento. Entende-se que € possivel
promover a integracdo das diretrizes médicas e as melhores praticas para entregar uma
experiéncia para o paciente cronico com melhores resultados.

Palavras-chave: Informéatica médica. Telemonitoramento. Sindrome Metabdlica.

Abstract: To reflect on the use of digital therapy based on the application of hybrid care with
the aim of positively interfering in the therapeutic process and patient engagement throughout
their treatment of obesity and metabolic syndrome. This is a reflective study where the use of
hybrid care is proposed as a mechanism of action for digital therapy. The application of digital
therapy impacts the improvement and support of current medical treatments, with possibilities
of reducing the irrational use of medications. The therapeutic process is made up of the adoption
of hybrid care, associated with digital intervention, whose focus is to maintain patient
engagement during the treatment period. It is understood that it is possible to promote the
integration of medical guidelines and best practices to deliver an experience for chronic patients
with better results.

Keywords: Medical informatics. Telemonitoring. Metabolic syndrome.

1 Introducéo

E importante que as intervencdes médicas estejam baseadas em evidéncias cientificas
rigorosas. As informacGes originadas dessas evidéncias sdo utilizadas para apoiar a préatica
clinica, a qualificagio do cuidado e a tomada de decis&o na gest&o da satide do paciente. E neste
contexto que a Saude Baseada em Evidéncias (SBE) busca avaliar e reduzir a incerteza na
tomada de decisdo do profissional de salude. Inclusive, a Organizacdo Pan-Americana da Salude
(OPAS) cita a SBE como uma das grandes tendéncias da pratica médica deste século XXI,
assim como a incorporacdo de tecnologias que permitam adquirir e pré-analisar as evidéncias
de forma fidedigna, segura e com acuracidade (SAMPAIQO, 2007) (SANTANA et al., 2014).

A obesidade é considerada uma doenca crbnica, multifatorial, caracterizada pelo
acumulo excessivo de tecido adiposo no organismo (ADES; KERBAUY, 2002). Ela acarreta
prejuizos a saude dos individuos (PINHEIRO et al., 2004). O diagnostico da obesidade é
realizado a partir do parametro estipulado pela Organizacdo Mundial de Saude (OMS) chamado
body mass index (BMI) ou indice de massa corporal (IMC), obtido com a divisdo do peso (em
quilogramas) pela altura (em metros) ao quadrado. Por meio desse parametro séo considerados
obesos os individuos cujo IMC encontra-se em um valor igual ou superior a 30 kg/m?
(WANDERLEY; FERREIRA, 2010).
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A obesidade é provavelmente o mais antigo distdrbio metabolico, havendo relatos da

ocorréncia desta desordem em mumias egipcias e em esculturas gregas. Recentemente, a
obesidade pdde ser considerada a mais importante desordem nutricional nos paises
desenvolvidos, tendo em vista 0 aumento de sua incidéncia: acredita-se que atinja 10% da
populacdo desses paises. A obesidade est4 sendo considerada uma epidemia mundial, presente
tanto em paises desenvolvidos como em desenvolvimento. O aumento de sua incidéncia esta
distribuido em quase todas as racas e sexos, e atinge principalmente a populacdo de 25 a 44
anos (FRANCISCHI et al., 2000). A urbanizacdo determinou uma mudanca nos padrdes de
comportamento alimentar que, juntamente com a reducao da atividade fisica na populacéo, vem
promovendo um agravamento do quadro de satde. Este processo de modificacdo sequencial no
padrdo de nutricdo e consumo, chamado transicdo nutricional, acompanha mudancas
econbmicas, sociais e demograficas, além de mudancas do perfil de salde da populacdo. Neste
novo perfil 0 aumento da prevaléncia da obesidade no Brasil € relevante e proporcionalmente
mais elevado nas familias de baixa renda (PINHEIRO et al., 2004).

Mais de um quinto da populacdo brasileira é obesa segundo um estudo da OCDE
(Organizacdo para a Cooperacdo e Desenvolvimento Econdmico) (FERNANDES, 2019). O
documento revela que a proporcéo de obesos na populacéo adulta brasileira passou de 12,7%
em 1996 para 22,1% em 2016. No mesmo periodo, a média da OCDE passou de 15,4% para
23,2%. O excessivo acumulo de gordura corporal que leva a obesidade é fruto de um
desequilibrio entre ingestdo e gasto caldrico. No entanto, os mecanismos que levam a obesidade
sd0 muito mais complexos. Fatores de suscetibilidade, como os genéticos, desempenham
importante papel de acdo e, em alguns casos, podem ser determinantes da obesidade
(CUQUETTO; AMARAL, 2011). Outras caracteristicas sdo sinérgicas das variacbes da
composicdo corporal entre individuos, como idade, sexo, metabolismo de repouso, oxidacao
lipidica, atividade nervosa simpatica, metabolismo do tecido adiposo e do musculo esquelético,
tabagismo e niveis hormonais de leptina, insulina, esteroides sexuais e cortisol (PERUSSE et
al., 1999).

No caso da sindrome metabdlica, trata-se de um transtorno representado por um
conjunto de fatores de risco cardiovasculares, tais como hipertensdo arterial, deposicéo central
de gordura, dislipidemia (LDL-colesterol e triglicérides elevados e, HDL-colesterol reduzido)
e resisténcia a insulina 1. Essa sindrome foi identificada pela primeira vez em 1922 e tem sido
descrita por diferentes terminologias como quarteto mortal, sindrome X, sindrome

plurimetabdlica e sindrome de resisténcia a insulina (LOPES, 2003). Segundo o National
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Cholesterol Education Program’s Adult Treatment Panel III (NCEP-ATP), a sindrome

metabdlica representa a combinacdo de trés ou mais dos seguintes componentes: deposicao
central de gordura, triglicérides elevados, baixos niveis de HDL colesterol, pressao arterial
elevada e glicemia em jejum elevada (MORAES et al., 2009).

Em resposta a este desafio, entende-se que um caminho factivel é a constru¢do de uma
terapia digital baseada no cuidado hibrido para interferir positivamente no processo do cuidado
continuo. O cuidado hibrido se baseia na juncdo de atividades envolvendo o atendimento
presencial e o cuidado digital para prover o acompanhamento do desempenho do paciente no
seu autocuidado (NETTO; TATEYAMA, 2018) (HERNANDES et al.,2020). Para isto, faz-se
necessario o emprego de uma plataforma de biotelemetria com telemonitoramento ativo
baseada em mHealth e algoritmos analiticos (Health Data Science) capaz de apoiar 0 processo
de teletriagem (VALERIO NETTO, 2020). A aplicacdo da terapia digital em escala busca
impactar no aprimoramento e apoio aos tratamentos médicos atuais e a possibilidade de redugédo
da dependéncia de certos produtos farmacéuticos. Além de promover a integracdo das diretrizes
médicas e as melhores praticas para entregar uma experiéncia do paciente com melhores
resultados.

Entende-se como consequéncia da implantacdo dessa terapia digital em escala, a
diminuicdo: dos custos financeiros dos processos de salde, da sobrecarga do sistema de satde
publica e dos exames médicos desnecessarios. Além disso, existe uma inovacao associado a
introducdo do processo do cuidado digital vinculado ao cuidado fisico para os pacientes obesos.
Esse processo esta focado na realizacdo da medicdo dos dados fisiologicos, bioldgicos e de
comportamento pelo préprio usuario, ou mesmo, no caso do paciente, de seu cuidador ou ente
querido (dado referido); e/ou envio automatico dessas medidas (dado ndo referido), para que o
sistema possa realizar uma averiguacdo das medidas por meio dos algoritmos analiticos. Com
isto é possivel identificar os momentos corretos de intervencao que serdo realizados via cuidado
digital, e tem o objetivo de manter esse paciente dentro de um melhor quadro de salde,
inclusive, procurando trabalhar junto a ele um maior engajamento do seu tratamento de satude
e cuidado estendido.

A massa de dados advindas do telemonitoramento do paciente, por exemplo, pode ser
utilizada por um sistema inteligente baseado em algoritmos analiticos da categoria dos
preditivos (machine learning) para analise dos comportamentos de risco mediante a
identificacdo de padr@es fisiologicos e aspectos de rotinas fisicas diérias. Dessa forma, é

possivel oferecer aos profissionais de gestdo de saude populacional, uma base de dados

HUMANIDADES & TECNOLOGIA (FINOM) - ISSN: 1809-1628. vol. 49 — jul. /set. 2024

. @_0
Doi 10.5281/zenodo.13732459 EY




REVISTA MULTIDISCIPLINAR

s HUMANIDADES E TECNOLOGIAS (FINOM) EFmom

FACULDADE DO NOROESTE DE MINAS
estruturada para a formatacdo de agdes que poderdo definir pontos de intervencdo para

aplicacdo das medidas preventivas a evolucdo das doencas crénicas em publicos especificos
com maior precisao.

A criacdo de uma solucdo baseada em mHealth e Health Data Science permite melhorar
a curva de adocdo da tecnologia e de aprendizado das atividades da pessoa obesa, além de
potencializar a presenca dos dispositivos wearable (tecnologia vestivel) em qualquer ambiente
devido a sua mobilidade e caracteristicas baseada na computacdo ubiqua. Este tipo de
tecnologia ndo dificulta o dia-a-dia da pessoa e permite acompanha-la em varias de suas
atividades fisicas ou operacionais sem que 0 mesmo se incomode com a presenca de um
dispositivo de telemonitoramento (CARNEIRO et al.,2007) (CARMO et al., 2008). As
justificativas de se utilizar este conjunto de tecnologias séo principalmente pela facilidade de
utilizacdo (usabilidade), além da forma com que ocorre a interacdo natural no cotidiano do
usuario. Para se adquirir os dados fisioldgicos, basicamente, utiliza-se um smartphone com um
aplicativo instalado (APP) e um conjunto de medidores com saida wireless, ou ndo,
selecionados conforme a necessidade individual de cada paciente. A principio, esse usuario
deve apenas utilizar o smartphone, realizar as medicdes nos horarios estabelecidos, recarregar
na energia elétrica os dispositivos (medidores e smartphone), além de atender as orientagdes
via voz vindo do préprio smartphone.

Reforcando as citagdes anteriores, com relacdo aos beneficios de forma geral, os
mesmos estdo na adocdo de um processo de cuidado hibrido cujo objetivo é modificar
positivamente tanto a jornada do paciente quanto a experiéncia da intervencdo com relacdo ao
seu cuidado continuo. Com isto, é possivel gerar um historico de informacdes e identificar os
momentos adequados das intervengdes para minimizar a progressao negativa do seu quadro de
salde que pode ocasionar perda da qualidade de vida e aumento dos custos de salde. Essa
massa de dados advindas do historico desse paciente, por meio da inteligéncia computacional,
pode ser aplicada para uma analise de risco mediante a identificacdo de padrdes fisioldgicos e
de comportamento individual (habitos rotineiros).

2 Qualificacé@o do problema

Diversas soluces e servicos relacionados a area de satde no Brasil acabam favorecendo
a ciéncia da doenca e sua cura, sendo que 0 bem-estar e sua promogéo, além do proprio trabalho
de prevencdo, ficam em um segundo plano. Por exemplo, dados advindos dos convénios de

plano de salde, identificaram que o grupo de pessoas mais atingido neste processo é o crénico
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de ambos os sexos, que inclusive possui altos custos de assisténcia médico-hospitalar, além de

complicacdes relacionadas aos fatores familiares, sociais, econdmicos e juridicos (SIQUEIRA,
2008). As dificuldades no controle de determinadas doencas como sdo 0s casos das cronicas,
resultam em um volume alto de internacdes hospitalares e consultas recorrentes em unidades
de urgéncia e emergéncia. No entanto, este periodo, que, teoricamente, seria dedicado a melhora
na situacdo de saude, ndo determina o fim da necessidade de cuidado.

Quando ndo ha acompanhamento constante, uma mudanca no estilo de vida e uma
completa adesdo ao tratamento; novas internacGes hospitalares e visitas a pronto socorro quase
sempre sao necessarias. Comparando com pessoas de peso normal, homens com 20% acima do
peso desejavel tém 20% a mais de chance de morrer; possuem o risco duas vezes maior de
falecer por diabetes; tém 40% a mais de chance de desenvolver disfuncbes na vesicula biliar e
25% a mais de doencas coronarianas. Em homens com 40% acima do peso desejavel, a
mortalidade por todas as causas é 55% maior, apresentam 70% a mais de chance de desenvolver
doencas coronarianas, € o risco de morte por diabetes € quatro vezes maior do que entre pessoas
de peso normal (FRANCISCHI et al., 2000).

Pelo aspecto psicoldgico clinico, essa mudanca de estilo de vida, necessaria para o
tratamento da obesidade e da sindrome metabdlica, esté relacionada aos padrbes de alimentacao
dos obesos, e integram conteldos como desconhecimento de mecanismos controladores da
saciedade e apetite. Este modelo assistencial deve oferecer, além do tratamento clinico
adequado, o0 acompanhamento para uma mudanc¢a comportamental. De forma complementar,
poderia impactar na reducdo da necessidade de leitos hospitalares e consultas a unidades de
urgéncia e emergéncia (VECINA NETO; MALIK, 2007).

Na questdo da gestdo de satde populacional, a mesma envolve um cuidado de satde
coeso, integrado e amplo que considera os diferentes desfechos em uma determinada populacéo.
Ela envolve a coordenacdo de uma gama de intervengdes que incluem a promocdo da saude, a
prevencdo e o rastreamento, a mudanca comportamental e a educagdo em saude, com especial
énfase no autocuidado. Simultaneamente, a gestdo de saude populacional busca eliminar as
disparidades na atencdo a satde, aumentar a seguranca e promover o cuidado efetivo, acessivel,
ético e com equidade. Ela se distingue, de maneira significativa, da gestdo de doengas crénicas,
como € o caso da obesidade, inclusive porque se baseia em uma ampla base de dados e registros
para coleta e analise de dados para melhorar os desfechos ao longo do tempo.

Uma vez que os dados ficam disponiveis, 0s programas de salde populacional podem

usar varios modelos preditivos ou matematicos para estratificar a populagdo por grau de risco
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e identificar os pacientes com maior vulnerabilidade. Esta abordagem pode levar a reducéo de

custos assistenciais, por meio da adocdo de modelos centrados nos pacientes, uma maior
satisfacdo dos usuarios, com menores taxas de internacdo, consultas ao pronto socorro e exames
(OGATA et al., 2011).

3 Relevancia cientifica, tecnoldgica e de inovagao

A proposicéo esta na aplicacdo do cuidado hibrido como acdo central na construcdo de
uma terapéutica digital, do inglés digital therapeutics (DTx), para doencas crénicas,
especificamente para obesidade. A DTx fornece intervengdes terapéuticas baseadas em
evidéncias para pacientes que sdo orientados por programas de software para prevenir,
gerenciar ou tratar um disturbio ou doenca médica. Eles sdo usados independentemente ou em
conjunto com medicamentos, dispositivos ou outras terapias para otimizar o atendimento ao
paciente e os resultados de saude (DTX, 2019). A terapia digital esta relacionada a produtos
baseados em tecnologia que tenham passado por validacédo clinica tais como sistemas digitais,
aplicativos entre outros e que tenham impacto direto no diagndéstico, prevencéo, monitoramento
ou tratamento de doencas, condi¢cBes ou sindromes (SVERDLOV et al., 2018). Eles séo
semelhantes aos populares aplicativos de bem-estar, mas com uma diferenca fundamental:
concentram-se no fornecimento de resultados clinicos (DELOITTE, 2019). Sdo tratamentos
comportamentais baseados em evidéncias entregues on-line que podem aumentar a
acessibilidade e a eficacia dos cuidados de satude (VALERIO NETTO, 2020).

O proposito da DTx é oferecer aos pacientes, prestadores e operadoras novas opgoes de
terapia para necessidades médicas ndo atendidas. Ser utilizado independentemente ou em
conjunto com outras terapias. Busca também aprimorar e apoiar os tratamentos médicos atuais
com possibilidade de reducdo da dependéncia de certos produtos farmacéuticos. Além de
promover a integracdo das diretrizes médicas e as melhores praticas para entregar uma
experiéncia do paciente com melhores resultados (DTX, 2019). Em 2017, a terapia digital
chamada reSET da empresa PEAR Therapeutics se tornou a primeira terapia digital aprovada
pelo FDA (Food and Drug Administration). Ela trata pessoas com transtorno de uso de opidides
e com transtorno de uso de substancias (PEAR, 2019).

E importante comentar que uma terapia digital pode ser prescrita com ou sem
combinagbes com uma farmacoterapia, sempre por um profissional de saude (médico,

nutricionista, psicélogo, entre outros). E importante ndo confundir a terapia digital com servicos
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de teleconsulta ou teleatendimento, principalmente na area de telepsicologia. O sucesso de uma

terapia digital requer trés fases como pode ser observado na Figura 1.

Figura 1- Trés fases requeridas para o sucesso de uma terapia digital.
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Fonte: VALERIO NETTO, 2020.

Com relacdo ao cuidado hibrido, 0 mesmo tem o objetivo de modificar positivamente
tanto a jornada do paciente, quanto a intervencdo na sua experiéncia e engajamento com relagéo
ao seu cuidado continuo. Funciona como uma ponte entre a prestacao tradicional de assisténcia
presencial e as solucdes de Saude Digital (eHealth) (VALERIO NETTO, 2020). Em um artigo
da Harvard Business Review, o professor Darryl Rigby, cita o termo fisital que esta associado
ao aprendizado de empresas que ignoraram o movimento digital e de empresas que concluiram
que o mundo digital acabaria com suas posic¢Oes. Essa duas visdes estavam erradas, isto &, cada
vez mais as empresas precisardo ter seus modelos de relacionamento com o cliente e com o
mercado, contemplando tanto ambiente off-line quanto o online. Baseado nesse entendimento
foi proposta um método de cuidado digital associado a um cuidado fisico. Esse entendimento
recebeu 0 nome de cuidado hibrido (blended healthcare ou blended care). Trata-se da juncédo
de atividades envolvendo o cuidado digital que pode estar relacionado a um processo
automatico ou ndo, onde se faz uso de equipamentos para medigdo e comunicagdo com o
objetivo de prover um acompanhamento ao paciente em apoio ao cuidado fisico.

Nesse contexto, o cuidado digital atua como extenséo do atendimento fisico. Neste caso,
um é complementar ao outro, ndo importando a proporcao do uso de cada um no processo de
cuidado do individuo assistido (VALERIO NETTO; PETRAROLLI, 2020). Essa dinamica esta
alinhada com a aplicacdo de mHealth que é o uso de tecnologias moveis e sem fio, como

smartphones, smartwatchs, dispositivos de telemonitoramento de pacientes, assistentes
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pessoais digitais e aplicativos de softwares mdveis (APPs), para apoiar a realizacdo dos

objetivos da area de saude. mHealth é um subconjunto de eHealth, e ambos envolvem a
aplicacdo das Tecnologias de Informacdo e Comunicacdo para apoiar a saude e as atividades
relacionadas com a saude. Por exemplo, de posse de um smartphone conectado na Internet, os
usuarios podem, além de transmitir suas medidas fisiolégicas, bioldgicas e de comportamento
promover um acompanhamento de sua rotina diaria que envolve: alimentar-se, dormir,
caminhar, trabalhar, descansar e interagir socialmente. Ao analisar essas atividades no tempo
(data e horario), é possivel identificar determinados tipos de padrfes de comportamento
(ALEDAVOOD et al., 2015).

Para a andlise dos dados captados por uma plataforma de cuidado hibrido sdo
empregados os algoritmos analiticos para identificar esses padrdes, e posteriormente, construir
uma base histérica de dados comportamentais e alertas recorrentes. Health Data Science é a
ciéncia de gerar solucbes baseadas em dados por meio da compreensao de problemas reais da
area de saude, empregando o pensamento critico e a analise para obter conhecimento a partir
dos dados oriundos de pacientes. Trata-se de um dominio do conhecimento surgido da
intersecdo da bioestatistica, ciéncia da computacédo e satude (VALERIO NETTO, 2021).

Existem quatro tipos de algoritmos analiticos. No caso do analitico descritivo, o
interesse é saber 0 que aconteceu. Sobre o analitico diagndstico, o interesse é saber o porqué
aconteceu. Isto é, se aprofundar nos dados coletados dos pacientes usando ferramentas de
Business Analytics para obter insights diante de um contexto de informacdes. Basicamente,
este tipo de ferramenta fornece um bom entendimento de uma parte limitada do problema que
se pretende resolver. Para o analitico preditivo o foco é compreender o que pode acontecer. Se
for possivel coletar dados contextuais e correlaciona-los com outros conjuntos de dados de
comportamento do paciente, sera possivel prever o que vai acontecer se for mantida a situacdo
atual. Por fim, 0 uso do analitico prescritivo procura entender como prevenir as situagées ruins
e potencializar as boas. E possivel ser capaz de entender o que deve ser realizado a fim de
maximizar os bons resultados e também minimizar os resultados potencialmente ruins.

Importante comentar que para ser capaz de implementar os analiticos preditivos e
prescritivos se faz necessario adicionar uma tomada de decisdo automatica a essa analise por
meio de algoritmos de aprendizado de maquina (machine learning), como por exemplo, redes
neurais, légica fuzzy, SVM (support vector machine), entre outros. Com a aplicacdo dos
algoritmos de mineracdo de dados (data mining) e machine learning, é possivel realizar uma

série de analises que permite reconhecer padrdes (pattern recognition). Na literatura cientifica
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é possivel encontrar diversos trabalhos com esse propdésito. Por exemplo, com rela¢do aos dados

de movimentagdo de pessoas que sdo utilizados para detectar padrbes comportamentais
relacionados a qualidade do sono, sedentarismo, etc. (WITTEN et al., 2011). Destacam-se
trabalhos onde foi possivel identificar sintomas de ansiedade, depressdo por meio da
movimentacdo do usuério e da usabilidade do celular (SAEB et al., 2015) (DORYAB et al.,
2014) (BURNS et al., 2011). Outros usam uma abordagem diferente buscando identificar
qualquer tipo de anomalia que ndo seja considerada um bom estado de saude mental (RABBI
et al., 2011), e ainda encontram-se casos onde foi possivel identificar comportamentos
especificos relativos ao stress, e até mesmo obter uma analise de desempenho e sua relagdo com

seu comportamento e usabilidade do celular (WANG et al., 2014).

4 Intervencao digital

No processo para manter a participacdo dos usuarios junto a terapia digital baseada no
cuidado hibrido, faz se necessario a existéncia de um método que permita a geracdo de alertas
de engajamento. Trata-se da utilizacdo de um conjunto de alarmes funcionais para avaliar as
acOes de adesdo/ndo adesdo, avaliagdo média das tentativas de melhora e a mensuragdo do
esforgco diario do paciente. Esses fatores sdo importantes para o processo de mudanca de
comportamento.

Parte desse método faz uso das “Questdes Didrias” que sdo gatilhos comportamentais
realizados todos os dias. Um gatilho comportamental é qualquer estimulo que tenha impacto
sobre nosso comportamento (GOLDSMITH, 2017). Utiliza-se de estratégia de comunicacao
baseada em guestionamento ativo e que se mostraram duas vezes mais eficazes do que questdes
passivas. No caso, as questdes passivas estabelecem uma condicao estatica porque faz a pessoa
refletir sobre o que esta sendo realizado para ela ao invés de avaliar o que ela esta fazendo para
si mesma. Existe uma diferenga entre “Vocé tém metas claras?” (passivo) e “Vocé deu o ser
melhor para definir metas claras?” (ativo). A primeira estd tentando determinar o estado mental
da pessoa, enquanto a segunda desafia a mesma a descrever ou defender seu curso de agdo. A
modelagem dos gatilhos de comportamento contempla o monitoramento de seis impulsos,
sendo trés relacionados as teorias de mudanca de comportamento em adultos e trés relacionadas
aos principais impulsos ou gatilhos que geram compulséo alimentar (GOLDSMITH, 2017).

Outro mecanismo empregado sao as “perguntas de validagdo”. Elas se referem a

avaliacdo do resultado final relacionado aos materiais que sdo enviados aos pacientes por meio,
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de emails, mensagem de whatsapp ou redes sociais, para promover 0 aumento do Seu

conhecimento quanto aos mecanismos de acdo de controladores da saciedade e apetite entre
outros temas que séo relevantes para a construgdo de uma visdo positiva e que promova a
aceitacdo da mudanca de estilo de vida para o tratamento da obesidade. Essa modelagem inclui
informagdes quanto ao aspecto psicoldgico e bioldgico envolvendo obesidade (DIAS, 2014).

Por fim, amodelagem dos alertas funcionais também emprega conceitos de intervencoes
breves chamada de “modelo transtedrico de mudanga” (PROCHASKA; DICLEMENTE,
1982). Esse modelo transitorio tem como objetivo avaliar em qual estagio de mudanca para
adoc¢do de comportamentos saudaveis uma pessoa esta. Isto possibilita promover uma estratégia
mais assertiva para envolver o paciente a se manter conectado ao tratamento de terapia digital.
Em linhas gerais, a intervencdo breve (IB) é uma estratégia de intervencéo estruturada, focal e
objetiva, com procedimentos técnicos que possui estudo de efetividade comprovada e ajuda no
desenvolvimento da autonomia das pessoas, atribuindo-lhes a capacidade de assumir a
iniciativa e a responsabilidade por suas escolhas (SOARES; VARGAS, 2020). A IB foi
originalmente desenvolvida a partir da necessidade de uma atuacdo precoce junto a pessoas
com histdrico de uso de alcool e outras drogas, incentivando-as a parar ou reduzir 0 consumo
das drogas, entretanto ela pode ser usada em outros contextos e outras populacées (FRANCA
et al., 2013). Os estagios de mudanca sdo (ABREU et al., 2018):

1) PRE-CONTEMPLACAO: Individuo ndo pensa na possibilidade de mudanca e no
considera que a obesidade traga algum problema. Sdo “pessoas felizes”. Nao tem
nenhuma preocupagdo em relacdo ao seu peso e ndo querem mudar seu
comportamento Nao sabem ou ndo aceitam que a obesidade traga risco, ou que possa
ter problemas de saude, sociais ou familiares;

2) CONTEMPLACAO: Pessoa pensa na possibilidade de diminuir o consumo de
alimentos ou de adotar alguma estratégia para emagrecer. Tem como principal
caracteristica a ambivaléncia, ou seja, tanto considera a necessidade de mudar seu
comportamento, quanto rejeita;

3) PREPARACAO: Desenvolvimento de uma estratégia ou plano de mudanca de
comportamento. Neste estagio a pessoa reconhecera a obesidade como causador de
problemas e se propde a mudar de comportamento e tem maior propensao para aceitar
ajuda no desenvolvendo um plano de estratégias que o ajudem a colocar em pratica

a mudanga de comportamento;
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4) ACAO: Pessoa coloca em pratica a mudanca de comportamento. Manifesta davidas

sobre se conseguird ou ndo conseguira realizar a mudanca;
5) MANUTENCAO: Neste estagio o desafio é manter o novo comportamento;
6) RECAIDA: Normais e até esperadas com retorno a estagios anteriores pré-

contemplacgéo, contemplacéo e acéo.

O desenvolvimento de uma IB foi identificado como favorecedora de emocgbes
positivas, aquisicao de novos conhecimentos e interacdo grupal. A IB também contribui com a
satisfacdo dos participantes e com 0s sentimentos desencadeados como: esperanca, felicidade,
tranquilidade, autoestima, bem estar, otimismo, curiosidade, seguranca acerca do presente e do
futuro. Entretanto a sua modelagem néo é estatica, se diferencia de acordo com o tipo de
objetivo e perfil populacional que se busca provocar mudanca comportamental (MICHELI et
al., 2017). Por esta razdo, a IB é o destaque dos alertas funcionais para uma modelagem
assertiva para o atendimento eficaz da populacéo obesa.

5 Conclusdes

A solucdo busca trabalhar com tecnologias em salude com o objetivo de construir 0s
mecanismos de acdo de uma terapia digital que sdo necessarios para atuar com 0s tratamentos
comportamentais baseados em evidéncias e que podem aumentar a acessibilidade e a eficacia
dos cuidados paliativos durante a ampliacdo da jornada do paciente. Com relacédo a plataforma
de cuidado hibrido, a mesma pode oferecer aos profissionais de salde, uma base de dados
estruturada para a formatagdo de agdes que poderdo definir automaticamente os pontos de
intervencdo junto ao paciente monitorado. Isto permitird a aplicacdo das medidas preventivas
para evitar a evolucdo negativa em seu quadro de saude.

A evolugdo operacional do sistema ocorre por meio da conversdo de processos
complexos em tarefas simples, baseadas em regras (monitoramento de alarmes e gerenciamento
de ocorréncias). O proposito € tornar 0 processo de cuidado hibrido escalavel. As motivacdes
de se adotar esse conceito estdo principalmente ligadas a facilidade de utilizacdo, onde, em
linhas gerais, a tarefa do paciente limita-se a usar o aplicativo de celular, realizar as medigdes
nos horéarios estabelecidos, carregar o smartphone na energia e receber as orientagfes via
chamada de voz no préprio dispositivo. Outras motivagOes estdo relacionadas com o processo
do monitoramento remoto para coleta de informacdes e envio automatizado (dados néo

referidos); no auxilio para identificacdo dos momentos de intervengdes necessarias para agdes
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preventivas; na minimizacao de risco de evolucao de um quadro negativo de salde; no aumento

dos pontos de contato do paciente com a equipe de salde; e na diminui¢do das taxas de
readmissdo e internacdo dos pacientes monitorados junto aos hospitais publicos e privados.

Com relac&o a aplicabilidade para o SUS (Servico Unico de Saude), a terapia conta com
uma tecnologia escalavel, sendo possivel implantar em diversas partes do Pais. Trata-se de uma
tecnologia que pode ser utilizada, inclusive, como uma plataforma de avaliag&o para auxiliar
na gestao automatica de indicadores de qualidade do servigo prestado por instituices de salde.
O sistema podera auxiliar na diminuicdo das idas desnecessarias dos usuarios aos prontos
atendimentos ou prontos socorros, além de possiveis readmissdes e reinternacdes hospitalares,
inclusive, auxiliando na diminuicdo das filas. Diante disso, 0 emprego de uma terapia digital
em escala populacional se propfe a evitar, a sobrecarga do sistema de saude publica e a
realizacdo de exames médicos desnecessarios, além de atuar no apoio ao processo de
desospitalizagdo dos hospitais publicos.

Referente ao impacto cientifico e sua relevancia inovativa, o0 emprego de uma
plataforma de cuidado hibrido pode auxiliar no acesso aos dados fisioldgicos de um paciente
ao longo do tempo, e com isto, poder entender um contexto baseado em um cenario historico.
E possivel fomentar a pesquisa e o desenvolvimento interdisciplinar que trabalhe a diversidade
das aplicacdes, inclusive, incorporando outros conhecimentos tecnoldgicos. Diante disso, um
dos focos é a formacdo de equipes de profissionais capazes de trabalhar com a temaética e
alavancar uma area de pesquisa multidisciplinar envolvendo saude digital. Busca-se promover
uma inovacdo disruptiva no que tange a terapia digital baseada no cuidado hibrido
principalmente no seu processo de engajamento baseado em conceitos de intervencao digital.
Além disso, apoiar a melhoria dos indicadores de desempenho relacionados com o DRG
(Diagnosis Related Group) e propor uma discussdo positiva sobre temas relacionados ao

emprego do cuidado hibrido e da ciéncia de dados em saude.
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