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Conceitos para Obesidade

• Excesso de gordura corporal: desequilíbrio 
nutricional, associado ou não a distúrbios genéticos 
ou endócrino-metabólicos.

• Condição crônica, multifatorial, com dimensão 
biológica, social, cultural, comportamental, de saúde 
pública e política.

ABESO, 2016; BRASIL, 2020.



• 56% dos adultos:
⚬34% obesidade
⚬22% sobrepeso

• Daqui a 30 anos: 130 milhões

• Mulheres, negros, etnias minoritárias

• População com menor nível de escolaridade

Cenário atual e perspectivas

(FIOCRUZ, 2024)



• Insucesso dos tratamentos usuais.

• Não parece ser apenas falta de educação em saúde.

• Não se trata de pouca força de vontade.

• Ambiente obesogênico:

⚬Obesidade como adaptação normal/consequência.

⚬O DNA humano não mudou nas últimas décadas, o 

ambiente sim.

(VICENTE JR. et al., 2015)

Desafios do Tratamento Tradicional



Desafios do Tratamento Tradicional

Dietas restritivas e seus efeitos 
adversos:

• Baixa adesão;
• Alterações de humor;
• Baixa autoestima;
• Compulsão alimentar/TA;
• Reganho de peso/efeito sanfona;
• Perda de autonomia;
• Culpabilização e estigma.

(ALVARENGA; POLACOW; SCAGLIUSI, 2015)



“ A extensão e a gravidade da crise da obesidade são 
comparadas apenas à negligência e ao estigma 
enfrentados pelas pessoas com obesidade” (BRASIL, 
2020, p. 2)

Estigma da obesidade

• Maior risco de compulsão alimentar;
• Práticas não saudáveis para perda de peso;
• Menor busca por tratamento;
• Menor prática de atividade física.

(BOMBAK; MONAGHAN; RICH, 2019)



Não são técnicas para motivar a perder peso.

Não são “ferramentas” para ensinar a se aceitar.

Não é contra a perda de peso.

Não é contra elaboração de plano alimentar.

Abordagens inovadoras que superam a lógica 
reducionista “coma menos e mexa-se mais”.

Focam PRINCIPALMENTE estilo de vida, e não o peso.

Base no ACONSELHAMENTO NUTRICIONAL.

Comportamento alimentar



• Peso neutro: foco no estilo de vida e bem estar;

• Promoção da alimentação saudável e 

sustentável/CI:

⚬+ reflexão e experimentação sobre 

comp. alimentares;

⚬ - orientações sobre as escolhas

alimentares.

Paradigma Health at Every Size (HAES®)

BACON; APHRAMOR, 2011; BOMBAK, 2014;



Paradigma Health at Every Size (HAES®)

• 4 Princípios:

⚬Abordagem do peso de maneira inclusiva;

⚬Foco na melhoria da saúde;

⚬Cuidar com respeito;

⚬Comer para o bem-estar;

⚬Promover movimentos para melhorar a 

qualidade de vida.

BACON; APHRAMOR, 2011; BOMBAK, 2014;



Paradigma Health at Every Size (HAES®)

• Principais resultados de estudos:
⚬Melhoria no perfil lipídico;
⚬Redução da pressão arterial;
⚬Maiores níveis de AF;
⚬Melhorias na saúde emocional/mental;
⚬Melhoria na qualidade da alimentação;
⚬Redução da culpa ao comer*;
⚬Redução do comer emocional;
⚬Maiores níveis de comer intuitivo;

(CARBONEAU, 2016; MENSINGER et al, 2016; SABATINI et al, 2019*; ULIAN et al, 2015; 
BÉGIN et al, 2019; MENSINGER; CALOGERO; TYLKA, 2016)  



Abordagem não centrada em dieta que estimula as 

habilidades inatas ao ser humano na autorregulação 

do seu processo alimentar, visando à autonomia e à 

relação mais positiva com a comida e com o corpo.

Comer Intuitivo

(TRIBOLE; RESCH, 2012, apud ALVARENGA; FIGUEIREDO, 2015)

Oposto de “comer disfuncional”.



Comer Intuitivo

10 princípios:
1.Rejeitar a mentalidade de dieta;
2.Honrar a fome;
3.Fazer as pazes com a comida;
4.Desafiar o policial alimentar;
5.Sentir a saciedade;
6.Descobrir o fator de satisfação;
7.Lidar com as emoções sem usar a comida (fome física X emocional);
8.Respeitar seu corpo;
9.Exercitar-se - sentindo a diferença;
10.Honrar a saúde - praticar uma nutrição gentil.



• Mensurável: IES-2

• Resultados de estudos:

⚬Redução do comer descontrolado e 

emocional;

⚬Melhores escores de bem-estar mental;

⚬Maior consumo de frutas e vegetais;

⚬Menor ingestão de AUP;

⚬Potencialização da perda de peso em intervenções 

tradicionais.

• Correlação entre maiores escores de CI e menor IMC.

Comer Intuitivo

(PATEL et al, 2017; BORKOLES et al, 2016; BEITNER et al, 2019; SOARES et al, 2021)



É a atitude de comer sem julgamentos, com atenção às 
sensações físicas e emocionais associadas a cada 

experiência.

Aumento da consciência sobre estímulos sensoriais e 
emocionais, facilitando a autorregulação de comportamentos 

alimentares.

Mindful Eating (Comer com Atenção Plena)

(BAYS, 2009, apud POLACOW; COSTA; FIGUEIREDO, 2015; HANSON et al, 2019). 



Mindful Eating (Comer com Atenção Plena)

• Mensurável: Questionário de consciência alimentar 

(FRAMSON et al, 2009)

• Exercícios de respiração;

• Meditações e experimentação guiada de alimentos;

• Uso de escalas de fome e saciedade;

• Instrumentos de automonitoramento alimentar.

(BAYS, 2009, apud POLACOW; COSTA; FIGUEIREDO, 2015; HANSON et al, 2019). 



Mindful Eating (Comer com Atenção Plena)

• Resultados de estudos:

⚬Autoconfiança para perda de peso;

⚬Aumento no CI;

⚬Redução no comer emocional e compulsivo;

⚬Redução do consumo de doces;

⚬Redução de níveis de marcadores de inflamação (IL-6, PCR).

⚬Perda de peso.

(UNIVERSIDADE FEDERAL DE SANTA CATARINA, 2019)



• Entrevista Motivacional: mudança de 

comportamento.

⚬ Identificar estágio e motivar.

• TCC: modificação de escolhas alimentares 

inadequadas.

⚬Evitar reganho de peso: lidar com lapsos/recaídas.

• Competências Alimentares: autoconfiança.

⚬Flexibilidade;

⚬Habilidades relacionadas ao contexto/rotina.

Outras estratégias

(VICENTE JR. et al., 2015)



Intervenções em Grupo

• Reconhecimento no outro;
• Apoio mútuo;
• Troca de experiências;
• Compartilhamento de possibilidades de solução para desafios.

Revisão sistemática relacionada à efetividade
de estratégias de tratamento mostrou melhores resultados  em 

indivíduos participantes de intervenções coletivas.

(PAUL-EBHOHIMHEN; AVENELL, 2009, apud BRASIL, 2021)



• Ampliação das possibilidades de tratamento;

• Consonância com diretrizes atuais;

• Resultados consistentes;

• Combate ao estigma;

• Possibiildade de aplicação em grupos e na APS;

• Não demanda recursos materiais/estruturas complexas;

• Possibilidade de utilização em aplicativos e sites.

Potências da abordagem focada no 
comportamento alimentar

(MASON et al, 2018; BEINTNER et al, 2019)



• Evasão dos programas;

• Acompanhamento mais frequente;

• Profissionais treinados;

• Resgatar a confiança dos sujeitos;

• Não tornar o debate ideológico;

• Estudos com maior abrangência e representatividade;

• Redes sociais, fake news, desinformação.

Desafios

(PENNEY; KIRK, 2015; CARBONNEAU et al, 2016)
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"Com alguns exames laboratoriais e de imagem, 
consigo deduzir com muita precisão o funcionamento 
dos sistemas vitais. Mas, ao observar um ser 
humano, seja ele quem for, não consigo saber onde 
fica sua paz. Ou quanta culpa corre nas suas veias, 
junto com seu colesterol. Ou quanto medo há nos 
seus pensamentos, ou mesmo se estão intoxicados 
de solidão e abandono".

Ana Cláudia Quintana Arantes
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