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INTRODUCCIÓN Y OBJETIVOS
La obesidad es un importante problema de Salud Pública creciente en países desarrollados, considerándose como la epidemia del siglo XXI. Esto se debe al alto
consumo calórico y la disminución de la actividad física, promoviendo un estilo de vida sedentario. La actividad física de intensidad moderada se reconoce como
fundamental para prevenir el aumento de peso con la edad.
La pérdida de peso se alcanza mejor mediante la combinación de alimentación adecuada y actividad física. La tecnología móvil, en particular las aplicaciones de control
de peso, ofrece una herramienta útil y confiable para ayudar a las personas a gestionar su salud. Estas aplicaciones están cada vez más presentes en la vida cotidiana y
pueden empoderar a los pacientes, permitiéndoles tomar un papel activo en su cuidado de salud.
El empoderamiento del paciente, como lo define la Organización Mundial de la Salud (OMS), implica que los pacientes tomen decisiones y acciones que afecten
directamente su salud. Esto es esencial para mejorar los resultados en salud, aumentar la satisfacción del paciente, mejorar la comunicación entre pacientes y
profesionales de la salud, y garantizar una mayor adherencia a los planes de tratamiento, al mismo tiempo que optimiza el uso de recursos y reduce los costos de
atención médica.
En resumen, la obesidad es una creciente preocupación de salud pública, pero la combinación de actividad física, alimentación adecuada y tecnología móvil puede ser
una solución efectiva y empoderar a los pacientes para cuidar de su salud de manera más activa.
OBJETIVO: Mejorar el nivel de adhesión al ejercicio físico saludable y conseguir una buena motivación con el uso de aplicaciones de salud en comunidad.

MATERIAL Y MÉTODOS
Estudio cuasiexperImental prospectivo de una sola rama de intervención
con 15 participantes. Muestreo por conveniencia. Centro de Salud Carlos
Castilla del Pino. Distrito Córdoba.
Criterios de selección: Mayores de 18 años: IMC: sobrepeso u obesidad,
entendimiento del consentimiento informado, capacidad para el uso de la
aplicación.
Pasos. 1ª Visita en Consulta presencial (20´). Información sobre el estudio y
Firma del consentimiento. Consejo dietético nutricional y motivación de ejercicio
físico: entrega información en formato papel. Información y descarga APP
PACER.
Visitas semanales para control de peso (10´). Recogida de datos diarios de cada
participante durante las 4 semanas del estudio. Posteriormente, han seguido
acudiendo a consulta para control de peso.
Variables: Información general: mediana de edad, mediana de IMC, número
absoluto de pasos entre todos los participantes, mediana global de pasos. A nivel
individual: número absoluto de pasos, mediana e IQR de pasos diarios y
semanales por sujeto, medición de si el paciente tiene adherencia al programa,
definida al realizar al menos 3967 pasos en al menos 5 días a la semana.
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