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RESUMO

A obesidade se trata de um grave problema de saude fisica devido ao acimulo de gordura
no organismo. No entanto, se trata também de um problema de satde mental no qual pode
interferir na satde de um modo geral do individuo. A partir do momento que hd um grande
indice de individuos nessa mesma situacéo, o problema passa a ser de satde publica onde a
sociedade precisa tomar cuidado com a situacdo. Em contrapartida, a psicologia dispde de
mecanismos e ferramentas terapéuticas, cujo quais podem auxiliar o individuo na luta
contra esse mal, ajudando tanto no processo de reducdo de peso como nas condigdes de
auto aceitacdo da pessoa. A partir de entdo, a luta contra a obesidade passa por varios
cenarios, desde as complicagdes no processo até a concluséo e alcance dos objetivos. Este
trabalho se trata de um artigo de revisdo de literatura. Foi elaborado com base em artigos ja

publicados em periddicos de relevancia.

Palavras-chaves: Obesidade. Psicologia. Terapia.

ABSTRACT

Obesity treats a serious physical health problem due to the accumulation of fat in the body.
However, also a mental health problem can interfere with the health of the individual in
general. As soon as there is a large number of individuals in this same situation, the
problem becomes public health where society needs to take care of the situation. On the
other hand, psychology has mechanisms and therapeutic tools, which can help the
individual in the fight against this disease, helping both in the process of weight reduction
and in the person's conditions of self-acceptance. From then on, the fight against obesity
goes through several scenarios, from complications in the process to the conclusion and
achievement of objectives. This work is a literature review article. It was prepared based

on articles already published in relevant journals.

Keywords: Obesity. Psychology. Therapy.

INTRODUCAO

Os anos dois mil trouxeram grandes avangos para a humanidade de um modo geral.

A Corrida desenfreada contra o tempo se tornou uma das caracteristicas mais marcantes do
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individuo, e com essa pressa toda, algumas consequéncias sdo inevitaveis. A mais forte
delas é a falta de cuidado com si préprio em relacdo a alimentacdo. Cada vez mais a
sociedade tem menos tempo, passa a se alimentar de forma prejudicial, tanto na mé
qualidade dos alimentos como no consumo excessivo de alguns alimentos que sdo
prejudiciais como os “fast-food”, por exemplo. Como consequéncia disso tudo, surge um
grande problema mundial de satde coletiva e ao mesmo tempo individual, a obesidade. De
acordo com a Organizacdo Mundial da Saude (OMS), a obesidade é considerada como
uma doenca caracterizada pelo excesso de gordura corporal que traz problemas, de
diversas naturezas, a saude (Anjos 2006).

Assim, de acordo com Anjos (2006), a obesidade ocorre num quadro prolongado de
ingestdo de diversos nutrientes como carboidratos em grande quantidade e pouco gasto
energeético, ou seja, balanco energético totalmente descontrolado. O que pode fazer com
que a gordura proveniente dos alimentos, venham a bioacumular no corpo.

Visando a luta contra a obesidade, tanto na prevencdo como no tratamento daqueles
que buscam a redugdo de peso, a psicologia dispde de ferramentas como a terapia
cognitiva que pode ajudar o individuo a alcancar seus objetivos de forma saudavel e
consistente. A terapia cognitiva (conhecida também como terapia cognitivo-
comportamental) tem como objetivos, a mudanca de estilo de vida em relacdo a padrdes
alimentares e de atividades fisicas de um individuo. E um tratamento que considera os
aspectos psicolégicos relacionados a obesidade e a necessidade de algum tipo de
intervencdo (seja por medicamentos ou outros mecanismos) a esta populacdo (LUZ E
OLIVEIRA, 2013).

Abordaremos a obesidade como doenca, o que leva o individuo a chegar nesse
estado de satde, bem como consequéncias ligadas a esse processo. Apontaremos também
0 papel da psicologia no processo de reducdo de peso e reeducacdo alimentar mediante a
psicologia cognitiva, oferecendo alternativas de mudancga de comportamento para melhoria
da salde do paciente.

A questdo principal levantada neste trabalho € como a terapia cognitiva pode ser
uma ferramenta fundamental no que diz respeito ao processo de emagrecimento de pessoas
obesas, tendo em vista desafios e dificuldades tanto do paciente como do profissional.
Com base no que foi dito anteriormente, o objetivo deste trabalho é ressaltar a importancia
da terapia cognitiva junto ao processo de reducdo de peso e mudanca de comportamento
do individuo, bem como buscar abordar a obesidade elencando seus conceitos,

caracteristicas, consequéncias e distarbios e suas consequéncias.
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Os objetivos especificos deste trabalho séo explorar o papel da psicologia cognitiva
e a sua importancia de ser aplicada junto ao processo de emagrecimento. Elencar as
alternativas para o paciente no processo de tratamento terapéutico de modo que alcance
seus objetivos. Sendo assim 0s objetivos especificos, do Psicdlogo serd a marcacdo de
consulta, marcacdo de exame, acompanhamento, fornecer informacgdes aos pacientes por
meio da psicoeducacdo sobre aspectos etiologicos, cognitivos, emocionais e socioculturais
que envolvem a obesidade. O psicologo vai oportunizar nesse processo de reducéo de peso
e mudanga de comportamento, alguns desafios.

Dessa forma, mostra-se relevante propor a estes participantes uma abordagem de
tratamento multidisciplinar para que tais aspectos psicologicos sejam abordados. A terapia
cognitivo-comportamental é uma abordagem Util deste tratamento, pois favorece a
aquisicdo de habitos saudaveis, promove a regulacdo afetiva, a reestruturagdo cognitiva e a
melhora do enfrentamento de estressores psicossociais. O ato de "comer" pode servir para
acalmar emocdes profundas como tristeza, felicidade ou ansiedade. Assim é necessario
administrar as emocdes que levam 0 paciente a substituir a compulsdo alimentar por
praticas paralelas que podem ser o fumo, consumo alcodlico ou até mesmo a ingestdo
desorientada de farmacos (OLIVEIRA E SILVA, 2014).

A terapia cognitiva comportamental vem como um auxiliador nesse processo, no
qual pode se oferecer alternativas de mudanca de comportamento ao individuo, além de
ajuda-lo a compreender melhor o processo e seus desafios para que alcance 0s objetivos de
forma satisfatéria e saudavel (ANJOS, 2006; WANDERLEY E FERREIRA, 2010;
OLIVEIRA, 2013).

Os objetivos vao desde a reducdo de peso, reorientacdo alimentar até modificacédo
no modo de pensar com relacdo a propria satde e os alimentos a serem ingeridos, além de

recuperar sua saude de um modo geral.

METODOLOGIA UTILIZADA

Este trabalho é um artigo de revisao de literatura, ou seja, foi elaborado com base
em informagGes apresentadas por outros autores com trabalhos cientificos publicados entre
0s anos de 1995 e 2020. Para construcdo e elaboracdo deste trabalho, foram utilizados
como fontes de pesquisas, dois recursos disponiveis na internet como o Google Academic
e a plataforma Scielo.

Trata-se de uma pesquisa qualitativa de carater bibliografico, tendo como linha de

base a escola da psicologia utilizando-se da psicologia cognitiva comportamental que trata
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de questdes relacionadas a mudancas de comportamento de um individuo.

O trabalho apresenta no primeiro tépico informacgfes gerais que caracterizam a
obesidade, bem como as implicagdes que leva o individuo a tal ponto. Sdo apresentadas
informacgdes a respeito de demais caracteristicas que estdo ligadas a obesidade, o IMC-
indice de massa corporal, transtorno compulsivo alimentar, alcoolismo, ansiedade e fumo.
Em segundo plano, abordaremos a psicologia no processo de emagrecimento explorando o
papel do profissional da psicologia no tratamento, o desafio do psic6logo mediante a
obesidade e a importancia da terapia cognitiva no processo de emagrecimento. No terceiro,
abordaremos a importancia da terapia cognitiva nesse processo de tratamento da reducéo

de peso de pessoas obesas.

REFERENCIAL TEORICO
A Obesidade

Lima e Oliveira (2016) identificaram que pessoas obesas em processo de
emagrecimento apresentam sintomas de ansiedade, estresse e um perfil cognitivo
disfuncional relacionado ao padrdo alimentar e a autoestima, além de comportamentos nao
saudaveis, tais como alimentacdo compulsiva e baixa adesdo a atividades fisicas.

Segundo Piaget (1995) uma pessoa € capaz de desenvolver-se com base no
ambiente na qual estas inserida, ou seja, suas acdes podem ser fruto de uma metodologia
de comportamento do ambiente na qual pode influenciar toda sua biologia para
modificagdo ou adequacao da sua mente ao meio.

Trata-se de um problema de escala mundial. A obesidade é uma doenca que vem se
tornando um problema de grandes escalas e ganhando notoriedade em todos os cantos do
mundo. Isso devido aos problemas hospedeiros que essa doenca traz, além da possibilidade
de sobrecarregar centros de saude justamente por causa dos problemas que ela traz.

A Organizacdo Mundial da Saude — OMS a define como uma doenca caracterizada
pelo bioacumulo excessivo de gordura corporal que traz consequéncias negativas a saude.
Apesar dessa definicdo assumir obesidade como doenca, ha possibilidades de que parte da

comunidade cientifica ndo considere essa premissa como verdadeira.
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Gréfico 1: Porcentagem da populacdo brasileira em estado de obesidade.
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Fonte: Ministério da Saude (2020)

Verifica-se que em 2018, 19,08 % da populacéo brasileira encontra-se em estado de
obesidade. Um salto muito significativo e preocupante perante os dados de 2006.

Gréfico 2: Obesidade por faixa etaria.
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Fonte: Ministério da Saude (2020).

Contudo, o fato é que, a definicdo de uma doenca, do ponto de vista tradicional,
requer a existéncia de um grupo de sinais e sintomas e alteragdo funcional de uma forma
universal.

Entretanto, como a obesidade € definida através de um valor antropométrico ou de
gordura corporal acima de um ponto de corte, muitos consideram que tal procedimento,
muito embora possa definir uma ameaga a satde e longevidade, ndo permitiria considerar
obesidade como doenga (ANJOS, 2006, p. 11).
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Todavia, ndo nos aprofundaremos nas questdes de definicbes, nos manteremos
apenas dentro da nossa alcada que é explorar as contribuicdes da terapia cognitiva no
processo de emagrecimento de pessoas em estado extremo de obesidade.

De qualquer forma, segundo Wanderley e Ferreira (2010), devemos considerar que
h& um consenso na literatura de que sua etiologia é multifatorial, uma vez que envolve
aspectos bioldgicos, historicos, ecoldgicos, politicos, socioecondmicos, psicossociais e
culturais do individuo. O diagnostico da obesidade é realizado a partir do pardmetro
estipulado pela Organizagdo Mundial de Salde, o BMI - Body Mass Index, no Brasil é

mais conhecido como IMC — indice de Massa Corporal.

O IMC - indice de Massa Corporal

O emagrecimento ao peso ideal sempre foi, acima de tudo, objetivo do tratamento
da obesidade. Tal objetivo, alvo de questionamentos, sofre a alguns anos modificacdes.
Atualmente aponta-se que uma reducdo de 5% a 25% do peso corporal inicial traz
beneficios significativos (Rezende, 2010). Keys et al. (1972) sugeriram chamar a relacao
massa corpérea de indice de Massa Corporal (IMC), com a massa corporal expressa em
quilogramas e a estatura em metros.

Podemos dizer também que essa relacdo ficou popular na avaliagdo nutricional de
adultos. Posteriormente, a comunidade nutricionista passou a chama-la também de indice
de Quetelet como uma forma de homenagem a seu criador. Anjos (1992) nos explica que
Isto se deve ao fato do IMC — indice de Massa Corporea ser aparentemente o de melhor
correlacdo com MC (valores do coeficiente de correlacdo "r" normalmente superiores a
0,80) e, principalmente, pela sua baixa correlagdo com EST (normalmente "r"" em torno de
0,10), fato que fora documentado e registrado internacionalmente em amostras de
populacdes adultas.

indice de massa corporal - IMC pode ser obtido a partir da relacéo calculada feita
entre peso corpdreo (kg) e estatura (m)? dos individuos. Através deste parametro, s&o
considerados obesos os individuos cujo IMC encontra-se num valor igual ou superior a 30
kg/m? (Wanderley e Ferreira, 2010).

O célculo de IMC — Indice de Massa Corpérea

De acordo com todos os autores citados nesse tOpico, 0s mesmos citam essa
formula em comum. O célculo é obtido pegando o0 MC — Massa corpérea que deve ser

colocada em Kg — Quilograma, dividido pela ES — Estatura que é a altura elevada ao
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quadrado.

_MC(Kg)

IMC = ————
ES(m?2)

A classificacdo do estado do individuo é classificado pela OMS que define os
indices como: IMC<18,5kg/m? (baixo peso); IMC >18,5 até 24,9kg/m? (eutrofia); IMC
>25 até 29,9kg/m? (sobrepeso); IMC >30,0kg/m? (obesidade).

Vale lembrar que, de acordo com Oliveira et al. (2012), h4 vérios métodos
utilizados para avaliar a composic¢do corporal. A maioria deles, entretanto, pode nédo ser
viavel para uso em grandes grupos populacionais em razdo de algumas dificuldades de
operacionalizacdo na logistica de campo por profissionais, mais do que qualquer pessoa
pode fazer. Entre as técnicas mais utilizadas na determinacdo dos componentes da
composicdo corporal. Todos os indices relacionam a massa corporal a estatura. Como
métodos menos utilizados, podem-se mencionar a pesagem hidrostatica e a tomografia
computadorizada, cujas medidas investem-se de grande precisdo. No entanto, sdo de dificil
execucdo e custo elevado, sendo utilizadas normalmente em ambiente laboratorial
(RODRIGUES, 2001).

Existe também as andlises por indices de dobras cutaneas. A medida das dobras
cutaneas vem sendo utilizada em estudos populacionais para a avalia¢do do tecido adiposo
subcutaneo, principalmente para identificar os pacientes com excesso de gordura
(PETROSKI, 2008).

Podemos considerar também a bioimpedancia que é a estimativa do percentual de
gordura - %G pela bioimpedancia (BIA), que tem como vantagem a simplicidade da
medida. Sua utilizacdo tem como objetivo, determinar o fracionamento da composicéo
corporal, tal metodologia vem-se popularizando nas ultimas décadas (RODRIGUES,
2001).

Os autores ressaltam que ainda temos a relacdo cintura/quadril (RCQ) e a
circunferéncia da cintura (CC) que sdo utilizadas para avaliar a concentracdo abdominal de

gordura corporal e sua relagdo com doencas crénicas nao transmissiveis.

Todos os Métodos Sao Utilizados como Auxilio ao Método IMC

Entretanto, o IMC tem sido usado para avaliar o excesso de peso populacional e
tem ganhado relevancia nos estudos de satde da populacéo, tanto pela simplicidade e facil
obtencdo dos dados que integram sua composi¢cdo, bem como por possibilitar a
classificacdo do estado antropométrico e monitoramento do excesso de peso (OLIVEIRA
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etal. 2012).

Segundo Souza et al. (2005), falar da origem da obesidade na vida de um
determinado individuo € abordar um assunto bem complexo, tendo em vista que sua causa
é multifatorial. Isso quer dizer que envolve diversos fatores a serem considerados como
causa, e por mais que existam um fator em especifico, este nunca deve ser observado de
forma isolada, sendo necessario levar em conta outros fatores hospedeiros. Esta mesma
autora destaca que além de ser uma questdo complexa, a obesidade também tem origem
fisiologica, psicoldgica, social e situacional além de fatores ambientais, genéticos e
comportamentais. As causas mais comuns sao o sedentarismo, falta de exercicios fisicos,
alimentacdo descontrolada, doencas cronico-degenerativas, depressdo, ansiedade e até
distarbios emocionais.

Segundo Rezende et al. (2010) de acordo com as recomendacdes dos 6rgaos

mundiais, dentre eles a OMS:

O risco de morbidade em homens adultos eleva-se a medida que o individuo
migra da categoria de IMC normal (IMC: 18,5 a 24,9kg/m?) para a categoria de
sobrepeso (IMC: 25,0 a 29,9kg/m?2) ou obesidade (IMC > 30kg/m?), e quando
apresentam a medida de circunferéncia de cintura maior ou igual a 94cm e/ou
quando a relacdo a cintura-quadril € maior ou igual a 1,0 (REZENDE, 2010).

As diferencas geograficas no pais expressam diferencia¢fes sociais na incidéncia
da obesidade. Inicialmente, Batista Filho e Rissin (2010) verificaram que a maior
prevaléncia de excesso de peso se da nas regides mais desenvolvidas do pais (Sul, Sudeste
e Centro-Oeste) que consequentemente possuem renda mais elevada.

Entretanto, observaram que ha tendéncia de aumento da obesidade nas regiGes
Norte e Nordeste. Assim, a comparacdo dos resultados dos estudos realizados pelos
autores mostrou que as regides do Sul e Sudeste do Brasil concentram grande parte da
industria alimenticia do Brasil, os chamados “Fast Foods .

Além disso, os autores mostram que o0s estudos indicaram que a ocorréncia desse
agravo praticamente triplicou entre homens e mulheres maiores de vinte anos na regiéo
Nordeste e somente entre 0os homens do Sudeste. Isso se deve ao fato que pessoas dessa
faixa etaria, estdo concluindo parte dos estudos e iniciando na vida de trabalho e graduacéo
(Batista Filho e Rissin apud, Wanderley e Ferreira, 2010).

De acordo com o Ministério da Salde, o nimero de obesos no pais aumentou
67,8% entre 2006 e 2018. Ao mesmo tempo, a populacdo passou a adquirir hdbitos mais
saudaveis. Em 2018, os dados do ministério também apontaram que o0 crescimento da

obesidade foi maior entre os adultos de 25 a 34 anos e 35 a 44 anos.
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Apesar de 0 excesso de peso ser mais comum entre os homens, em 2018, as
mulheres apresentaram obesidade ligeiramente maior, com 20,7%, em relagéo aos homens,
e 18,7%, 0 que representa uma situacdo bastante preocupante.

De acordo com a Vigitel (2018) - Vigilancia de Fatores de Risco e Protecdo para
Doencas cronicas por Inquerito Telefonico, a prevaléncia da obesidade volta a crescer de
forma preocupante no Brasil. Sobre esse indice, houve aumento de 67,8% nos ultimos
treze anos, saindo de 11,8% em 2006 para 19,8% em 2018.

O Brasil nos altimos trés anos apresentava taxas estaveis da doenca. Desde 2015, a
prevaléncia de obesidade se manteve em 18,9%. (Vigitel, 2018; Ministério da Salde,
2019).

O PSICOLOGO E A TERAPIA COGNITIVA
O Papel do profissional da psicologia no tratamento contra obesidade

Na prética clinica, os dados de estudos populacionais podem auxiliar o profissional
da psicologia a acompanhar o estado nutricional do seu paciente, principalmente em
adolescentes e criancas cuja as quais apresentam um indice de massa corpdrea baixa em
relacdo aos adultos, e podem apresentar facilidade em adaptar-se com nossos
comportamentos saudaveis (ANJOS, 2006).

Compreender aspectos basicos fisiologicos e bioldgicos (cujo os quais sdo
ensinados ainda na graduacdo) faz com que o psicélogo tenha dominio sobre assuntos
basicos, ou seja, 0 mesmo nao sera leigo e tera essas informac6es basicas para aliar as suas
praticas clinicas de acompanhamento ao paciente. O papel do psicélogo é fundamental
nesse processo, uma vez que fazendo uso da psicologia cognitiva, podera entender o
comportamento de seu paciente e estar preparado para apresentar alternativas de mudancas
de hébitos.

Frente ao exposto, acreditamos ser necessario criar novas agendas de investigacao
em saude psicanalista e de nutricdo que valorizem abordagens metodologicas que partam
da perspectiva da obesidade enquanto uma enfermidade multifatorial, ndo-fragmentada,
como normalmente se apresenta a literatura sobre o tema (WANDERLEY & FERREIRA,
2010).

Ainda caminhando nesta mesma perspectiva dos autores, observamos que outros
autores ja tém realizado, mesmo que ainda timidamente, estudos com esta abordagem mais

abrangente e plural. Nesse sentido, destacamos que € a partir da construcdo de estudos
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dessa natureza que sera possivel promover uma instrumentalizacdo mais eficiente dos
profissionais de salde para o tratamento da obesidade no nivel individual e familiar, no
qual as abordagens multidisciplinares e intersetoriais assumiram destaque.

Estes autores nos levam a entender mais claramente como pode se dar a atuacdo do
psicologo neste processo. Abordar a obesidade como sendo um problema de varias causas,
sendo que possa haver uma principal. Logo ap6s entender as causas, trabalhar em cima
delas, propondo mudancas de habitos constantes, para que o paciente ndo s6 compreenda a
necessidade de se alimentar bem, mas que o mesmo consiga compreender os fendmenos
que ele enfrentara no processo de mudanca.

As questdes a serem levantadas sdo: teria o tratamento psicolégico cognitivo
efetividade no tratamento contra a obesidade? Sera o profissional da psicologia suficiente e
satisfatorio no processo mesmo processo de luta contra a obesidade? Para essas e outras
questdes, precisamos elencar fatores que elegem a psicologia cognitiva como uma
alternativa eficaz que pode ser utilizada de forma paralela.

Em outras palavras, queremos dizer que um determinado individuo que se encontra
em estado de obesidade, ao procurar um médico ou nutricionista, 0 mesmo podera buscar
um terapeuta para que faca utilizacdo da psicologia cognitiva e suas técnicas em paralelo
ao tratamento. Tanto o paciente pode procurar um psicologo, como 0 médico, nutricionista
ou o educador fisico poderia recomendar um profissional para acompanhar o seu paciente.

Segundo Oliveira (2013), a psicoterapia cognitiva inicialmente foi desenvolvida por
Aaron Beck (1964) para o tratamento de pessoas em depressao e posteriormente aplicada
ao tratamento de uma variedade de transtornos psiquiatricos, como ansiedade, fobias e
gueixas somaticas. A terapia cognitiva, conhecida também como terapia cognitivo-
comportamental — TCC tem como 0 objetivo trabalhar a mudanca de estilo de vida em
relacdo a padrdes alimentares errdneos outrora desenvolvidos e oferecer outras atividades
como alternativas substitutivas, inclusivas e complementares.

A atividade fisica e pratica € o tratamento baseado em evidéncias de escolha para a
obesidade ou para a vida saudavel considerando os aspectos psicoldgicos, fisicos,
ambientais e emocionais relacionados ao paciente obeso e a necessidade de atendimento
psicoterapéutico mais aprofundado (LUZ & OLIVEIRA, 2013). Vale lembrar que existe
um transtorno alimentar em especifico, mas nem todo obeso sofre desse transtorno, pois
algum tem a origem da obesidade relacionada a outros fatores. Tal compulsdo esta presente

apenas na vida de alguns, ndo de todos. O ponto onde queremos chegar € a mesma linha de
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raciocinio de Duchesne et al, (2007).

Nem todo obeso tem problemas de compulséo e alimentar, mas a obesidade em si,
se trata de um transtorno alimentar. Aqui nesse ponto ndo se trata da causa, mas sim da
quantidade de alimentos que um determinado corpo ingere por dia. Veja que a abordagem
aqui nesse ponto ja se modificou. Ponto que deve ser observado pelo psicologo terapeuta.

A terapia cognitivo—comportamental (TCC) foi considerada a forma de intervengéo
psicoterdpica mais investigada no transtorno alimentar de um modo geral, atraves de
ensaios clinicos randomizados e tem sido crescentemente utilizada em diversos centros
especializados no tratamento dos transtornos alimentares e principalmente, pessoas obesas.

Ela baseia—se no pressuposto de que um sistema disfuncional de crencas esta
associado ao desenvolvimento e manutencdo do transtorno alimentar. Consequentemente,
a modificacdo de padrdes distorcidos de raciocinio e a reestruturacdo destas mesmas
crengas supervalorizadas e associadas ao peso e a imagem corporal, sdo focos primarios do
tratamento, sendo utilizadas varias técnicas cognitivas com essa finalidade (DUCHESNE
et al, 2007).

Estes mesmos autores reforcam que a terapia cognitiva também emprega técnicas
comportamentais para ajudar na modificacdo dos habitos alimentares e ndo apenas focado
em exercicios fisicos. Como exemplos dessas técnicas, podem ser citadas a
automonitorizacdo (observacdo sistematica e registro dos alimentos ingeridos e das
circunstancias associadas), as técnicas para controle de estimulos (que envolvem a
identificacdo das situagdes que favorecem a ocorréncia da compulsao alimentar).

Um segundo ponto, o desenvolvimento de um estilo de vida que minimize o
contato do paciente com essas situacdes que ndo respeitem as instrucoes a serem seguidas,
e 0 treinamento centrado em resolucdo e compreensédo de problemas, que ajuda o paciente
a desenvolver estratégias alternativas para enfrentar suas dificuldades sem recorrer a
alimenta¢do inadequada como uma “vélvula de escape”.

Em geral, as técnicas de terapia cognitiva também focalizam estratégias para
prevencdo de recaidas. Embora existam algumas diferencas no modo como ela pode ser
empregada em diferentes casos clinicos, os programas utilizados pelos profissionais podem
ser empregados no formato de grupo (com aproximadamente 10 pacientes com 0 mesmo

progresso e objetivo), podendo ser com a duracdo média de 12 sessbes de 90 minutos
(DUCHESNE, et al, 2007).
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Atividades Fisicas Associadas a Terapia Cognitiva

A pratica da atividade fisica como sugestdo da psicologia cognitiva, vai muito além
da academia em si. Esse tipo de terapia pode levar o individuo a desenvolver afinidades
com alguma area esportiva. A terapia entra justamente no ponto onde o paciente podera
desistir, a mesma podera ajudé-lo a enfrentar as dificuldades do processo e enfrenta-los de
forma ativa.

Segundo dados do Ministério da Salde, a pratica de alguma atividade fisica no
tempo livre, pelo menos 150 minutos na semana, aumentou 25,7% (de 2009 a 2018) no
Brasil, saindo de 30,3%, em 2009, para 38,1% em 2018.

Grafico 3: Prética de atividade fisica dos brasileiros.
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Fonte: Ministério da Saude (2020).

Os dados ainda apontam que a préatica de alguma atividade fisica no tempo livre é
maior entre 0s homens, 45,4% do que entre as mulheres e 31,8%.

Quando verificado a incidéncia por faixa etaria, 0 aumento é mais expressivo na
populacdo de 35 a 44 anos, justamente a populacdo de maior incidéncia de obesidade, com
crescimento de 40,6% nos Ultimos dez anos.

Em relacdo a inatividade fisica entre os brasileiros, a pesquisa apontou queda de
13,8%, em relacdo a 2009. O percentual de inatividade entre as mulheres foi 14,2% e entre
0s homens de 13%. Tais dados traduzem uma perspectiva preocupante onde a sociedade
tem dedicado tempo a outras atividades, deixando de lado a vida alimentar saudavel
(MINISTERIO DA SAUDE, 2019).
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Graéfico 4: O percentual de inatividade.
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Outras alternativas s@o as medicagdes, que por mais que sejam enxergadas de forma
negativa, quando acompanhadas por profissionais capacitados, podem auxiliar o paciente

durante a terapia cognitiva.

Quanto ao Uso de Medicamentos Associadas a Terapia

Duchesne et al. (2007) apontam alguns estudos controlados randomizados
comparando a eficacia da terapia cognitiva comportamental de forma isolada com a terapia
cognitiva comportamental associada a farmacos. Esses estudos demonstraram reducGes
significativas da compulsdo alimentar apds a terapia, sem utilizacdo de desipramina,
fluoxetina ou fluvoxamina.

Grilo et al. (2005) randomizar 108 pacientes para algumas condicdes:?

¢ o Grupo de Terapia Cognitiva Comportamental no formato individual
combinada com fluoxetina;

« o Grupo de Terapia cognitiva comportamental combinada com fluoxetina ou
placebo.

« o Grupo com uso apenas de fluoxetina;

e Grupo com uso apenas de placebo;

Os autores puderam observar que houve taxas de remissdo significativamente mais
altas nos grupos de terapia cognitiva com o uso associado de medicamentos do que com
grupos de fizeram utilizacdo apenas dos medicamentos, ou seja, sem orientacdo e
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acompanhamento psicolégico.

Gréfico 5: As taxas de remissao apresentadas pelos autores foram.
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Em um outro estudo, também utilizando terapia cognitiva no formato individual,
Devlin et al. (2005) compara a eficacia de adicionar medicamentos e terapia cognitiva a
um programa de terapia convencional. Foi observada uma melhora significativa no nivel
de ingestdo alimentar desequilibrada.

Como resultado da adicdo de farmacos, 62% dos pacientes que receberam terapia
cognitiva atingiram reducdo na disfuncdo alimentar. Todavia, nenhuma diferenca
significativa foi observada nas taxas de remissédo da compuls&o foi observada com a o uso
apenas de medicamentos, sem acompanhamento.

Kenardy et al. (2002) estudaram a eficacia da terapia cognitiva focada no objetivo
de levar o paciente a entender sua situagdo e compreender a necessidade de mudanga de
comportamento de seu atual estado de saude através de sugestdes de atividades e outras
técnicas privativas do ambiente clinico. Buscou-se nesses pacientes a diminui¢do das
disfunces e desequilibrio alimentar. Em pacientes obesos com diabetes tipo 2 (DM2) que
apresentavam descontrole e disfuncdo alimentar que fizeram utilizacdo da terapia cognitiva
comportamental baseado nos principios de autoconhecimento e auto-aceitacdo
apresentaram melhoras significativas.

Eles demonstraram que ambos os tratamentos foram eficazes na reducdo da
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frequéncia da compulsao alimentar, com uma taxa de remissao de 47% no final da terapia
cognitiva comportamental e de 29% no tratamento alternativo. Adicionalmente,
observaram que a melhora na compulséo alimentar associou-se a uma melhora do controle
glicémico. Os autores afirmam que além da reducdo da frequéncia dos episodios de
compulsdo alimentar, a diminuicdo da gravidade é consequéncia do desequilibrio
alimentar (KENARDY et al., 2002).

DIFICULDADES DO OBESO NO PROCESSO DE REDUCAO DE PESO

Abordaremos entdo a partir de agora alguns fatores que podem ser desenvolvidos
pelo surgimento da obesidade ou no processo de luta contra a mesma. Tais problemas
elencados, fardo parte do trabalho a ser desenvolvido pelo terapeuta. De acordo com 0s
autores consultados em todo este trabalho, as dificuldades sociais vdo desde a
discriminacdo até a falta de acessibilidade em vias e transportes publicos. Além da falta de
informacdo da sociedade acerca da obesidade como uma doenca grave.

Esses fatores problematicos podem ser desenvolvidos como uma forma de “valvula
de escape” na qual, no processo de terapia e emagrecimento, o paciente possa Vvir a
desenvolver. Vale lembrar de que 0 mesmo estara apenas substituindo um problema pelo
outro. Essas “valvulas de escape” deverdo ser observadas pelo psicdlogo e inseridas no
trabalho da terapia cognitiva.

A guestdo da obesidade ndo esta concentrada em si apenas. Ela pode ser uma porta
de entrada para o desencadeamento de outros problemas tdo graves quanto. Pelo fato de
existirem pessoas em quadro de obesidade e sem perspectivas de melhoras, a maioria passa
a estar em um estado de conformidade com a sua situacéo.

Como forma de descarregamento em momentos de estresse, 0 paciente desenvolve
pequenos disturbios, que podemos chamar de desequilibrios ou disfuncbes

comportamentais que sdo barreiras dificeis para o profissional.

Transtorno da Compulsao Alimentar Peridédica — TCAP

E caracterizado por episodios de compulsdo alimentar dadas em duas situagdes.
Pode ser desenvolvida durante o processo de ganha de peso no qual ela pode ser
considerada como um dos motivos da obesidade, ou durante o tratamento terapéutico ou
no processo de emagrecimento no qual o individuo na auséncia dos habitos alimentares,

desenvolve algumas “Valvulas de escape” (DUCHESNE, et al, 2007). O autor nos lembra
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que o paciente pode agir de forma extrema, de um lado a compulsdo alimentar, do outro
lado a exacerbada preocupacdo em ndo comer, o que pode gerar a bulimia nervosa (BN).
Durante o episodio de compulséo alimentar, hd um sentimento de falta de controle
sobre o comportamento associado a ingestdo de grandes quantidades de alimento, mesmo
qgue o paciente esteja sem fome, levando a um grande desconforto fisico e emocional
gerando sentimentos de angustia, tristeza, culpa, vergonha e/ou repulsa por si mesmo
(Duchesne, et al. 2007). Vale lembrar que nem todos os individuos obesos ou em processo
de perda de peso apresentam essa caracteristica. Mas € uma varidvel que deve ser

considerada.

Alcoolismo

Um dos pontos de fuga ou “valvula de escape” que pode ser desenvolvida pelo
paciente é o consumo de bebidas alcodlicas como uma tentativa de suprir a lacuna deixada
pela ingestdo excessiva de alimentos. Dados inéditos do Ministério da Saide apontam que
17,9% da populacdo adulta no Brasil faz uso abusivo de bebida alcodlica. O percentual é
14,7% a mais do que o registrado no pais em 2006 (15,6%). A pesquisa apontou ainda que
0 uso abusivo entre 0s homens é mais frequente na faixa etaria de 25 a 34 anos, 34,2% e
entre as mulheres nas idades de 18 a 24 anos (18%).

O menor percentual entre 0os homens e mulheres, foi observado em pessoa com 65
anos e mais, sendo, 7,2% entre homens e 2% em mulheres. O percentual de consumo
abusivo entre os brasileiros tende a diminuir com o avanco da idade, justamente por causa
das consequéncias que (no caso da obesidade), o corpo passa apresentar (MINISTERIO
DA SAUDE, 2019).

Vale lembrar que o Ministério da Salde por meio da Politica Nacional de Saude
Mental oferta de forma gratuita, o atendimento as pessoas que sofrem com a dependéncia
alcodlica. Os servicos disponiveis compreendem as estratégias e diretrizes adotadas pelo
pais para organizar a assisténcia as pessoas com necessidades de tratamento e cuidados

especificos em saude mental.

A ansiedade

Individuos inseguros, com fragilidade emocional, irritados, nervosos ou com
dificuldade para lidar com situagdes estressantes do dia a dia, ao enfrentarem problemas da

natureza do processo de emagrecimento, ao inves de utilizarem atitudes de resolugédo de
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problemas, tendem a descarregar emocionalmente seus sentimentos para diminuir a sua
ansiedade, desenvolvendo transtornos comportamentais e psiquicos (TOMAZ & ZANINI,
2009 apud LUZ E OLIVEIRA, 2013).

Durante o processo de pequenos surtos emocionais, hd um sentimento de falta de
controle sobre o comportamento associado a ingestdo de grandes quantidades de alimento.
Mesmo que o paciente esteja sem nenhum problema aparente, a situagéo de estresse o leva
a um grande desconforto fisico e emocional. Esse episodio é sucedido por um intenso mal—
estar subjetivo, caracterizado por sentimentos de angustia, tristeza, culpa, vergonha e/ou
repulsa por si mesmo (DUCHESNE, et al. 2007).

CONSIDERACOES FINAIS

Observamos em diversas partes deste trabalho, varios autores confirmando a
eficacia da terapia cognitiva como auxilio do paciente obeso para perda de peso. Os
autores citados neste trabalho comprovam grupos de terapia cognitiva, seja coletivo ou
acompanhamento individual, apresentou e podem apresentar melhorias comportamentais
com ou sem uso de medicamentos, frente a tratamentos feitos apenas com base em
medicamentos e nutricionista tradicional, o que potencializa o argumento deste trabalho de
que a terapia tem eficacia no tratamento.

A restricdo radical de alimentos ndo traz resultados satisfatérios quanto mais
duradouros. Uma das consequéncias que isso pode trazer, € o quadro de bulimia e outros
problemas devido a dietas sem acompanhamento. Devemos considerar que todo tipo de
forma de emagrecimento “instantdneo” como prejudicial, por isso a necessidade do
acompanhamento cognitivo focado na mudanca de comportamento.

Mediante as informacdes apresentadas, a terapia cognitiva comportamental resulta
em reducdo significativa da frequéncia e da gravidade da compulséo alimentar de pessoas
obesas.

E um tratamento eficaz, funcional, satisfatorio do ponto de vista clinico. Apesar das
dificuldades encontradas pelo profissional, o psicologo é capaz de acompanhar o paciente
em um procedimento mais conhecido por ser administrado por educadores fisicos e
nutricionistas. O mesmo pode desempenhar um papel fundamental no processo de perda
de peso.

E imprescindivel entender que cada individuo vai expressar sentimentos e

interesses diferentes. Sentimentos de raiva, culpa, frustracdo, sensacdo de abandono,
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inseguranca e outras reacfes sdo comuns antes, durante e depois do tratamento. Diante
disso, além do psicologo, um apoio da rede de contatos préxima, incluindo familiares,
amigos e colegas, € necessario para 0 sucesso e a motivacéo desse paciente.

Questdes relacionadas ao impulso alimentar e a fome também estdo diretamente
ligadas ao acompanhamento psicoldgico. Pacientes obesos muitas vezes ndo conseguem
controlar a compulsdo alimentar, j& que essa € vista como uma tentativa de resolver
angustias e outras fraquezas ou desafios. Mecanismos compensatérios, como o alcoolismo
e outros vicios, também podem surgir neste percurso. Com isso ha possibilidades de que
ocorra 0 abandono do tratamento por parte do paciente. A terapia cognitiva atuara
justamente nesse ponto, levando o paciente ao autoconhecimento e auto aceitagdo tanto das

suas condicOes fisicas como de suas caracteristicas genéticas.
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