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MINDFUL EATING: DA LUTA CONTRA A BALANCA AS PAZES
COM A COMIDA

Ana Carolina Schmidt!

RESUMO: O indice de pessoas com sobrepeso ou obesidade é crescente a cada dia e o estilo
de vida bem como o comportamento alimentar sdo fatores importantes neste indicador. Os
métodos tradicionais para lidar com a perda de peso e retomar a salde, como as dietas
restritivas, ja ndo sdo mais aceitas na comunidade cientifica mais critica, por levar a
comportamentos alimentares transtornados. Desse modo, se faz importante compreender o
processo historico-cultural no qual se desenvolveu 0 modo de vida atual, os padrfes de beleza
vigentes e 0 comportamento alimentar predominantes na sociedade, que causa tanto sofrimento
psiquico. Ainda sdo poucos 0s estudos no pais que mostram estratégias para lidar com
sobrepeso, obesidade e compulsdo alimentar além das dietas, no entanto, o mindful eating se
mostra uma possibilidade tanto para os ambitos da nutricdo, quanto para a psicologia clinica.

Palavras chave: Comportamento alimentar. Psicologia. Obesidade. Compulsdo Alimentar.
Mindful Eating.

INTRODUCAO

O aumento do indice de obesidade e sobrepeso é alarmante. A perspectiva é que em
2035 mais de 50% da populacdo mundial esteja com sobrepeso ou obesidade (RIGBY, 2023).
Dessa forma, € importante que seja dada devida atencdo ao tema, principalmente pelos
profissionais da &rea da salde, visto que estas condigdes causam ndo s6 complicacfes de sadde
e comorbidades, mas também geram muito sofrimento psicoldgico e relacional. Para
compreender como esses numeros foram se tornando tdo alarmantes, é importante reconhecer
a mudanca no estilo de vida que foi se desenrolando ao longo da historia da humanidade,
principalmente em relacdo ao comportamento alimentar.

No mundo atual, regado a rapidez e pressa, os fast-foods e alimentacdes cada vez mais
rapidas e praticas tém conquistado o interesse popular e vem se tornando o padrdo de consumo

alimentar. Neste movimento, o comportamento alimentar tem se voltado muito menos para as

! Psicdloga pela Univille — Universidade da Regido de Joinville; Formada em Gestalt-terapia pelo Instituto de
Gestalt-terapia Fronteiras Gestalticas; P6s-graduada em Transtornos Alimentares, Obesidade e Cirurgia Bariatrica
pela UniBF; P6s-graduada em Tratamento dos Transtornos de Ansiedade e Sindrome do Pénico pela UniBF; Pés-
graduanda em Neuropsicopedagogia Clinica pela Faculdade Censupeg. Pds-graduanda em Arteterapia pela
Faculdade CENSUPEG. E-mail: anaschmidt.psi@gmail.com.

Revista Psicologia em Foco, Frederico Westphalen, v. 15 n. 21, p.85-105, 2025.



86

questdes da alimentacdo como a escolha do alimento, a quantidade e o preparo e tém se voltado
muito mais para questdes como praticidade e custo (MORAES, 2014).

A midia, tecnologias e o0s ambientes familiar e social também sdo grandes
influenciadores nessa preferéncia (MORAES, 2014), se faz necessario problematizar os
impactos que este padrdo de comportamento alimentar atual traz para a salde da populagio
(BEZERRA, 2019). No entanto, “ha uma dimensdo social do problema que deve ser enfocada”
(NAKAMURA, 2004, p. 17), pois, em muitos casos, 0 ambiente pode ser caracterizado como
obesogénico, promotor de obesidade e de habitos que levam ao ganho de peso (TORAL;
SLATER, 2007).

A mudanga social no estilo de vida padréo trouxe um caminho facilitado para condi¢Ges
cronicas como a obesidade, devido ao aumento da ingestdo caldrica e pouco nutritiva e da vida
apressada e sedentaria, com busca de prazeres rapidos e instantdneos (BEZERRA, 2019),
muitas vezes encontrados na comida com mais proteinas, gorduras e acucares (VIANA, 2002).

Apesar desse movimento de busca de praticidade, que de uma forma ampla se vincula
ao aumento de peso populacional, também ha demandas sociais em relacdo a estética e
aparéncia, que podem ser promotoras de angustia pelo ndo atingimento de padrdes de beleza
socialmente estabelecidos (TORAL; SLATER, 2007). “Num mundo marcado pela efemeridade
das imagens, o corpo deve se submeter a adequacOes e transformacgdes constantes, ndo sem
sacrificios” (NAKAMURA, 2004, p. 18), assim surgem as buscas desenfreadas por dietas e
outros métodos de perda de peso, nem sempre saudaveis.

As dietas tm como padréo a restri¢do calorica e esta forma foi e é utilizada ha varias
décadas, no intuito de reequilibrar o gasto energético para diminuicdo do peso. Ainda assim,
muitas pesquisas apontam falhas e questionam esses métodos para perda efetiva e manutencéo
de peso a longo prazo (BARBOSA; PENAFORTE; SILVA, 2020). A prépria American
Dietetic Association tem dado énfase as estratégias que utilizam em seus métodos conceitos

como comer intuitivo e mindfulness na alimentacdo (PETRY; RUBIATTI, 2021).

Esse cuidado com a pessoa em sofrimento relacionado ao peso é fundamental, uma vez
que ela estd vinculada a um ambiente social que, em muitos casos, a culpabiliza por sua
condicdo, ainda que o préprio ambiente e sociedade sejam corresponsaveis neste movimento
de aumento alimentar e, a0 mesmo tempo, do desejo e busca de padrdes de beleza inalcancaveis
(QUAIOTI; ALMEIDA, 2006).
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E necessario levar em conta que o comportamento alimentar engloba questdes
bioldgicas e nutricionais, mas também aspectos culturais, sociais, relacionais e, principalmente,
emocionais (BEZERRA, 2019; SILVA; PRADO; SEIXAS, 2016). N&o se pode desconsiderar
0 impacto de todos esses fatores na busca de um comer menos emocional e mais equilibrado,
em sintonia com as necessidades do corpo.

Assim, se faz fundamental que os profissionais, principalmente da area da salde,
munam-se de conhecimento acerca do comportamento alimentar e dos impactos que as
mudancas de estilo de vida atuais trazem para a populagdo de modo geral, para que possam ter
ndo sO reflexbes, mas também conhecimento acerca das melhores formas de intervencédo
possiveis, cada qual na sua area de atuacéo devida (BARBOSA; PENAFORTE; SILVA, 2020).

O ser humano ¢ biopsicossocial e ndo é possivel entender um aspecto sem considerar o
outro. Segundo Nakamura (2004), o corpo s6 pode ser compreendido ao se olhar também o
contexto no qual aquele corpo esta presente. E preciso lembrar, também, que o ser humano é
um ser social e, naturalmente, busca pertencer. “A cultura determina certos comportamentos e
habitos alimentares, assim como as representacdes sobre o0 corpo e os padrdes estéticos que 0
tornam socialmente aceito” (NAKAMURA, 2004, p. 21).

Os problemas com sobrepeso, obesidade e transtornos alimentares frequentemente se
associam a questdes emocionais e, em alguns casos inclusive estdo ligadas a transtornos como
ansiedade e depressdo (BEZERRA, 2019). Desse modo, agir preventivamente também é uma
via importante neste processo (VIANA, 2002; BEZERRA, 2019).

Tornar a relagdo com a comida e o comportamento alimentar mais saudaveis impacta
diretamente na qualidade de vida (MATOS; FERREIRA, 2021) e é necessario levar em conta
todo fator subjetivo e social que envolve de forma complexa o comportamento alimentar
(SILVA; PRADO; SEIXAS, 2016). Ndo é possivel, no entanto, fazer uma mudanca de
comportamento alimentar de forma simples.

Assim como o sobrepeso, “a obesidade ¢ um problema de satde publica do século 21 ja
que 0 excesso de peso e obesidade estdo ligados a consequéncias adversas de saude, incluindo
doenca cardiovascular, diabetes do tipo 2 e outros disturbios” (GUEDES, 2017, p. 14). E
inegavel a importancia da atencdo para a tematica do sobrepeso e obesidade no mundo atual,
além dos impactos psicossociais envolvidos. Em 33 anos a taxa de sobrepeso e obesidade
cresceu aproximadamente 4% em criancas e cerca de 9% em adultos, considerando o periodo
entre 1980 a 2013 (NG et al., 2014, apud GUEDES, 2017).
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Visto a importancia de compreensdo sobre a tematica e da atuacéo da psicologia na lida
com clientes que sofrem com sobrepeso, obesidade e transtornos alimentares, como a
compulsdo alimentar (SILVA; SANTO; RIBEIRO, 2022), levando em conta que o fator
emocional da alimentagcdo tem grande impacto no comportamento alimentar e,
consequentemente, na qualidade de vida, principalmente no contexto social atual, faz-se
fundamental compreender estratégias para atuacao profissional na busca de restaurar a relacdo
saudavel do cliente com a comida, visando ir da luta contra a balanga as pazes com a comida.
Seria 0 mindful eating uma estratégia possivel neste processo?

Para responder a isto, a metodologia do presente artigo foi baseada em pesquisa
bibliografica que tem “finalidade de aprimoramento e atualizagdo do conhecimento, através de
uma investigacao cientifica de obras ja publicadas” (SOUSA; OLIVEIRA; ALVES, 2021, p.
65), na busca do estado da arte sobre a tematica. Foi feito um levantamento nas bases de dados
SciElo, Periodicos Capes e Google Académico, usando como critério de selecéo os artigos que
trouxessem 0s topicos comportamento alimentar e psicologia, bem como mindful eating e
psicologia. Foram excluidos artigos que trouxessem outras patologias que ndo o transtorno de

compulsdo alimentar, a compulsé&o alimentar em si, a obesidade ou sobrepeso como foco.

1 PADRAO DE BELEZA NA HISTORIA DA HUMANIDADE

Para compreender melhor a construcdo do momento em que vivemos atualmente é
importante fazer uma retomada do padrdo de beleza ao longo da histéria da humanidade. De
acordo com Assumpcao Juanior (2004) o que era considerado belo passou historicamente por
mudancas significativas, desde o conceito mais vinculado & natureza, fertilidade e saude,
passando por um ideal angelical de pureza, até um movimento de artificialidade e busca de
magreza e jovialidade a qualquer custo.

“Obviamente, um estudo transcultural das nog¢des de beleza incluira elementos
estranhos para nés, como a preferéncia por pessoa com estrabismo (entre 0s maias), ou com
nadegas gigantescas (entre os hotentotes)” (ASSUMPCAO JUNIOR, 2004, p. 03).

Mesmo atualmente, ainda ha diferencas importantes nos padrdes de beleza entre as
culturas, Nakamura (2004) fala de estudos do final do seculo XX em que casas de engorda eram
comuns para filhas de familias ricas na Africa Ocidental, com objetivo de ficarem
rechonchudas, o que em tal cultura indicava fertilidade e riqueza.
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Olhando para os padrBes de beleza mais antigos na historia da humanidade, podemos
retomar a pré-historia, onde os corpos predominantemente fartos, com nadegas e seios grandes
eram exaltados como associados a fertilidade. Partindo para as primeiras civilizagdes, como o
Egito, em que as maquiagens real¢ando os olhos, a exemplo de Cledpatra, eram compreendidas
como prote¢do, mas a0 mesmo tempo que incentivadas deveriam ser feitas as escondidas
(ASSUMPCAO JUNIOR, 2004).

Na Grécia, comegcam 0s movimentos de busca em proporcdes perfeitas, harmonia, como
a imagem de Vénus de Milo, a beleza era considerada virtude natural. Ja no século XV a beleza
feminina se caracterizava por figuras altas, cinturas finas e quadris amplos (ASSUMPCAQ
JUNIOR, 2004). Dois séculos depois, 0s corpos mais rolicos, com covinhas e dobrinhas eram
0 padrdo de beleza, no século XVIII esse padrdo tem uma mudanca, na busca de uma
flexibilidade, pele palida, que remete a imagem de Branca de Neve. Apenas um século mais
tarde, a beleza feminina se vinculada ao corpo voluptuoso, bragos e coxas rolicas, cinturas
grossas e seios grandes, como representacdo de riqueza e salde, pois eram mulheres bem
alimentadas, com recursos para tal (ASSUMPCAO JUNIOR, 2004).

Dentro do século XX houveram diversas mudangas no padrdo de beleza, desde a
importancia para as curvaturas e silhuetas em 1900, para uma mulher mais sedutora em 1910,
uma mulher mais independente em 1920 com cortes de cabelos mais curtos, e foi em 1930 em
que se comecam movimentos de regimes de emagrecimento mais intensos (ASSUMPCAO
JUNIOR, 2004).

Ainda no século XX h& uma mudanga da beleza vinculada a satide e magreza, em 1940,
passando pelos anos 50 em que a beleza da mulher bela, recatada e do lar predomina até nos
aproximarmos mais do padrdo atual de culto a magreza e ao cuidado excessivo com 0 corpo,
através da musculacdo e procedimentos estéticos para buscar a jovialidade (ASSUMPCAO
JUNIOR, 2004).

Atualmente o padréo de beleza fisico ainda é um atributo importante na cultura ocidental
quando se considera a busca de um parceiro, no entanto outros aspectos ganham lugar em
muitas culturas como a atividade fisica e desempenho (ASSUMPCAO JUNIOR, 2004, p. 03).
As “nocodes de beleza, tamanho e formas ideais do corpo sdo culturalmente definidas”
(NAKAMURA, 2004, p. 22). O contexto histdrico atual, que pressiona a busca por um corpo
padrdo magro por meio das midias e da indUstria da moda, impde uma busca quase inalcancavel
e sacrificada, o que gera muitas frustragdes e insatisfacdes (ALMEIDA; ASSUMPCAO, 2018).
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Neste processo de compreensdo das mudancgas no conceito de belo, que foi vivido na
histéria da humanidade, é importante também olhar para a construcdo do comportamento
alimentar e de como 0 mesmo se relaciona com a busca desenfreada pela magreza nos tempos

atuais.

2 COMPORTAMENTO ALIMENTAR

Comportamento alimentar pode ser definido como toda pratica que envolve o processo
da alimentacdo, desde a relacdo com o alimento até o alimentar-se em si (BARBOSA,
PENAFORTE; SILVA, 2020). Por isso tem influéncias de diversos fatores como 0s aspectos
ambientais, demograficos, culturais, sociais, nutricionais e psicolégicos que permeiam nao s
aquele individuo, como a coletividade da qual ele faz parte (TORAL; SLATER, 2007).

Historicamente, o padrdo alimentar teve mudancas: nos anos 60, por exemplo, 0s
alimentos mais gordurosos eram mais consumidos por familias de maior poder aquisitivo, mas
principalmente com o movimento de urbanizagdo e aumento populacional do centro das cidades
o fator econdémico deixou de ser o foco (VIANA, 2002). O aumento de refei¢cGes fora de casa,
do consumo de alimentos processados, industrializados e adogados, fast-foods, ricos em sal,
acidos graxos trans e gorduras saturadas (BEZERRA, 2019), bem como o aumento de
comportamentos sedentarios se popularizou, mas sé se comegou a observar os efeitos disso no
inicio de 1990, dado os altos indices de hipertensao, diabetes e obesidade (GUEDES, 2017).

Ao olhar de forma mais ampla para tudo que envolve o comportamento alimentar, além
do fator historico, se faz necessario analisar também como acontece o processo de alimentacao
ao longo da vida de uma pessoa.

A alimentacdo inicia na familia, com o leite materno, também na familia a crianca pode
experimentar mais ou menos variedades alimentares para que se construa sua preferéncia
alimentar (MORAES, 2014). E no ambiente familiar também que a crianca comeca a
desenvolver seus habitos alimentares, a medida que aprende pela transmissdo social de
tradigdes e formas de lidar com a alimentacéo e a comida (SILVA; PRADO; SEIXAS, 2016).

A familia €, entdo, a primeira grande influéncia no comportamento alimentar, uma vez
que logo no inicio da vida permeia e dita as regras alimentares (QUAIOTI; ALMEIDA, 2006),

ou a auséncia delas. Um ambiente familiar que seja pouco receptivo as expressdes emocionais
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pode ser, inclusive, promotor de comportamentos alimentares menos adequados, tal é a
importancia das relagdes no processo alimentar (COELHO; PIRES, 2014).

Em um segundo momento, também cercado por relacionamentos, o contato com outros
amigos e com a escola vao influenciar nas escolhas e preferéncias alimentares, bem como no
conhecimento de novos sabores e experiéncia com alimentos diferentes dos expostos no seio
familiar (MORAES, 2014). Também é neste contato com outros grupos sociais que a crianga é

3

rodeada pela oferta de uma diversidade de alimentos “coloridos, saborosos e baratos”
(QUAIOTI; ALMEIDA, 2006, p. 199), muito palataveis, mas nem sempre saudaveis.

Outro fator fortemente influenciador nas escolhas alimentares é a midia (MORAES,
2014), que investe em propagandas de produtos mais palataveis, utilizando-se de meios de
comunicacdo mais acessiveis, como a televisdo, para atingir inclusive os publicos infantis na
promocgédo de uma alimentacdo mais caldrica.

Ainda que oOrgdos de saude incentivam a ingestdo de alimentacdo saudavel, o
movimento da midia e marketing continua sendo de incentivo as alimenta¢cGes mais coloridas,
suculentas, crocantes e caloricas (QUAIOTI; ALMEIDA, 2006), buscando satisfazer desejos e
proporcionar prazer ao consumidor, mais do que conscientiza-lo sobre o alimento apresentado
(MORAES, 2014).

Na adolescéncia, esse movimento midiatico se mantém, adicionado & necessidade de
pertenca social nos grupos, o que pode levar ao maior consumo de alimentos como salgadinhos,
refrigerantes e lanches e, por consequéncia, aumento do peso (QUAIOTI; ALMEIDA, 2006).

Além disso, o estilo de vida atual, conforme expresso anteriormente, é um fator
importante nas escolhas alimentares e no comportamento alimentar de modo geral. A
comodidade e praticidade costuma ser buscada pela mulher, mae, que trabalha fora e que, em
muitas familias ainda é quem faz as tarefas domésticas e o preparo alimentar, alimentacéo esta
que € passada para a familia (QUAIOTI; ALMEIDA, 2006). Algumas pesquisas comparam 0
IMC, indice de Massa Corporal, dos pais e filhos e notaram que o IMC da mée é um fator
importante, corelacionado ao IMC dos filhos (COELHO; PIRES, 2014).

Do ponto de vista nutricional, uma alimentacdo equilibrada deve suprir as
necessidades bioldgicas, energéticas, de macronutrientes (proteinas, gordura e
carboidratos), além de vitaminas e minerais, 0os micronutrientes. Enquanto uma
alimentacdo saudavel integra também o bem-estar do individuo, e é proposta como

estilo de vida para promocdo da salde associado a exercicios fisicos regulares
(MORAES, 2014, p. 8)
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A escolha de uma alimentacdo mais saudavel ndo é pura e simplesmente uma decisao
pautada nos valores nutricionais, como apontado anteriormente. “E necessario, portanto,
compreender o processo de ingestdo do ponto de vista psicologico e sociocultural e conhecer
as atitudes, crengas e outros factores psicossociais que influenciam este processo de decisdo”
(VIANA, 2002, p. 611).

Dentre estes fatores, observar como as refei¢des séo feitas pode ser fator relevante para
compreensdo do ganho de peso, uma vez que comer acompanhado tende a aumentar
significativamente a quantidade de alimento consumido e o teor calorico, por refeicéo,
proporcionalmente & quantidade de pessoas (TORAL; SLATER, 2007).

Outros fatores importantes sdo o conhecimento e crencas sobre o que é alimentacéo
saudavel, motivacdo, reconhecimentos dos beneficios de habitos mais saudaveis de
alimentacéo, suporte e influéncias sociais (VIANA, 2002), a atitude frente a alimentacéo, a
responsabilidade pela compra e preparo das refeicfes, a auto-eficacia e a autoconfianca em
fazer escolhas alimentares mais saudaveis (TORAL; SLATER, 2007).

Os fatores neurais, enddcrinos, comportamentais e fisiolégicos envolvem o sistema de
recompensa e de fome e saciedade (MORAES, 2014), o que pode ser dificultador de escolhas
mais saudaveis, principalmente se levada em conta uma vivéncia repleta de alimentos palataveis
e prazerosos como forma, muitas vezes, de lidar com situacBes dificeis e dificuldades
emocionais na vida (BARBOSA; PENAFORTE; SILVA, 2020). O fator emocional ganha
destaque e é apontado como o principal determinante dos excessos alimentares (SILVA ET AL,
2021), dificultando o controle alimentar uma vez que “a fungdo racional pode ser inibida
quando a emocional se sobressai” (SILVA ET AL, 2021, p. 982).

Além de tudo isso, ao falar de comportamento alimentar nos contextos de transtornos
alimentares, obesidade e sobrepeso, ndo é possivel ignorar a inddstria da dieta. E de
conhecimento no senso comum que 0 excesso de peso nao esta relacionado ao ser saudavel e,
principalmente, ndo é vinculado aos padrdes de beleza atuais, anteriormente apresentados.

Deste modo, muitas pessoas buscam a préatica de dietas, com ou sem acompanhamento
nutricional, como forma de alcangar a perda do peso excessivo. “A manuten¢do do peso ja fazia
parte das recomendagdes médicas na Grécia Antiga” (DONATO et al, 2004, p. 330), no entanto,
0S mesmos autores apontam que as condi¢fes ambientais do mundo atual tornam cada vez mais

dificil executar tal orientacdo no dia a dia.
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Mesmo com acompanhamento nutricional, algumas pessoas tém orientacfes para
seguirem dietas restritivas (BEZERRA, 2019), que muitas vezes alteram a capacidade interna
de identificacdo dos sinais de fome e saciedade do proprio corpo, uma vez que levam em conta
horarios e quantidades pré-estabelecidos pelo nutricionista (BARBOSA; PENAFORTE;
SILVA, 2020).

Essa presséo para ndo comer alimentos ditos proibidos pode fazer com que essas pessoas
adeptas das dietas restritivas se tornem “mais frageis a influéncias ambientais, psicossociais e
emocionais no comer, gerando frequentes episddios de comer excessivo e de comer emocional”
(BARBOSA; PENAFORTE; SILVA, 2020, p. 13), 0 que traz o reganho de peso e a sensacdo
de culpa e frustracdo (BEZERRA, 2019). O movimento ciclico de dietas restritivas e reganho
de peso, chamado de efeito sanfona, pode levar inclusive a transtornos alimentares,
principalmente os compulsivos (BEZERRA, 2019).

Ja existem diversos autores que demonstram que as dietas ndo funcionam a longo prazo,
principalmente por conta deste processo e da perda de contato com o sistema de fome e
saciedade interno do individuo (BEZERRA, 2019), além da grande possibilidade de
desenvolvimento de compulsdo alimentar no caminho (PETRY; RUBIATTI, 2021). Mas, se as
dietas padrdes ou restritivas ndo funcionam de fato, qual seria 0 caminho?

A busca pela melhora na relagdo com a comida pode ser uma forma importante de
trabalho nestes casos, ndo visando a perda de peso a todo custo, uma vez que esse movimento
de promessa milagrosa €, além de ineficaz, prejudicial. Essa busca precisa vir acompanhada de
uma mudanca no comportamento alimentar e toda mudanca tem barreiras e dificuldades, como
falta de tempo, de vontade, de dinheiro ou mesmo a vontade de permanecer consumindo
alimentos preferidos e palataveis em excesso (VIANA, 2002).

De fato, o processo de mudanca de comportamento alimentar precisa ser claro e
motivado intrinsecamente pelo individuo, de outro modo ndo se torna uma mudanca sustentavel
(TORAL; SLATER, 2007). Viana (2002) propde que precisa haver uma mudanca da
mentalidade, compreender que alimentos saudaveis podem ser bons e gostosos é um processo
de psicoeducacdo e, até, de prevencdo no que tange dificuldades relacionadas ao
comportamento alimentar. Ainda assim, conhecer melhor os alimentos e as composi¢des podem
ser fatores importantes nesse caminho da motivacgao pessoal (TORAL; SLATER, 2007).

Nesta busca de mudanca comportamental no ambito alimentar, de forma gradual e com

objetivos de salde ao inves de atingir padrdes de beleza inalcangaveis, pode-se pensar na
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restauracdo do equilibrio e respeitos aos sistemas de fome e saciedade do proprio corpo
(MATOS; FERREIRA, 2021), que trazem consigo um autocuidado imprescindivel quando o
assunto & buscar melhoria na saude (SILVA ET AL, 2021). Ainda assim, € importante
compreender melhor as complicacGes que uma vida de dietas pode trazer para entdo se pensar
em estratégias de tratamento e restauragdo da salde e do comportamento alimentar mais

saudavel.

3 OBESIDADE, SOBREPESO E COMPULSAO ALIMENTAR: UMA LUTA CONTRA
A BALANCA

Donato et al (2004) apontam que o crescente aumento do peso da populagéo teve um
grande boom quando houveram as mudancas advindas da industrializagéo, da saida de boa parte
da populacdo dos campos para a cidade e da consequente mudanca alimentar que se deu neste
processo, sendo mais acessivel e pratica a ingestdo de alimentos ricos em gorduras e agucares,

alem de alimentos pobres em carboidratos complexos e fibras.

Comrelacdo a obesidade, varios fatores podem contribuir para sua origem, desde uma
tendéncia natural para o excesso de peso, facilitada ou dificultada pelos aspectos
culturais e comportamentais dos individuos, até os estilos de vida mais sedentérios.
Do ponto de vista cultural, ressaltamos também o cardapio rico em alimentos com alto
teor de carboidratos e gordura, segundo os habitos alimentares especificos de cada
sociedade (NAKAMURA, 2004, p. 18).

Como ja apontado anteriormente, a familia é o primeiro influenciador do
comportamento alimentar e pode ser um modelo tanto para uma alimentacéo e relacdo saudavel
com a comida, quanto seu oposto, além da influéncia para um estilo de vida mais ou menos
sedentario (COELHO; PIRES, 2014). A familia também tem influéncias genéticas importantes,
mas no desenvolvimento do sobrepeso e obesidade este fator ndo € absolutamente determinante
(COELHO; PIRES, 2014).

Apesar de que fatores genéticos “podem estar na determinagdo de fatores tdo gerais
como preferéncias e responsividade a alimentos, ingestdo, nivel metabdlico basal, atividade
fisica, ¢ gastos energéticos” (QUAIOTI; ALMEIDA, 2006, p. 194), fatores ambientais e
comportamentais também estdo diretamente relacionados (DONATO et al, 2004). A
alimentacéo feita pela mae na gestagéo, por exemplo, pode ja levar influéncias nas preferéncias
alimentares do bebé em desenvolvimento (QUAIOTI; ALMEIDA, 2006).
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Em relacdo a conceitua¢do da obesidade, “a maioria dos autores [...] descreve, em
sintese, como um desequilibrio entre as calorias ingeridas e sua queima pelo organismo”
(DONATO et al, 2004, p. 329), que resulta num armazenamento desta energia excedente em
“forma de triglicérides no tecido adiposo” (DONATO et al, 2004, p. 333). Esse desequilibrio
decorre de fatores internos e externos ao individuo, sendo uma questdo multifatorial complexa

e que requer olhar, acompanhamento e tratamento multiprofissional (DONATO et al, 2004).

O termo ambiente obesogénico resume a participacdo de componentes econdémicos,
sociais, culturais e psiquicos na oferta e na escolha de alimentos, no padrdo de
consuma, na eleicdo ou imposi¢do dos horarios das refeicdes e na rejeicao de
atividades fisicas, triviais ou esportivas, que outrora contribuiam para o gasto calérico
di&rio (DONATO et al, 2004, p. 334).

De acordo com Donato et al (2004), existem 4 tipos de obesidade: obesidade universal,
na qual a distribuicdo de gordura acontece pelo corpo todo; obesidade androide, caracterizada
pelo corpo em forma de macd, com o acimulo de gordura sendo mais intenso na regido da
cintura e abdome superior; obesidade visceral, na qual ha maior risco cardiovascular e
metabolico por haver maior acimulo da gordura entre os 6rgéo; e obesidade ginoide, na qual o
acumulo da gordura se concentra mais nas coxas e quadril, em geral formando a impressao de
corpo em formato de péra.

Para que se caracterize obesidade ou sobrepeso, atualmente, é feita a medicdo através
do indice de Massa Corporal (IMC), considerando dados de altura e peso do individuo. Sendo
o0 valor de IMC igual a 25 ou mais caracteriza-se 0 sobrepeso, e sendo o indice igual ou maior
a 30, caracteriza obesidade (GUEDES, 2017). No entanto, “do ponto de vista conceitual a
obesidade ndo deveria ser considerada uma doenca, mas, sim, uma sindrome, ou seja, um estado
morbido caracterizado por um conjunto de sinais e sintomas atribuiveis a mais de uma causa”
(DONATO etal, 2004, p. 333).

Dentre os impactos do sobrepeso e obesidade, as questdes emocionais envolvidas
também tém propor¢des importantes, inclusive questdes relacionais que muitas vezes se iniciam
no &mbito familiar. Pesquisas mostram que criancas que tém familias menos coesas tém média
de IMC mais alto, além de um comportamento alimentar menos funcional (COELHO; PIRES,
2014).

E importante frisar que o ato de comer excede a supressdo da necessidade fisioldgica, é
também uma busca de prazer e de suprir necessidades emocionais, em alguns casos (SILVA
ET AL, 2021). Esse ambiente familiar pode, entdo, ser um fator que com as suas faltas, no
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quesito emocional, podem levar posteriormente a busca do alimento como reparador da falta
afetiva (COELHO; PIRES, 2014; GUEDES, 2017).

Em relacdo a questdo fisiologica, a obesidade tem diversos impactos de salde nos
individuos, como diabetes mellitus, hipertensdo, AVC, etc, que somado a diversos outros
aspectos na vivéncia da pessoa com obesidade podem afetar de forma significativa a qualidade
de vida destes sujeitos (DONATO et al, 2004).

E preciso observar, além das comorbidades e problemas de satide advindos do sobrepeso
e obesidade, os impactos psicologicos envolvidos (VIANA, 2002). Criancas e adolescentes com
sobrepeso tém mais “pensamentos suicidas, insatisfagdo com o corpo, ansiedade, depresséo e
desesperanga” (LOBSTEIN; BAUR; UAUY, 2004 apud GUEDES, 2017), e também s&o
comuns problemas de auto-estima (NAKAMURA, 2004). Além do estigma social de serem
consideradas pessoas lentas, preguicosas e caprichosas, héd discriminacdo desde o periodo
escolar, até a vida adulta, nas relagdes sociais e de trabalho, o que faz com o que o individuo
tenha ainda mais dificuldades com seu corpo e peso, recorrendo a dietas drésticas que como
visto anteriormente, além de ineficazes sdo prejudiciais (VIANA, 2002)

A alimentagdo restritiva que vem das dietas radicais acaba se associando ao efeito
sanfona e, por vezes, trazem um comer descompensado e em excesso apds um periodo de
restricdo, ocasionando o aumento de peso ao inves de sua reducdo, a longo prazo (VIANA,
2002), causam inclusive o dificuldades de identificar sinais internos de saciedade (PETRY;
RUBIATTI, 2021) e, em consequéncia a possibilidade de um comer compulsivo, além da
possibilidade de, em alguns casos, levar inclusive ao transtorno de compulsdo alimentar
(BEZERRA, 2019).

A “compulsdo alimentar (CA) ¢ um episddio caracterizado pela ingestio de uma
quantidade de comida maior do que a considerada normal em um curto periodo de tempo,
acompanhada de sensacao de descontrole” (PETRY; RUBIATTI, 2021).

E cada vez mais frequente haver episddios de compulsdo alimentar em pessoas com
sobrepeso e obesidade e a sua incidéncia é frequente nesses individuos que fazem dietas
restritivas para perda de peso (PETRY; RUBIATTI, 2021). A ingestdo de um alimento dito
proibido na dieta foi considerado um fator de start para episddios de compulsdo alimentar, mas
ao cessar a dieta restritiva esse movimento pode ser reversivel (BERNARDI; CICHELERO;
VITOLO, 2005, apud PETRY; RUBIATTI, 2021).
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A compulsédo alimentar, € um fator importante no sobrepeso e obesidade pela relacdo
muito préxima entre ambos, no entanto, outro fator tambem precisa ser considerado: o comer
emocional. Ao ingerir alimentos por vontade, discurso de merecimento ou mesmo por emocdes
diversas, desde alegria a tristeza, sem estar de fato com fome fisiol6gica, pode-se dizer que ha
um comer emocional (MATOS; FERREIRA, 2021). O comer emocional também pode ser
descontrolado se aproximando da compulsao alimentar ou mesmo estando associado a ela, e
ocasionar, neste sentido, sentimento de culpa ou vergonha (MATOS; FERREIRA, 2021).

Bezerra (2019) aponta que pessoas com transtorno de compulsdo alimentar demonstram
menos percepgdo fisiologica do mecanismo de fome e saciedade, que sdo os sinais internos,
sendo mais suscetiveis aos sinais externos como emocoes, desejos e situacdes sociais.

Um aspecto muito importante relacionado ao comer emocional e a compulsao alimentar
é 0 estresse. Estresse intenso pode fazer com que o desejo por alimentos palataveis seja mais
intenso e, “com o tempo, isso poderia levar a mudangas na carga alostatica e desencadear
adaptacOes neurobioldgicas que promovem um comportamento cada vez mais compulsivo”
(MATOS; FERREIRA, 2021, p. 1).

Pesquisas mostram que o estresse pode alterar o comportamento alimentar diminuindo
a vontade de comer, em cerca de 30% das pessoas, mas 0 mais comum acaba sendo 0 aumento
na ingesta caldrica em periodos de mais estresse (SILVA, 2019 apud MATOS; FERREIRA,
2021).

Faz-se importante compreender o que € o estresse. Estresse é toda resposta do organismo
ao se deparar com um fator que altere ou ameace o organismo, na busca de manter a homeostase
(MATOS; FERRIERA, 2021). O estresse pode também aumentar niveis de ansiedade, apatia e
depressdo, do comer emocional e excessivo bem como de escolhas alimentares mais ricas em
gorduras e agucares. Pessoas com historico de dietas restritivas tendem a comer mais quando
estdo estressadas em comparacdo as pessoas que nao tiveram restricdo alimentar (MATOS;
FERREIRA, 2021).

O estresse promove no organismo a liberacao do cortisol, conhecido como horménio do
estresse, que tende a aumentar o apetite, alem de facilitar o armazenamento de gordura quando
vinculado a niveis elevados de insulina, o que indica aumento do peso (VIANA, 2002).

Assim, de acordo com diversos autores (BERNARDI et al., 2005; MACPHERSON-
SANCHEZ, 2015; SCHAEFER; MAGNUSON, 2014), entende-se que uma

intervencdo nutricional ndo focada em dietas, mas focada na quebra da mentalidade
de restrigdo alimentar, no reaprendizado do comer confiando nos sinais do corpo e na
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recuperagdo da autonomia alimentar, seja mais eficiente do que a abordagem
"tradicional” conduzida por nutricionistas no trabalho da compulséo alimentar
(PETRY E RUBIATTI, 2021, p. 230).

Algumas dessas intervengdes, nutricionais ou ndo, baseadas no resgate das sensacdes
internas de fome e saciedade e contato com a necessidade do organismo como o Eating
Competence ou Mindful Eating (PETRY; RUBIATTI, 2021) séo de importante conhecimento
para os profissionais da saude, principalmente para os psicologos que lidam diretamente com

0s impactos emocionais e psicossociais dos individuos nesta luta contra a balanca.

4 MINDFUL EATING: FAZENDO AS PAZES COM A COMIDA

“A abordagem do excesso de peso e dos TA é complexa e de dificil manejo,
especialmente por se tratar de condi¢cGes que cursam com relagfes disfuncionais com o comer
e a comida, e com comprometimento do funcionamento psicossocial do sujeito” (BARBOSA;
PENAFORTE; SILVA, 2020, p. 3), mas surgem estratégias com foco no comportamento
alimentar de forma mais ampliada, como o mindful eating e o comer intuitivo (BARBOSA;
PENAFORTE; SILVA, 2020).

O mindfulness, ou em tradugdo “atengao plena”, ¢ uma forma de meditagdo com raizes
na filosofia budista. Seu objetivo é fazer a integracdo mente, corpo e mundo através da
capacidade de focar a atengdo no momento presente, principalmente pelas sensagdes corporais
e respiracdo (BEZERRA, 2019). Existem sete pilares da atengdo plena: “ndo julgamento,
paciéncia, mente de principiante, confianga, nao resisténcia, aceitagcdo e desapego” (KABAT-
ZINN, 1990, apud BEZERRA, 2019). A pratica de mindfulness pode ser formal, quando ha um
treino regular, ou informal, quando se inclui exercicios do mindfulness no dia a dia (ALMEIDA,;
ASSUMPCAO).

As praticas de meditacdo de forma geral ativam areas cerebrais que auxiliam na tomada
de decisdo mais assertiva, dando menos forca ao fator emocional e impulsividade neste
processo, permitindo assim que o individuo seja menos reativo, 0 que pode ser muito positivo
ao se trabalhar o controle do comer emocional e das compulsdes alimentares (BEZERRA,
2019). Deste modo, o uso de praticas de meditacdo, como o mindfulness, geram mais conexao
com o corpo, suas necessidades e sensacgdes, inclusive em relacdo ao sistema de fome e

saciedade, permitindo que episddios descontrolados sejam minimizados (BEZERRA, 2019).
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Quando se fala em atencao plena vinculada aos comportamentos alimentares, estamos
falando de mindful eating, originado do mindfulness e iniciado por Kabat-Zinn em 1990, que
percebeu em seus pacientes necessidade nao da perda de peso, mas da retomada do contato com
a saciedade, com a atencdo no comer e com a sensacao de satisfacdo proporcionada pela comida
de forma mais funcional e menos compulsiva. Com préticas de maior contato e atencdo plena,
Kabat-Zinn percebeu que seus pacientes comegavam a se sentir satisfeitos com menos comida
do que anteriormente e, como consequéncia, perder peso ao longo do tempo (ALMEIDA;
ASSUMPCAO, 2018).

Na prética, o mindful eating pode ser compreendido como a aten¢do plena ao comer,
dando foco ao sabor, textura, carater visual e olfativo da comida, sem julgamentos, buscando
comer sem pressa e em locais mais calmos em que este movimento de atencao seja facilitado.
Também € uma premissa do mindful eating o comer respeitando os sinais de fome e de
saciedade (BEZERRA, 2019; PETRY; RUBIATTI, 2021). Esse movimento de atentar para
todos os fatores sensoriais envolvidos na alimentagdo pode ser uma forma importante para o
tratamento da compulsao alimentar, na qual ha descontrole alimentar e perda de contato com
as sensagdes internas, principalmente de fome e saciedade (ALMEIDA; ASSUMPCAO, 2018).

Dentro do mindful eating existem diversos programas e intervencfes (SILVA et al.,
2021), mas suas caracteristicas principais sdo muito semelhantes. Existem inclusive outras
praticas, como Intuitive Eating, ou comer intuitivo, que também preconiza o comer guiado pela
sensacao fisioldgica de fome e de saciedade (SILVA et al., 2021; PETRY; RUBIATTI, 2021).
Todas estas estratégias estdo de encontro com a amplitude do comportamento alimentar,
levando em conta ndo s6 os fatores nutricionais e fisiologicos da alimentagdo, mas também
fatores emocionais, sociais e psicoldgicos envolvidos, uma vez que o foco deixa de ser a
mudanca dos alimentos ingeridos ou a restricdo alimentar na busca de perda de peso, e passa a
ser incentivado um maior contato com o ato de comer, restaurando a relacdo saudavel com a
comida (BARBOSA; PENAFORTE; SILVA, 2020).

Essa reconexdo com as sensacOes internas de fome e saciedade minimiza o comer
emocional, pois permite e restaura a capacidade do individuo em compreender suas préoprias
escolhas alimentares e se perceber responsavel por estas escolhas, saindo de um modo
automatico de alimentacdo. Reconhecer a sua responsabilidade e compreender o papel das

emocdes no processo alimentar se faz essencial para que o individuo possa promover de fato
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mudancas duradouras no seu comportamento alimentar (BARBOSA; PENAFORTE; SILVA,
2020).

Nem todos estudos fazem um acompanhamento a longo prazo para identificar a
longevidade da mudanga promovida por intervencdes com mindful eating (ALMEIDA,;
ASSUMPCAO, 2018), no entanto, 0s que tiveram este acompanhamento perceberam que 95%
dos participantes com compulsdo alimentar antes da intervencdo deixaram de cumprir critérios
do transtorno de compulséo alimentar na avaliacdo feita 4 meses ap0s a intervencéo, o que sdo
dados significativos acerca da permanéncia da mudanga comportamental (PETRY; RUBIATTI,
2021). Silva et al. (2021) reforgam que as intervenc¢des baseadas em mindful eating sdo boas
ferramentas, capazes de provocar mudancas significativas em diregdo a um comportamento
alimentar mais saudavel.

Ao sair do foco excessivo na perda de peso a todo custo e das dietas excessivas para a
reconexao com sinais internos de fome e saciedade, pode-se auxiliar na quebra de preconceitos
em relacdo ao que é ser saudavel, bem como auxiliar com o controle das compulsdes
alimentares (PETRY; RUBIATTI, 2021; VIANA, 2002) e, a longo prazo, essas mudancas pode
sim trazer alteracOes no peso, apesar de este ndo ser este, e ndo precisar ser, o foco para a busca
da saude e equilibrio em relacdo ao comportamento alimentar e a aceitacdo corporal
(BEZERRA, 2019; SILVA et al., 2021).

As pesquisas com mindful eating ainda s&o poucas, principalmente no Brasil
(BEZERRA, 2019; BARBOSA; PENAFORTE; SILVA, 2020; SILVA et al., 2021), mas 0s
resultados sao promissores e relevantes.

Em diversas pesquisas com pratica de mindful eating se observou melhora na
consciéncia alimentar, na percep¢do de sensacdo de fome e saciedade, reducdo de compulsdes
alimentares, diminuicao da preocupacéo excessiva com a comida, melhora na ingestéo de frutas
e verduras, maior flexibilidade psicolégica (BARBOSA; PENAFORTE; SILVA, 2020),
melhora nos aspectos psicoemocionais, reducdo nos niveis de estresse, depressdo e ansiedade
(SILVA et al., 2021; BARBOSA; PENAFORTE; SILVA, 2020; ALMEIDA; ASSUMPCAO,
2018), redugdo na impulsividade ao comer e do comer emocional, aumento da autoeficacia e
autoconfianca no comer, diminuicdo do IMC (ALMEIDA; ASSUMPCAO, 2018; SILVA etal.,
2021; PETRY; RUBIATTI, 2021), aumento da autoestima, satisfacdo ao comer e
reconhecimento dos motivadores de comer emocional (PETRY; RUBIATTI, 2021), melhora

na qualidade de vida e inclusive alguns estudos mostraram que intervencdes de mindful eating
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podem agir de forma a melhorar ou mesmo prevenir diabetes de tipo | e Il e hipertenséo
(BEZERRA, 2019).

Uma pesquisa com intervengdes propostas para momentos de comer fora da casa, em
restaurantes, também teve resultados positivos como a “redu¢do de peso significativamente de
1,7 kg (p=0,03), reducdo da ingestdo diaria de calorias (menos 346,84 calorias) e de gorduras
(menos 18,27 gramas) maiores em comparagao com o grupo controle” (BEZERRA, 2019, p.
37).

Deste modo, é possivel compreender que de diversas formas as estratégias de mindful
eating podem ser eficazes e benéficas no tratamento para pessoas com obesidade, sobrepeso e
principalmente com transtornos e/ou compulsées alimentares, sendo uma estratégia ndo so6 de
intervencdo, mas também de prevencéo destes quadros (ALMEIDA; ASSUMPCAO, 2018).

Ainda sdo poucos 0s estudos no pais sobre a tematica, apesar de resultados promissores
(BARBOSA; PENAFORTE; SILVA, 2020), na area da psicologia também séo poucos ainda
os trabalhos que propde intervengdes de mindful eating no atendimento clinico.

No ambito da psicoterapia, Viana (2002) propde identificar o comportamento alimentar
predominante do cliente para direcionar o tratamento psicoterapéutico em um caminho mais
eficaz: no cliente mais restritivo, utilizar-se de técnicas de controle de estimulos no que diz
respeito a busca do valor nutricional dos alimentos; nos clientes mais compulsivos o trabalho
com aceitar gradualmente os alimentos compreendidos como proibidos pode ser uma estratégia
fundamental para reestabelecer uma alimentacdo mais tranquila; jA& em clientes que tém
dificuldades de interpretar sinais de fome e saciedade, o trabalho no resgate do contato com os
sinais do préprio corpo sdo essenciais, sendo assim o mindful eating estratégia possivel e valida
em clientes com compulsdo alimentar, obesidade ou sobrepeso na clinica psicoldgica.

Petry e Rubiatti (2021) reforcam que auxiliar os clientes a compreender seus
comportamentos alimentares, emocdes envolvidas na alimentacdo, além das técnicas de mindful
eating, podem ser importantes ferramentas no tratamento dos transtornos alimentares,
obesidade e sobrepeso e é uma possibilidade de atuacdo para a psicologia também. Guedes
(2017) propde, inclusive, a expansdo de técnicas para terapias em grupo, que podem ser
positivas pelo compartilhamento de vivéncias comuns, maior sensacao de apoio grupal e menor
resisténcia dos participantes no processo.

5 CONCLUSOES
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A historia da humanidade traz desde cedo a importancia dos padrfes de beleza para 0s
relacionamentos e para a vida em sociedade, 0 que, certamente, desde entdo, trazia sofrimento
aos individuos que ndo se adequavam aqueles padrdes. Atualmente o padrdo de beleza é mais
discutido e questionado, no entanto, ainda existe uma prevaléncia da compreenséo da magreza
e jovialidade como sindnimos do que é belo. Este fator, por si so, j& gera muitas questes
psicossociais e abala diretamente o desenvolvimento emocional dos individuos. No entanto,
vinculado a este fator, o0 modo de vida comum se desenvolveu de uma forma a ser
contraproducente para o padrdo de beleza atual, ou seja, sdo incentivadas e desejadas
alimentac0es caloricas, doces e gordurosas, a0 mesmo tempo em que se espera um padréo fisico
de magreza.

Além dessa discrepancia que gera angustias e questdes emocionais aos individuos,
também ha receitas entregues em larga escala, de dietas restritivas, como solucionadoras do
problema de peso, que como visto no decorrer deste artigo ndo so6 ndo solucionam o excesso de
peso a longo prazo, como podem ser desencadeadoras de transtornos alimentares ou episodios
de compulsdo alimentar e comer emocional.

Na&o cabe ao profissional da psicologia orientar sobre a alimentacéo adequada, mas cabe
sim entender os impactos e os fatores que influenciam o comportamento alimentar e auxiliar os
clientes a compreender melhor sua relagdo pessoal com a comida, olhando para os fatores da
vida e os impactos emocionais que o sobrepeso, obesidade e compulséo alimentar trazem.

Nesse sentido, o mindful eating se mostra uma via importante e possivel para lidar com
o fator comportamento alimentar em toda sua completude, conforme observada pelas diversas
pesquisas apresentadas neste artigo, pensando nos profissionais da satde de forma geral, uma
vez que o sobrepeso, obesidade e compulsdo alimentar podem trazer diversos problemas de
salde e comorbidades que levem a busca profissional, mas que podem ter como pano de fundo
estas condi¢oes.

Na psicologia, se mostra possivel levar a pratica clinica atividades de mindful eating
como ferramenta auxiliar do processo terapéutico, principalmente quando ha demanda
relacionada a obesidade, sobrepeso e/ou compulsao alimentar, como meio para promover maior
contato com sensacdes internas de fome e saciedade e como alternativa para amenizar o comer

emocional que pode ser gerador de compulsé&o.
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No entanto, ainda sdo necessarios mais estudos que utilizem praticas de mindful eating
dentro do ambito da psicologia, bem como analise de estratégias possiveis dentro do setting
clinico, ou mesmo dos grupos terapéuticos, sem sair do campo da psicologia e entrar no campo
da nutricdo. Um trabalho multiprofissional nestes casos também é importante, para que ambos
profissionais possam caminhar para um norte comum: a melhora do comportamento alimentar
e promocdo da salde do cliente, auxiliando-o a ir da luta contra a balanga as pazes com a

comida.

MINDFUL EATING: FROM THE FIGHT AGAINST THE SCALE TO PEACE WITH
FOOD

Abstract: The rate of people with overweight or obesity is increasing every day. Lifestyle and
eating behavior are important factors in this indicator. Traditional methods to deal with weight
loss and regain health, such as restrictive diets, are no longer accepted by the more critical
scientific community, as they lead to disturbed eating behaviors. In this way, it is important to
understand the historical-cultural process in which the current way of life was developed, the
current beauty standards and the predominant eating behavior in society, which causes so much
psychic suffering. There are still few studies in Brazil that show strategies to deal with
overweight, obesity and binge eating beyond diets, however, mindful eating proves to be a
possibility both for the areas of nutrition and for clinical psychology.

Keywords: Feeding behavior. Psychology. Obesity. Food Compulsion. Mindful Eating.
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