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Suplemento

ALGORITMO FINAL

El algoritmo final de evaluacién, diagnéstico
y tratamiento de la obesidad, ofrece un enfoque
integral y multidisciplinario para abordar esta
enfermedad compleja.

Este algoritmo guia a los profesionales de la
salud desde la identificacién inicial de la obesi-
dad, utilizando criterios clinicos y herramien-
tas de evaluacién, hasta la implementacién de
estrategias terapéuticas personalizadas. Inclu-

ye recomendaciones basadas en la evidencia
para el manejo nutricional, la actividad fisica,
las intervenciones farmacoldgicas y, en casos
necesarios, la cirugia baridtrica. Ademas, su-
braya la importancia de considerar los facto-
res psicoldgicos y sociales que contribuyen a
la obesidad, promoviendo un enfoque holistico
que fomente la adherencia a largo plazo y me-
jore la calidad de vida del paciente.

Enfoque diagnéstico y terapéutico de la obesidad

DIAGNOSTICO Y
CLASIFICACION DE
RIESGO
Parametros

IMC / % grasa corporal
Circunferencia cintura

PESQUISA DE
COMPLICACIONES:

Hipertension

Diabetes

Hipercolesterolemia l

ccv P

MASLD/MASH Nutricion

SAOS Actividad Fisica -

Cesacion tabaquismo
Cambios conductuales

DESCARTAR
CAUSAS
SECUNDARIAS Y
TRATAMIENTO
ESPECIFICO
Anamnesis
Examen fisico

Naltrexona-Bupropion
Orlistat

EVALUACION, SEGUIMIENTO Y TRATAMIENTO DE LA ENFERMEDAD

Seguimiento y tratamiento de complicaciones clinicas
Indicar cambios en el estilo de vida
Evaluar e indicar tratamiento farmacolégico*
 Evaluar | Indicar tratamiento quirtrgico*

aGLP1 / aGLP y GIP (agonista dual)

Algoritmo: Enfoque clinico del paciente con obesidad. Edicion 2024

IMC: indice masa corporal; ECV: enfermedad cardiovascular; MASLD/MASH: enfermedad hepatica esteatotica asociada a disfuncion metabolica; SAOS: sindrome de apnea del suefio*

*IMC > 27 con comorbilidades o > 30. Evaluar respuesta con efectividad mayor al 5% del peso corporal. **IMC > 30 con diabetes o > 35. Evaluar criterios de inclusién
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