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RESUMO: Cerca de 95% dos obesos que se submetem as dietas restritivas e diminuem
drasticamente a quantidade de calorias do cardapio diario para emagrecer, fracassam na busca e
manutencdo do corpo magro porque esse resultado é baseado em condutas nutricionais que focam
apenas na perda de peso. H& uma supervalorizacdo da imagem corporal no mundo contemporaneo e
associacao entre magreza, beleza e corpo saudavel. O uso de redes sociais por blogueiras e alguns
profissionais da salde incentivam uma busca irreal do padrdo saudavel, associado a ideia do “comer
corretamente” além da busca pela promocdo de salde e prevencdo de doencas, mas também a um
comportamento considerado socialmente desejado. Existe uma discordancia entre a percep¢do do
comportamento alimentar ideal e os habitos reais de consumo alimentar. A nutricdo comportamental
propGe uma abordagem nao restritiva mais empatica diante das dificuldades dos pacientes e menos
preocupada com o peso. Tdo importante quanto o que se come, € dar atengdo a importancia do prazer
em comer, de se comer melhor, e ndo menos. Por se tratar de uma abordagem recente, o estudo da sua
aplicabilidade e diferenciais, levam ao interesse de seu maior entendimento e de como ¢é feita essa
abordagem. A proposta da nutricdo comportamental é de uma nutri¢do inclusiva, na qual todos os
nutricionistas, independente de sua formacdo, area de atuacdo possam utilizar suas estratégias,
ferramentas e subsidios para ampliar conhecimentos, melhorar o acolhimento dos seus pacientes e sua

abordagem na prética profissional.

Palavras-chave: Nutricdo Comportamental, Non-prescriptive, Intuitive Eating, Mindful
Eating, Obesidade.
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1.INTRODUCAO

Na abordagem tradicional de conduta nutricional para perda de peso é baseada na
prescricdo de dietas restritivas que criam movimento chamado ciclo da dieta. Pesquisas atuais
estimaram que 25 a 65% das mulheres e de 10 a 40% dos homens aderem a alguma dieta
visando a perda de peso. Cerca de 95% dos obesos que se submetem a dieta restritivas, que
diminuem drasticamente a quantidade e calorias do cardapio diario para emagrecer fracassam.
Outro estudo afirma que 49% das pessoas que fazem dieta podem experimentar a compulsao
pos dieta. Pacientes tornam-se dieters cronicos que frequentemente experimentam culpa, raiva
e perplexidade, pois apesar de tanto sacrificio, 0 peso volta ao mesmo ou aumenta ainda mais
que antes e a relagdo com a comida é sempre de batalha. Grande parte dos pacientes obesos
relata ndo se encaixar de maneira satisfatoria a abordagem nutricional de condutas com
prescricdo de dietas restritivas, focadas na adequagdo de macro nutrientes e micronutrientes, e
com a exclusdo dos chamados alimentos “ndo saudaveis” (CAVALCANTI et al., 2005;
ULIAN, 2016; DERAN, 2018).

Nesse, contexto, uma nova vertente de intervencdo ndo prescritiva vem ganhando
bastante evidéncia, com abordagens baseadas em evidéncias cientificas, que prega dar atencdo
a importancia ao prazer de comer sem culpa, a fim de promover saide a partir do bem-estar
do paciente. Uma abordagem nutricional sem julgamentos e com mais empatia diante das
dificuldades dos pacientes e menos preocupacdo com o peso (PENNEY E KIRK, 2015;
ALVARENGA, 2016; DURAN, 2018).

A Nutricdo Comportamental é uma abordagem cientifica com objetivo de ampliar a
atuacdo do nutricionista incluindo aspectos fisioldgicos, sociais, culturais e emocionais da
alimentacdo, buscando promover mudancas no relacionamento do nutricionista com seu
paciente (ALVARENGA et al, 2016).

A nutricdo comportamental prega um pensamento de alimenta¢do consciente, que
respeita os sinais de fome e saciedade, que melhora a regulacdo alimentar e os padrdes
alimentares, reduzindo os sintomas de depressdo e ansiedade e que promove a perda de peso.
Uma abordagem que parte de expectativas reais, levando a um autoconhecimento, para
promover o processo de auto eficacia, que consequentemente trard uma melhora em relacéo as
escolhas alimentares. Visa promover uma consciéncia ndo julgadora das sensacdes fisicas e

emocionais associadas a alimentacdo, buscando
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conectar o individuo com a consciéncia do momento presente, ensinando-o a: pausar,
verificar, avaliar (ALVARENGA, 2016).

Por se tratar de uma abordagem recente o estudo da sua aplicabilidade e diferenciais
levam ao interesse de seu maior entendimento. O objetivo deste trabalho é compreender os

pilares e ferramentas da nutricdo comportamental.

2. MATERIAIS E METODO

Este trabalho € uma revisdo bibliografica, feita a partir de livros sobre o tema e
pesquisas nas bases de dados Pubmed/Medline, Scielo e Google Académico. Foram utilizados
para a pesquisa trabalhos publicados nos Gltimos 5 anos (2013 a 2018) . Foi também incluida

literatura mais antiga, quando considerada relevante e de contetddo ainda aplicavel.

3. RESULTADOS E DISCUSSAO

A Nutricdo Comportamental é uma abordagem cientifica com objetivo de ampliar a
atuacdo do nutricionista incluindo aspectos fisioldgicos, sociais, culturais e emocionais da
alimentacdo, buscando promover mudancas no relacionamento do nutricionista com seu
paciente (ALVARENGA, 2016).

A proposta da Nutrigdo Comportamental ndo quer ser uma nova “linha da Nutri¢ao”,
propde apenas um novo “olhar” dentro da nutricdo, pois entende que o0 comportamento
alimentar da atual sociedade precisa mudar e 0s nutricionistas tém um papel importante nesse
processo de mudanca de comportamento (ALVARENGA et al, 2016).

Defende a importancia do COMO e PORQUE se come, além de apenas O QUE se
come. Sem condutas nutricionais com dietas baseadas em privacdo parcial ou até total de
certos tipos de alimentares, que fazem com que o individuo viva com o pensamento fixo entre
alimentos proibidos e permitidos, e essa pressdao constante diante de qualquer situacéo
conflitante serve de gatilho. A consequéncia é o desencadeamento de uma sensacdo de perda
de controle que leva a compulsdo alimentar e ganho de mais peso do que antes da
dieta(CAVALCANTI et al., 2005; ALVARENGA et al., 2016; ULIAN, 2016; TRETTO,
2017; DERAM, 2018).

De acordo com Alvarenga (2016), a nutricdo comportamental busca descontruir as

imagem e crencas ligadas ao tratamento restritivo,
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construindo novas imagens baseadas numa nutricdo com foco biopsicossocial, em que uma

alimentacdo adequada ndo tem apenas um foco fisiologico (ALVARENGA, 2016).

Tabelal. Comparacdo entre as abordagens baseada em dietas e de uma abordagem
biopiscossocial.

IMAGENS ASSOCIADAS A DIETA | IMAGENS QUBEI gﬁ%“c/:lggsEoMcFAI\ﬁA MUTITRLGAE
DE RESTRICAO

Balanga Individuos de diferentes tamanhos e formas

Imagem de alimentos proibidos Individuos comendo um doce com imagem de
felicidade, sem um contraponto ou a necessidade de
compensacdo

Receitas “sem agucar”, “sem gluten” Pessoas preparando receitas com ingredientes
diversos

FONTE: adaptada de Alvarenga (2016)

A nutricdo comportamental propde uma abordagem diferenciada dentro deste cenario
atual dos altos indices de prevaléncia de sobrepeso e obesidade. Entende-se que €
imprescindivel uma mudanca na relacdo e acolhimento do paciente, porque a nutricdo ndo é
uma ciéncia emagrecedora e essa abordagem influéncia erroneamente a pratica profissional. O
profissional da nutricdo é acima de tudo um profissional de saude e deve ter como foco a
promocdo do bem esta (FREITAS et al, 2011; DEMETRIOS, 2011; NESPOLI e DE
VILHENA NOVAES, 2016; ALVARENGA, 2016).

Defende a ideia de aconselhamento nutricional, ao invés do modelo tradicional de
prescricdo dietética, onde o nutricionista assume o papel de terapeuta nutricional. Esse
aconselhnamento nutricional funciona dentro do entendimento de uma clinica ampliada e
compartilhada com outras ciéncias, para o estabelecimento de vinculo e o entendimento sobre
as dificuldades e experiéncias da vida do paciente, em que a intervencdo € construida COM e
ndo PARA a pessoa, sem julgamento, necessidade de resisténcia ou sentimento de
humilhacdo. E um modelo terapéutico construido por etapas, com divisdo de
responsabilidades, de metas e acdes. Sendo questdes compartilhadas por toda a equipe, e de
responsabilidade de todos (ALVARENGA,2016).
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O tratamento a partir da visdo comportamental é de uma terapia nutricional de longo
prazo e sustentivel, a eficacia do tratamento a partir da abordagem da proposta pela
construcdo em etapas e a partir de ferramentas que servem de pilares para 0 processo de
mudanca. Segue uma linha de trabalho ndo dogmatica, a partir de técnicas reconhecidas e
validadas, como: entrevista motivacional, terapia cognitivo comportamental, comer intuitivo,
comer com atencao plena (mindful eating), competéncias alimentares, entre outras habilidades
de comunicacdo usadas na abordagem de aconselhamento nutricional (ALVARENGA, 2016;
SABATINI, 2017).

A primeira ferramenta utilizada é a entrevista motivacional (EM), um estilo
terapéutico centrado no cliente para aumentar a prontiddo para a mudanca, ajudando-o a
explorar e resolver a ambivaléncia, fazendo dessa dificuldade uma aliada, ndo um objeto de
resisténcia (HETTEMA et al., 2005; FINGER e POTTER, 2011).

Segundo Alvarenga (2016), desde o inicio do primeiro atendimento ja descobrisse 0s
“porqués” da procura pela terapia nutricional e explorasse as respostas de uma maneira sutil,
pois geralmente o paciente chega timido ou preocupado com julgamentos e as respostas

tendem a ser superficiais.

Tabela 2. Modelo de atendimento na abordagem da nutricdo comportamental

1° APRESENTE-SE:

Ola meu nome € , Sou nutricionista, e irei acompanha-lo hoje e nos préximos
encontros. Hoje teremos 30 minutos para conversar. Para comecar, gostaria de saber um pouco
mais de vocé, o que o fez vir aqui hoje, como eu posso ajudar. Tudo bem para vocé?

2°. COLOCAR UMA PERGUNTA ABERTA DE INICIO PARA DESCOBRIR OS
PORQUES DA PROCURA

- Possiveis respostas do paciente e sugestdo de retorno do TN:

“Quero emagrecer”

Como comecou esse seu de emagrecer? O que fez vocé desejar isso agora?

“Quero melhorar minha alimentac¢ao”

O que exatamente vocé pensa em melhorar? Quais as partes da sua alimentacdo vocé acredita
que precisam ser melhoradas?
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“Preciso de uma dieta”

O que vocé entende por dieta? Quando foi que vocé comecou a desejar fazer dieta? O que
motivou vocé a querer dieta? O que vocé gostaria que essa dieta fizesse por vocé? Como vocé
imagina sua dieta?

FONTE: Adaptado de Alvarenga (2016)

Outra ferramenta utilizada pelo terapeuta nutricional no tratamento é a terapia
cognitivo-comportamental (TCC), uma intervencdo semi estruturada, objetiva e orientada para
metas, que aborda fatores cognitivos, emocionais e comportamentais. A TCC ocupa-se da
identificacdo e correcdo das condi¢des que favorecem o desenvolvimento e manutencdo das
alteracdes cognitivas e comportamentais, e deve ser utilizada para auxiliar o paciente com
objetivos de organizar as contingéncias para mudancgas de comportamento e peso, diminuindo
o distarbio da imagem corporal, modificando o sistema disfuncional de crencas associadas a
aparéncia, peso e a alimentacdo, aléem do aumento da autoestima (DUCHESNEA e DE
MORAES ALMEIDA, 2002; ABREU, 2003; VASQUES et al., 2004).

Segundo De Almeida e De Carvalho Furtado (2018), comer intuitivo € uma ferramenta
da nutricdo comportamental que tem como objetivo estabelecer entre o individuo uma
sintonia com a comida, a mente e o corpo. E um estilo de comer que promove uma atitude
saudavel em relacdo a comida e a autoimagem. Baseia-se em trés pilares: a permissdo
incondicional para comer; o comer para atender as necessidades fisiologicas e ndo emocionais
e no apoiar-se nos sinais internos de fome e saciedade para determinar o qué, quanto e quando
comer.

Assim como o comer intuitivo, a atencdo plena (Mindful Eating) ou alimentacao
consciente € uma intervencao eficaz para aumentar a conscientizacdo sobre sinais de fome e
saciedade, melhorando a regulacdo alimentar e os padrGes alimentares, reduzindo os sintomas
de depressdo e ansiedade e promovendo a perda de peso. Aborda as expectativas de
conhecimento, auto eficdcia e resultados para melhorar as escolhas alimentares. A
alimentacdo consciente desenvolve uma consciéncia ndo julgadora das sensacgdes fisicas e
emocionais associadas a alimentacdo, buscando conectar o individuo com a consciéncia do
momento presente: Pausar, verificar, avaliar. Promove a autonomia de escolher qualquer
alimento, independentemente do tipo e reconhecer que toda a experiéncia alimentar é Unica ao
individuo, situacdo e momento. O Mindful Eating promove o autocuidado, a aceitacdo
corporal, sem julgamento em torno das escolhas alimentares. Estimula a bondade consigo

proprio, dando a oportunidade de reconhecer e
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celebrar a diversidade natural dos corpos e que todos sdo merecedores de autocuidado
compassivo (FRAMSON et al., 2009; MILLER et al., 2014).

Os comedores competentes tém: (1) ter atitudes positivas sobre comer; (2) ser capaz
de aprender a gostar e desfrutar de uma variedade de comida da provisdo de comida
disponivel; (3) possuir mecanismos de controle para comer a quantidade certa de comida para
sustentar a vida e apoiar massa corporal razoavelmente estavel; (4) ser capaz de gerenciar o
contexto alimentar para si e para sua familia planejando, adquirindo, armazenando,
preparando e fornecendo alimentos, bem como manter os alimentos seguros e planejar os
momentos de comer (SATTER, 2007).

4. CONCLUSOES

A nutricdo comportamental € de uma nutricdo inclusiva, na qual todos os
nutricionistas, independente de sua formagdo, area de atuacgdo e “filosofia” de trabalho atual
podem utilizar suas estratégias, ferramentas e subsidios para sua pratica profissional. Prega
que um profissional alem de chances de se destacar no mercado de trabalho ampliando os
horizontes biologicos e fisioloégicos da alimentacdo, pode desempenhar de maneira mais

eficaz a transmissdo do seu conhecimento técnico e cientifico (ALVARENGA 2016).
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