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INTRODUCAO

Atualmente, a sociedade vem mostrando uma maior preocupacao em alcancar
uma melhor qualidade de vida. A partir de habitos alimentares mais saudaveis e da
pratica de exercicios fisicos, busca-se longevidade, manutencdo da saulde,
emagrecimento, bem-estar, tratamento e prevencéo de doencas, entre outros fatores.
Entretanto, devido a incessante busca por resultados imediatos, principalmente
relacionados a estética, as pessoas vém optando por seguir dietas restritivas por
acreditarem que € a melhor estratégia para alcancar determinados objetivos (JOB;
OLIVEIRA, 2019).

As dietas restritivas podem ser descritas como aquelas que envolvem restricao
calérica e, na maioria das vezes, por mais que resultados rapidos possam ser
alcancados devido a esse tipo de estratégia, um estilo de vida sustentavel construido

a partir de um processo gradual ndo € adotado (JOB; OLIVEIRA, 2019).

E dever do profissional nutricionista orientar pessoas sadias e enfermas sobre
aspectos da alimentacdo. A partir do que é estudado nos cursos de Nutricao,
informacdes acerca da promocédo e prevencdo da salude devem ser disseminadas.
Portanto, ao tratar de um contexto de saude mais amplo, que engloba a saide mental,
além da saude fisica, é papel dos nutricionistas avaliar qual é a melhor estratégia a
ser seguida para cada paciente (CFN, 2018). Existem situaces em que dietas
restritas em certo macronutriente podem ser adotadas como op¢ao, mas muitas vezes
iSso esté associado a uma expectativa de resultado mais rapido por parte do paciente,
ndo abrangendo uma reeducacdo alimentar consistente (SILVA; ALBUQUERQUE;
CARVALHO, 2010).

No ambito comportamental, as restricdes alimentares estdo envolvidas com
varios fatores psicologicos, envolvendo mudancas de humor, ansiedade, perda de
autoestima, distracdo, sentimento de culpa, falta de disposi¢cédo, entre outros, que
podem levar as pessoas a desenvolver transtornos alimentares e distor¢bes de
imagem devido a pressao estética imposta pela sociedade (BERNARDI; CICHELERO;
VITOLO, 2005). Diante desse contexto, tem-se como consequéncia muito comum, o
efeito rebote, que é o rapido reganho de peso apds periodos alimentares privativos.

Esse processo ocorre, porque 0 corpo responde a essa privacdo por meio de



alteracdes hormonais e dos sinais secretorios, jA que enxerga 0 emagrecimento
radical como ameaca (OCHNER et al., 2013).

Outrossim, ao analisar restricdes dietéticas, o rendimento em treinos fisicos, a
aderéncia a dieta, a regulacdo hormonal e as mudangas comportamentais devem ser
considerados. Sendo assim, individuos que almejam emagrecer, maximizar o
desempenho fisico, ter melhor qualidade de sono, ter resultados duradouros e/ou ter
habitos de vida mais saudaveis etc., como leigos, atletas, praticantes de exercicios
fisicos, devem se questionar se as dietas restritivas funcionam a longo prazo (SILVA,;
ALBUQUERQUE; CARVALHO, 2010).

Concomitante a essas condigbes alimentares restritas, efeitos podem ser
observados no ambito fisico, principalmente relacionados a préatica esportiva. A
restricdo dietética, principalmente de carboidratos, pode resultar em diminuicdo do
rendimento e da for¢a durante os treinos devido a baixos niveis de glicogénio muscular
e hepatico. Isso se da, pois reservas adequadas de glicogénio oferecem, a partir da
glicogendlise, mais energia ao organismo e, consequentemente, ha uma postergacao
da fadiga muscular (DA SILVA; MIRANDA; LIBERALLI, 2008).

Perante o exposto, este estudo teve por objetivo analisar a influéncia de dietas
restritivas, principalmente em carboidratos, no @mbito comportamental e na atividade
fisica. Foram abordadas questdes que envolvem possiveis transtornos alimentares,
rendimento no esporte, aderéncia a intervencgdes nutricionais, entre outras, visto que

h& uma linha ténue entre ser saudavel e ultrapassar os limites desse estilo de vida.



METODOLOGIA

O presente estudo foi realizado por meio de uma revisédo de literatura, que
discutiu a influéncia da pratica de dietas restritivas no ambito fisico e comportamental.
O levantamento dos artigos cientificos foi feito a partir da busca online nas bases de
dados eletrbnicas da SciELO Brasil, Google Académico, PubMed e DynaMed, além
do acervo disponivel na biblioteca online do Centro Universitario de Brasilia (CEUB).
Para a pesquisa, utilizaram-se as seguintes palavras-chaves (DeCS), de forma
isoladas e combinadas: dietas restritivas, dietas low-carb, dietas da moda, efeito
rebote, emagrecimento, aderéncia, compulsdo alimentar, restricAo alimentar,
transtorno alimentar, carboidratos, desempenho fisico, glicogénio, efeitos
ergogénicos, exercicio fisico, nutricionista, equipe multiprofissional, tratamento,
restrictive diets, low-carb diets, weight loss, eating restriction, eating disorder,

carbohydrates, physical performance, glycogen, ergogenic effects e physical exercise.

Foram utilizados artigos clinicos originais em humanos e revisfes sistematicas,
publicados no ano 2000 até o ano de 2021, cujos objetivos consistiam em analisar os
efeitos ergogénicos dos carboidratos aliados ao esporte, avaliar dietas restritivas e
seus desdobramentos no comportamento alimentar, descrever sobre a influéncia
midiatica na busca por objetivos estéticos e demonstrar a importancia da atuacao de

uma equipe multiprofissional no &mbito da saude.

Os artigos publicados a partir de 2000 foram selecionados e os com mais de
21 anos de publicagdo foram excluidos, sendo que os selecionados estavam em
portugués, inglés ou espanhol. Dos 55 artigos inicialmente identificados, 4 foram
excluidos por causa do ano de publicagéo, 6 foram excluidos por ndo se adequarem
ao tema proposto, a partir da leitura do resumo e da analise critica das publicactes e
3 foram excluidos apds leitura na integra. A partir disso, 42 artigos foram selecionados

para a constru¢ao do estudo.

E vélido ressaltar que para cada artigo selecionado foram exploradas as
seguintes informacdes: titulo, local e ano em que o estudo foi conduzido, ano de
publicacao, tipo de estudo, tipo de procedimento realizado, metodologia, métodos
estatisticos utilizados, resultados encontrados e questbes discutidas. Ademais, na

selecéo prévia dos artigos, foram excluidos estudos in vitro/animais.



FIGURA 1 - Critérios de selecdo dos artigos cientificos utilizados na revisao
bibliografica.
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REVISAO DE LITERATURA
DIETAS RESTRITIVAS: BREVE HISTORICO

Se alimentar € um ato essencial para a manutencdo da vida, baseado na
necessidade fisioldgica do organismo de obter energia a partir dos alimentos. Desde
épocas atras, a partir de manuscritos da Antiguidade Classica, é visto a busca por
entendimento acerca da relacéo entre os alimentos e a saude. Sendo assim, ao longo
da histéria da humanidade, foram aparecendo correntes dietéticas distintas devido a
preocupacao com a saude, bem-estar e estética (PELLERANO; GIMENES-MINASSE,
2015).

A partir disso, observa-se, nos ultimos tempos, a busca incessante por um
corpo perfeito que € idealizado pela midia e sociedade, na qual o foco é alcancar
estrutura fisica magra e esbelta. Junto a isso, ha a adogéo de praticas alimentares,
muitas das vezes, inadequadas, como é o caso de varios tipos de dietas restritivas
existentes (HOERLLE et al., 2019).

Derivada do grego, “dieta” significa “modo de vida”, a qual se relaciona com
uma modificacdo de estilo de vida. Porém, de forma constante e equivocada, essa
palavra é diretamente associada a restricdo alimentar e perda de peso (FALCATO;
GRACAS, 2015 apud SILVA et al., 2020). J4 em relacé@o a dieta restritiva, "dieta" se
conceitua como aguela que abrange restricdo caldrica envolvendo diminui¢cdo de um
ou mais macronutrientes e grupos alimentares, como carboidratos (JOB; OLIVEIRA,
2019).

De acordo com Souto (2006), a busca pelo “corpo ideal’” tem se tornado
prioridade na vida de diversas pessoas, principalmente, mulheres, e essa pressao
para se encaixar no padrao esperado pela sociedade leva muitas pessoas a
praticarem restricdes alimentares, sendo possivel relacionar isso a comportamentos
de insatisfacao corporal e transtornos alimentares (MALTEZ, 2016). Observa-se que
distarbios comportamentais, como os transtornos de imagem, podem influenciar na
adocao prética de dietas restritivas rigidas (LIBERALLI et al., 2012), sendo comum
qgue individuos realizem tal conduta sem o auxilio de profissionais, com objetivo de
reducdo de peso, e desenvolvam danos severos, como distlurbios alimentares, por

exemplo, compulsdes alimentares (SOIHET; SILVA, 2019).



Ao falar de dietas restritivas, exemplos que vem ganhando forca ou ja foram
vistos sendo colocados em pratica recorrentes sao a dieta low-carb (LOPES et al.,
2018), dieta cetogénica, dieta da lua, dieta da proteina, dieta da sopa, dieta detox,
dieta Dukan, entre outras (PASSOS; VASCONCELLOS-SILVA; SANTOS, 2020). A
partir de andlise do Google Trends, ferramenta do Google que mostra os termos mais
populares buscados na internet ao longo do tempo por meio de palavras-chaves,
termos ou tépicos, observou-se que as dietas cetogénica, da lua, da proteina, da sopa,
detox, Dukan, entre outras sdo as mais associadas ao termo “dieta” em ciclos de
busca no Google (PASSOS; VASCONCELLOS-SILVA; SANTOS, 2020). Segue uma
breve explicacdo sobre cada dieta citada e, logo em seguida, uma tabela com suas

respectivas caracteristicas nutricionais:

e A dieta low-carb é fundamentada no fato de que o baixo consumo de
carboidratos geraria uma maior oxidacao lipidica e cetose, que levaria a
uma maior saciedade, aumento do gasto energético e maior perda de
peso (LOPES et al., 2018).

e A dieta cetogénica foi descrita na década de 1920 como método
alternativo no controle da epilepsia, principalmente a de dificil controle
na infancia (PASSOS; VASCONCELLOS-SILVA; SANTOS, 2020).

e Na dieta da lua é indicado ndo consumir nenhum alimento apés as 18
horas e beber muita 4gua para eliminar toxinas nas fases minguantes
(PASSOS; VASCONCELLOS-SILVA; SANTOS, 2020), visto que €
baseada no principio de que a Lua influencia nos liquidos corporais
(BETONI; ZANARDO; CENI, 2010).

e A dieta da proteina é baseada no consumo de alimentos ricos em
proteina, visando a promocéo de uma maior saciedade e perda de peso
(BETONI; ZANARDO; CENI, 2010).

e A dieta da sopa foi elaborada para pacientes com problemas cardiacos
gue precisavam perder peso antes de realizarem cirurgias (PASSOS;
VASCONCELLOS-SILVA; SANTOS, 2020).



e A dieta detox € realizada com o intuito de eliminar toxinas do corpo,
visando um emagrecimento e mais saude (KLEIN; KIAT 2014 apud
PASSOS; VASCONCELLOS-SILVA; SANTOS, 2020).

e Na dieta Dukan, objetiva-se restringir totalmente a ingestdo de
carboidratos de forma que a gordura corporal seja mobilizada e utilizada
como energia (BETONI; ZANARDO; CENI, 2010), além de envolver
também recomendacdes e regras acerca de ingestao hidrica e pratica
de exercicios fisicos (PASSOS; VASCONCELLOS-SILVA; SANTOS,
2020).



TABELA 1: Dietas restritivas e suas respectivas caracteristicas nutricionais

Exemplos de
dietas restritivas

Dieta low-carb

Dieta cetogénica

Dieta da lua

Dieta da proteina

Dieta da sopa

Dieta detox

Dieta Dukan

Principais caracteristicas da dieta

Possui baixo teor de carboidratos, composta por 30% de calorias advindas deste
macronutriente em relacao ao valor energético total (VET) do que é consumido no dia. A
maioria abrange 50 a 150 gramas de carboidratos na alimentacéo diéria, contendo alto
valor de proteina e ingestdo moderada a alta de gordura.

Possui alto teor de gorduras, baixo teor de carboidratos e é adequada em proteinas, de
acordo com a idade do paciente, sendo que o teor de gordura é trés a cinco vezes maior
que a soma de carboidratos e proteinas da dieta.

Pressupde a influéncia do ciclo lunar nos liquidos corporais e a necessidade de
adequacdo da dieta a cada mudanca de fase da lua, consistindo em um consumo
exclusivo de sucos, sopas e liquidos por 24 horas em 4 dias por més, com promessa de
perda mensal de 4 kg.

Consiste no consumo praticamente ilimitado de alimentos como carnes gordurosas e
produtos lacteos, limitada apenas na ingestdo de carboidratos, composta por menos de
30 gramas deste macronutriente por dia.

Consiste no consumo, durante um periodo, de sopa pelo menos 2 vezes ao dia, como ho
almoco e jantar, sendo aceitavel o consumo de algumas frutas, legumes, carnes, sucos
e chas sem agucar.

Consiste no jejum absoluto ou é composta a base de sucos.

Composta por baixa quantidade de carboidratos e alto teor de proteinas, sendo divida em
4 fases.

Referéncia

BASTOS; MAYNARD, 2018

ARMENO et al., 2014

PASSOS; VASCONCELLOS-SILVA;
SANTOS, 2020

PASSOS; VASCONCELLOS-SILVA;
SANTOS, 2020

PASSOS; VASCONCELLOS-SILVA;
SANTOS, 2020

KLEIN; KIAT 2014 apud PASSOS;
VASCONCELLOS-SILVA; SANTOS,
2020

PASSOS; VASCONCELLOS-SILVA;
SANTOS, 2020



TRANSTORNO DE IMAGEM E COMPULSAO ALIMENTAR ASSOCIADOS A
RESTRICAO DIETETICA

Desde o meio do século passado, o ideal de corpo passou por uma mudanca
significativa, caracterizada pela difusdo da magreza para as mulheres e corpos
musculosos para 0os homens, além da discriminacdo de pessoas com sobrepeso
(ALVARENGA et al., 2010). Diante disso, a pressédo midiatica e cultural para atingir o
suposto corpo ideal levou muitas pessoas a comparacédo desenfreada com os tipos
de corpos propagados, levando-as a insatisfagdo consigo mesmas (NEIGHBORS;
SOBAL, 2007).

Ao analisar o cenario atual, influenciado pela era digital, percebe-se que fotos
naturais estdo cada vez mais raras. As imagens sdo altamente editadas e retocadas
e a difusdo exacerbada de corpos considerados perfeitos e impecéaveis corroboram
para que as pessoas queiram estar dentro de um padrdo que, de fato, ndo existe
(MENDES; NAKASU, 2020). Essa busca por um corpo ideal pode aumentar a
possibilidade de comprometimento da autoestima e desenvolvimento de distor¢éo da
imagem corporal, havendo a chance também de desencadear mudancas no
comportamento alimentar (TAVARES et al., 2010).

O distarbio de imagem, denominado transtorno dismérfico corporal (TDC), &
uma doenca psiquiatrica caracterizada pela percepcéo alterada de si mesmo diante
do espelho, ou seja, quando a impressdo de si mesmo néo condiz com a realidade
(CONTI; FRUTUOSO; GAMBARDELLA, 2005). Sua incidéncia é alta em
adolescentes, principalmente no sexo feminino (COELHO et al., 2010; SILVA et al.,
2011), e ao investigar quais fatores sdo determinantes para seu desenvolvimento e
manutencao, é necessaria uma analise do meio social, interpessoal e biolégico, como
os ideais propagados pela midia, comentarios verbais depreciativos, maturagéao
sexual precoce, baixa autoestima, comparacdo com outras pessoas etc.
(ALVARENGA et al., 2010).

Ja os Transtornos Alimentares (TA’s) sdo transtornos psiquiatricos que também
afetam, em sua maioria, adolescentes e adultos jovens do sexo feminino,
caracterizados por alteracdes persistentes nos habitos e processos alimentares e/ou
nos comportamentos associados ao controle de massa corpérea que resultam em

danos significativos na saude fisica e mental, capazes de ameacar a vida. Atualmente,
9



0s principais tipos de TA sdo a Anorexia Nervosa (AN), a Bulimia Nervosa (BN), o
Transtorno de Compulsao Alimentar Periddico (TCAP) e os Transtornos Alimentares
N&o Especificados (TANE) (MALTEZ, 2016).

O TCAP caracteriza-se por episédios frequentes de compulsdo alimentar,
segundo o DSM-V, os quais se dao pela ingestdo de uma grande quantidade de
alimento em um curto periodo (APA et al., 2014). Pessoas que possuem TCAP
apresentam uma falta de controle durante a ingesta alimentar e se alimentam mesmo
se nao estiverem com fome. Estas costumam comem sozinhas devido a sensacao de
vergonha e desgosto de si mesmas e manifestam uma sensagéo de desconforto e
culpa ap6s a alimentacédo (SOIHET; SILVA, 2019). Para o diagnéstico de TCAP, os
episodios citados devem ocorrer pelo menos duas vezes por semana durante trés
meses e, diferente da Bulimia nervosa, o transtorno ndo envolve comportamentos

compensatorios inapropriados (APA et al., 2014).

No ano de 1959, o TCAP foi retratado pela primeira vez por Stunkard, porém
s6 recebeu categoria diagndstica no ano de 1994, o qual foi caracterizado como
transtorno que deveria ser mais estudado (AZEVEDO; SANTOS; FONSECA, 2004).
Desde entdo, estuda-se sobre o TCAP e acredita-se que as dietas praticadas por
pessoas com este tipo de transtorno acabam sendo a causa e consequéncia dos
episddios de compulsdo alimentar devido as restricbes calo6ricas recorrentes
(SOIHET,; SILVA, 2019).

A compulsado alimentar pode estar presente em qualquer fase da vida, mas é
visto que ela atinge, em sua maioria, adolescentes e jovens e pode até ser um fator
de risco para a obesidade na vida adulta destes. Entre o publico citado, destaca-se
gue quem possui maiores chances de desenvolver TCAP sdo meninas com idades
entre 15 e 20 anos, visto que estdo mais expostas a determinados fatores, como
autopercepcdo negativa da imagem e pratica de dietas restritivas (REZENDE;
PEREIRA, 2020).

Estudo feito por Liberali et al. (2013), demonstra que mulheres que se mostram
insatisfeitas com a imagem corporal buscam a adog&o de praticas alimentares e de
reducéo de peso inadequadas, sendo que essa insatisfacdo esta muito associada com
o desejo de perder peso. A insatisfacao e rejeicdo corporal sdo percebidas tanto em
adolescentes com excesso de peso como nos eutréficos, tendo inicio por volta dos
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oito anos de idade e podendo perdurar por toda a vida e, associado a isso, pode
coexistir uma percepcéao alterada da composicédo corporal que pode gerar restricao
alimentar. Isso se da, porque o disturbio da imagem corporal € um dos sintomas dos
transtornos alimentares, 0s quais estdao muito relacionados ao enfoque que a cultura
e midia ddao a magreza. Das 96 adolescentes avaliadas pela autora por meio de
guestionarios, com idades entre 14 e 17 anos, 27,1% apresentaram possiveis riscos
de desenvolver transtornos alimentares, sendo que as que tiveram avaliacdo de
distorcdo moderada ou grave da imagem corporal demonstraram maior chances de

desenvolver esses riscos.

Ao analisar o motivo da alta prevaléncia de dietas restritivas praticadas nos dias
de hoje, é visto que a pressdo para atingir um corpo magro e esbelto imposto pela
midia levam os individuos, principalmente mulheres, a buscarem atitudes extremistas
(SOIHET; SILVA, 2019), as quais, associadas a uma série de comportamentos de
risco, como préaticas de jejuns, atividades fisicas excessivas etc., possuem relacédo
direta com o aparecimento de transtornos alimentares (OLIVEIRA; FIGUEREDO;
CORDAS, 2019). Diante disso, destaca-se que individuos como bailarinos, modelos,
nutricionistas, praticantes de atividade fisica, entre outros, possuem alta prevaléncia
de desenvolver esses tipos de disturbios devido a incessante preocupacdo com a
imagem e peso corporais (HOERLLE et al., 2019).

Estudo realizado em 2019 com 853 universitarios, composto por 75,97% de
mulheres, demonstrou que 24,62% dos avaliados apresentaram compulsao alimentar
segundo a Escala de Compulsao Alimentar Periddica (ECAP) aplicada. Ademais, foi
visto que participantes que realizaram dietas low-carb apresentaram maiores valores
para indice de Massa Corporal (IMC) e comportamento alimentar agravado. No
mesmo estudo, foram relatados pensamentos extremistas por parte dos avaliados,
como “Sinto como se tivesse estragado tudo e como ainda mais”, presentes em
31,78% do grupo de participantes que faziam low-carb, em detrimento de 24,10% do
grupo controle. E fato que existem diferentes fatores de risco para o desenvolvimento
da compulsdo alimentar, sendo a restricdo alimentar um gatilho bem conhecido
(OLIVEIRA; FIGUEREDO; CORDAS, 2019).

Observa-se que a relacéo entre distorcdo de imagem corporal e transtornos

alimentares também é presente no meio esportivo. A partir de estudo transversal e
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descritivo feito por Hoerlle et al. (2019) com amostra de 139 desportistas, sendo
65,47% do sexo feminino, observou-se, a partir de questionarios, testes e escaladas
aplicados com os avaliados, que 20,14% dos participantes possuem distor¢cdo da
imagem corporal, fator mais presente em mulheres, e que 30,22% apresentam
alteracbes alimentares patolégicas.

A partir de estudo de coorte que teve duracéo de 3 anos, realizado por Field et
al. (2003), com 8203 adolescentes do sexo feminino e 6769 do sexo masculino,
praticantes e ndo praticantes de dietas para perda de peso entre 9 e 14 anos, foi
possivel observar, a partir de questionarios aplicados, que a compulsao alimentar em
ambos 0s sexos estava associada com a realizac&o de dietas restritivas, por mais que
mais presente em meninas. Além disso, analisou-se que os adolescentes praticantes
de dietas ganharam mais peso em relacdo aos que nao faziam, o que demonstra a

ineficiéncia e insucesso de dietas restritivas a longo prazo.

ASPECTOS COMPORTAMENTAIS RELACIONADOS COM AS DIETAS
RESTRITIVAS

De acordo com Soihet e Silva (2019), nota-se que, de modo geral, o termo
“‘dieta” € muito associado ao ato de perder peso, sendo a restricdo alimentar
exagerada a principal forma existente de alcancar o emagrecimento, de acordo com
a visdo de muitos individuos. Porém, a pratica de dietas restritivas pode gerar
maleficios metabdlicos, psicolégicos e o aparecimento de transtornos alimentares,
sendo observada significativa relacdo entre individuos que se alimentam de forma

restrita e aqueles diagnosticados com esse tipo de transtorno.

Pessoas que praticam dietas restritivas possuem compulsiva preocupagao com
0s alimentos que ingerem e sdo muito suscetiveis a comer de forma descontrolada se
ficarem muito tempo em restricdo alimentar, além de tenderem a possuir problemas
emocionais, como ansiedade e depresséo (SOIHET; SILVA, 2019). Ademais, € visto
gue essas dietas, na maioria das vezes, nao levam em consideracéo a individualidade
biolégica de cada pessoa e possuem desequilibrio nutricional, de forma a néo
atenderem as necessidades nutricionais basicas individuais. Ao mesmo tempo que

apresentam baixo teor de vitaminas e minerais, ndo sdo capazes de suprirem as
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necessidades minimas para manutencdo do funcionamento do organismo (LIMA et
al., 2010).

Tem sido observado em diversos estudos que a ingestao baixa em calorias e a
préatica de jejuns prolongados possuem relacdo com o aumento de efeitos psicoldgicos
negativos, como nervosismo, ansiedade e depresséo, além das repetidas tentativas
falhas em perder peso, irritabilidade, o comer transtornado etc. Em contrapartida,
analisa-se 0s beneficios psicolégicos gerados a partir da adocdo de dietas nao
restritivas, como melhora da autoestima e bem-estar e diminuicdo do estresse
(SOIHET,; SILVA, 2019).

E visto que as restricdes caldricas significantes também podem ocasionar
perturbacdes na autoestima, afeto e cognicao, além de sintomas, como queda de
cabelo, fadiga, constipacdo, diarreia, pele seca, anemia e irregularidade no ciclo
menstrual, quadros que estéo relacionados a oferta inadequada de micronutrientes
(BETONI et al.,, 2010). Além disso, a restricdo calorica feita sem o devido
acompanhamento de um profissional pode levar a perda de massa muscular, o que
pode prejudicar a manutencédo do metabolismo basal e do estado nutricional de quem
a pratica (LIMA et al. 2010).

A falta de sucesso das dietas restritivas esta associada ao fato de que muitas
compensacdes alimentares sdo feitas a partir de restricbes caldricas exageradas,
podendo até ser acompanhadas por episodios de compulsdo, que acabam por anular
as restricdes iniciais feitas, de forma a prejudicar a perda de peso. Com isso, a maior
parte dos individuos entra em um ciclo vicioso de dietas que os leva ao efeito sanfona,
ou efeito rebote, fenbmeno marcado por repetidas flutuacbes de peso ao longo da
vida, que possui relagdo com o aumento do risco de morbidades e mortalidade
(SOIHET,; SILVA, 2019). Bernardi, Cichelero e Vitolo (2005), em seu estudo de revisao
sobre comportamento alimentar e obesidade, concluiram que as restricdes e
autoimposicoes das pessoas que fazem dieta realmente parecem gerar efeito rebote,
o qual resulta em compulsdo alimentar que pode associar-se a consequéncias

psicologicas, como a perda da autoestima, mudancas de humor e distracao.

E notdria a recuperacdo do peso remanescente ou até ganho acrescido
posteriormente por parte de pessoas que tiveram uma resposta hiperfagica, que € o
aumento anormal do apetite ao se alimentar de forma menos restrita depois de
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episddios de restricbes alimentares (SOIHET; SILVA, 2019). Apesar de possuir
diversas limitacdes, estudo realizado com duracdo de 3 anos mostra que 33% dos
1.310 individuos da amostra, com idades entre 20 e 84 anos, adquiriram novamente
todo o peso perdido durante 1 ano, fator analisado junto a varias determinantes no
estudo (WEISS et al., 2007). Os ciclos de perda e recuperagao de peso tém mostrado
aumentar os riscos a saude e podem estar relacionados ao desenvolvimento de
doencas cronicas ndo transmissiveis (BERNARDI; CICHELERO; VITOLO, 2005).
Sendo assim, € importante ressaltar que a perda de peso efetiva e saudavel € um
processo gradual, que ndo condiz com as promessas de resultados rapidos difundidos
pelas dietas restritivas (JOB; OLIVEIRA, 2019).

DIETAS RESTRITIVAS NA PRATICA DE ATIVIDADE FiSICA

No geral, os alimentos sédo formados por trés macronutrientes (carboidratos,
lipideos e proteinas) que, a partir do fornecimento de energia, sdo responsaveis por
preservar as funcdes vitais do organismo. Uns possuem maior atuacao que outros a
depender da condicao do individuo, por exemplo, ao falar da intensidade de certas
atividades fisicas, de fisiopatologias presentes ou néo etc. Porém, em relagdo a
fornecimento de energia, o carboidrato (CHO) é o principal a desempenhar essa
funcao, o qual é formado por moléculas de atomos de carbono, hidrogénio e oxigénio
(JUNIOR et al., 2019) e é armazenado nos musculos e no figado (FONTAN; AMADIO,
2015).

Ao abordar sobre a pratica de atividade fisica, € visto que o CHO desempenha
importante papel como combustivel energético, principalmente durante exercicios de
alta intensidade, atenuando o estresse organico ocasionado pela gliconeogénese e
mantendo adequados niveis glicémicos (JUNIOR et al., 2019). Além disso, atua na
preservacdo da oxidacdo de proteinas, de maneira a evitar a perda de massa
muscular e garantir a manutencdo da composicao fisica adequada para o esporte
(FONTAN; AMADIO, 2015).

Observa-se também que a utilizacdo de carboidratos durante exercicio fisico
gera ativacdo de areas do cérebro que tém influéncia em melhores performances. E

notorio que esse consumo glicidico é relevante, visto que aumenta a concentracao de

14



insulina e retarda a deplecdo de glicogénio muscular e hepético, amplificando a
captacdo de glicose pelos tecidos musculares e pelo cérebro. Além disso, atua na
atenuacao da fadiga muscular e tem efeitos no estado psicolégico, como na melhora
do humor, aumento da motivacéo e reducao da sensacao de esfor¢co (CASTANHO et
al., 2016).

Porém, observa-se que dietas restritivas, principalmente no contetdo glicidico,
sdo bem conhecidas e populares no ambito do emagrecimento, tanto no contexto da
ciéncia, quanto pelas pessoas em geral, sendo visto que grande parte dos individuos
possuem medo de consumir alimentos fontes de carboidratos (“carbofobia”). Essa
abordagem dietética vem sendo muito realizada, mesmo sabendo-se que €
necessaria muita cautela ao aplicar esse tipo de conduta (BRITTO, 2019), visto que o
metabolismo de carboidratos possui influéncia sobre varios aspectos fisicos,
hormonais etc., por exemplo, no suprimento de energia para a realizacdo do exercicio
fisico (DA SILVA; MIRANDA; LIBERALI, 2008). Dito isso, vale ressaltar que, em
atletas, ingestdes alimentares restritivas podem levar a alteracdes corporais, perda de
massa magra, queda do sistema imune e alteracdes metabdlicas e hormonais
(FONTAN; AMADIO, 2015).

A partir de um estudo feito por Oliveira (2020), cujo objetivo foi analisar a
influéncia de carboidratos na préatica esportiva de ciclistas, concluiu-se que uma
alimentacao equilibrada em carboidratos € fundamental, visto que sdo os principais
substratos na contracdo muscular durante o exercicio, além de que participam da

regulacéo glicémica e retardam a fadiga durante os treinos.

Em 2013, foi realizado estudo, composto pela amostra de 6 homens
fisicamente ativos, com o objetivo de avaliar a relagéo entre os efeitos de dois tipos
de dieta, uma dieta low-carb, composta por 25% de CHO, e uma high-carb, composta
por ~70% de CHO, sobre a performance, contribuicdo aerdbica e anaerdbica durante
0 exercicio e as respostas metabdlicas durante exercicios de alta intensidade. A partir
dos resultados encontrados, observou-se que a dieta low-carb reduziu a performance
e o total de energia aerdbica promovida durante o exercicio de alta intensidade, visto
gue reduziu o tempo até a exaustdo. Em contrapartida, a dieta high-carb gerou melhor
performance (LIMA-SILVA et al., 2013).
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Ao falar de atletas, observa-se a relacao entre a deficiéncia relativa de energia
no esporte e o desenvolvimento da Triade da Mulher Atleta, sindrome presente em
adolescentes e mulheres fisicamente ativas. As evidéncias cientificas e a pratica
clinica mostram que o fator etiolégico do quadro é o desequilibrio entre a energia
dietética ingerida e a energia gasta necessaria para manter a homeostasia corporal,
saude, pratica de atividades diarias etc. Ou seja, evidencia-se que essa sindrome €&
resultante da baixa ingestdo energética, que afeta em varias funcdes fisioldgicas,
como funcdo menstrual, saude dssea, imunidade, sintese de proteinas e saude
cardiovascular e psicolégica. Com isso, é possivel analisar que a Triade pode levar a
sérias complicacbes e resultar no comprometimento da salude e desempenho
esportivo, podendo causar deficiéncias nutricionais, como anemia, fadiga cronica,

aumento do risco a infecg¢des, entre outros (MOUNTJOY et al., 2014).

E necessario enfatizar a importancia das proteinas para praticantes de
atividade fisica, pois estas sdo responsaveis por processos como hipertrofia, producao
de energia, manutencado de massa magra etc. Porém, grande parte das dietas para
emagrecimento contém uma quantidade consideravel de proteinas, podendo até
ultrapassar os valores diarios recomendados. Diante disso, é importante atentar-se,
pois 0o consumo excessivo crénico de proteinas pode levar a lesdo renal devido a
sobrecarga na eliminacdo de ureia (composto toxico), além de que quantidades
ingeridas de forma exacerbada também podem levar ao acumulo de gordura no
organismo (STEPHENS; OLSEN, 2001).

A pratica de exercicios fisicos leva a um aumento do gasto energético e das
necessidades caloricas dos individuos, variando de acordo com a modalidade
praticada, intensidade, frequéncia e duracdo da atividade. Portanto, é preciso
minuciosidade na prescricao dietética para que o plano alimentar seja bem estruturado
e atenda as necessidades nutricionais do corpo, pois esta demanda uma alimentacao
apropriada e ingestado equilibrada de todos os nutrientes (PIAIA; ROCHA; VALE,

2007).

Ainda, cabe ressaltar que a atividade fisica, o desempenho atlético e a
recuperacdo apos exercicio sdo sustentados pela alimentacdo adequada. Esta é
essencial para preservacao da massa corporal magra, producdo de novos tecidos,
otimizagdo da estrutura 0ssea, potencializacdo do transporte e utilizacdo de oxigénio,
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manutencdo do equilibrio hidroeletrolitico e regulacdo de todos o0s processos
metabdlicos (SILVA et al., 2010).

IMPORTANCIA DA INTERVENCAO MULTIPROFISSIONAL NA AREA DA SAUDE

Uma alimentacdo saudavel é baseada na oferta adequada e equilibrada de
nutrientes, que se da por meio de uma correta orientacdo por parte do profissional
nutricionista. Orientacfes dietéticas sdo individualizadas, de acordo com o caso de
cada paciente, e objetivam resultados satisfatorios sob varios aspectos (GALVAO et
al., 2017).

Dentro do meio esportivo, é de extrema importancia a orientacdo de um
nutricionista em conjunto com outros profissionais, como psicélogo e educador fisico,
para que individuos, como praticantes de atividade fisica, possam alcancar objetivos
estéticos de forma adequada e saudavel, melhorando a relacdo com os alimentos e
com a percepcao corporal (HOERLLE et al., 2019). Aspectos bioldgicos devem ser
considerados nos tratamentos dietéticos, sendo enfatizado, junto aos pacientes, a
compreensao desses mecanismos biopsicossociais aos quais estdo submetidos
(BERNARDI; CICHELERO; VITOLO, 2005), visando assim uma melhora do
rendimento na atividade fisica, aumento da autoestima, mudancas positivas na

composicéo corporal etc. (GALVAO et al., 2017).

Ainda, profissionais nutricionistas do meio esportivo devem realizar atividades
de educacao nutricional a fim de esclarecer sobre os efeitos da ingestdo adequada de
nutrientes, garantindo a saude, melhor desempenho nos exercicios e prevencédo de
doencas. Isso faz-se indispenséavel devido ao uso de dietas restritivas e suplementos
nutricionais por parte de praticantes de exercicios fisicos que ocorre, na maioria das
vezes, sem o devido acompanhamento e orientacdo de profissionais da area da
nutricdo e da saude (SILVA et al., 2010).

Em relacdo aos TA'’s, que sdo doencgas complexas, € necessario tratamento
gue requer uma equipe de especialistas, destacando-se novamente o papel do
nutricionista, que € o Unico profissional capacitado para implementar uma conduta
nutricional. E visto que os pacientes com TA’s sdo muito resistentes a tentar melhorar
a qualidade de vida, ja que negam o estado psicopatolégico em que se encontram e
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ndo aceitam mudancas. Sendo assim, é imprescindivel que o0 nutricionista
compreenda que a resisténcia faz parte do tratamento, de forma a buscar entender e
respeitar as escolhas, preferéncias e receios do paciente (ALBINO; MACEDO, 2014).
Ademais, devido a complexidade da condicao clinica, € crucial para o tratamento a
abordagem integrada e multiprofissional de uma equipe composta por outros
profissionais, como psiquiatra, clinico geral e psicologo (GORGATI; HOLCBERG;
OLIVEIRA, 2002).

Além disso, cabe ressaltar que o tratamento deve buscar entender tanto a raiz
do problema quanto o motivo pelo qual o paciente tem esse descontrole recorrente
em relacdo a alimentacdo, visto a etiologia multifatorial dos transtornos alimentares.
Portanto, faz-se necessario o envolvimento de uma equipe multidisciplinar que utilize
técnicas terapéuticas variadas, a fim de intervir tanto no problema alimentar quanto
nas dificuldades relacionadas. O envolvimento da familia também é importante devido
ao desgaste fisico e emocional que os TA’s ocasionam no paciente e no seu circulo
social e familiar (NICOLETTI et al., 2010).
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CONSIDERACOES FINAIS

A partir do presente estudo, observa-se que a pressao midiatica e social que
existe acerca da busca desenfreada por emagrecimento pode levar a pratica
excessiva de dietas, que, na maioria das vezes, ndo possui a devida orientacéo e
acompanhamento profissional. Diante disso, transtornos alimentares e
comportamentais sdo gerados, regularmente, como a compulsdo alimentar e o
disturbio de imagem corporal, sendo evidenciado que um dos fatores de risco para o
desenvolvimento desses quadros € a prética de dietas restritivas.

A longo prazo, percebe-se que restricdes alimentares levam a acdes
compensatorias, tanto por parte dos individuos que as praticam quanto pelo proprio
organismo, o qual ndo assimila corretamente a mudanga brusca na perda de peso
corporal. Ademais, adaptacgdes fisiologicas associadas a diversos fatores metabolicos
e psicologicos sédo geradas em resposta a uma alimentagao restritiva, o que dificulta
ainda mais que a perda de peso adquirida seja duradoura, levando ao efeito rebote.

Na &rea esportiva, é notdria a importancia de se ter uma alimentacédo adequada
em macro e micronutrientes, de acordo com as individualidades e atividades fisicas
praticadas, visto que todos esses componentes tém impacto significativo no
desempenho fisico. A partir dos estudos analisados, avaliou-se que varias das dietas
restritivas que sao praticadas, visando o emagrecimento, possuem quantidades
insuficientes de carboidratos na alimentacdo. Em contrapartida, reforca-se a
importancia de um aporte glicidico diario adequado, o qual influencia diretamente no
rendimento esportivo.

Portanto, conclui-se que a pratica de dietas restritivas exerce influéncia
negativa no ambito comportamental e na performance esportiva, sendo essencial que
pessoas que almejam adotar estilo de vida saudavel e emagrecer de forma
sustentavel possuam o acompanhamento de uma equipe multiprofissional, que inclua
nutricionistas, psicologos, educadores fisicos etc., para uma correta orientacao

profissional.
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