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UTILIZACAO DE DIETAS DA MODA POR ALUNOS DA AREA DA SAUDE

FASHION DIETS FOR USE BY HEALTH AREA STUDENTS

Objetivos: Como se tem aumentado muito os indices
mundiais do excesso de peso e obesidade, e com isso
aumentado a preocupa¢do com emagrecimento, tem
surgido entdo as dietas da moda, divulgadas cada vez
mais nos meios de comunica¢do. O objetivo deste
estudo foi comparar a utilizagdo das tais dietas da
moda pelos alunos de graduagio da 4rea da saide em
um centro universitario, assim como os efeitos
causados pelas dietas. Métodos: Os alunos foram
convidados para participar do estudo respondendo a
um questiondario e realizado avaliagdo do estado
sendo utilizado os

nutricional, pardmetros de

referéncia da Organizagio Mundial de Saude.
Resultados: Foram avaliados 63 alunos, dos quais
(9%, n=6) fazem dietas da moda. Dos sintomas
apresentados, a maioria sentiu fraqueza, tontura, dores
de cabega e irritabilidade, outros tiveram além destes
sintomas perda de cabelo e unhas fracas. Em relagio
ao indice de massa corpdrea (IMC) e a circunferéncia
de cintura (CC) do grupo participante, obtivemos 88%
(n=53) individuos com baixo risco de DCV (doenga
cardio vascular), 2% (n=1) individuos com alto risco
para DCV e 10% (n=6) individuos com risco
aumentado para DCV. Conclusido: Em relagio ao
publico avaliado, uma pequena proporgio de alunos
aderem as tais dietas da moda, que podem representar
risco as pessoas que se dispdem a segui-las. As dietas

da moda podem trazer vérios maleficios a saude por
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meio de diversos sintomas. Além disso,
o sucesso almejado pelo uso dessas

dietas parece ser baixo a longo prazo.

Palavras-chave: Dietas da moda. Dietas

para emagrecimento. Dietas de revista.

ABSTRACT

Objectives: As has greatly increased
global rates of overweight and obesity,
and with increased concern about weight
loss, then has arisen fad diets, published
increasingly in non scientific journals.
The objective of this study was to
compare the use of such fad diets by
undergraduate students in the health field
at a university, as well as the effects
caused by the diets. Methods: Students
were invited to participate in the study
by answering a questionnaire and
conducted assessment of nutritional
status, being used benchmarks of the
World Health Organisation, given the
reference valore for BMI (Body Mass
Index) and circumference  waist,

considering risk for diseases associated

with obesity. Results: A total of 63
students, of which 6 participants take fad
diets. Of symptoms, most felt weakness,
dizziness, headache, and irritability,
other than these symptoms had hair loss
and weak nails. In relation to body mass
index (BMI) and waist circumference
(CC) of the participant group, we
obtained 53 individuals at low risk for
CVD (cardio vascular disease) (88%), 1
individuals at high risk for CVD (2% )
and 6 individuals with increased risk for
CVD (10%). Conclusion: Regarding the
assessed public, a small proportion of
students adhere to such fad diets, which
may pose a risk to people who are
willing to follow them. Fad diets can
bring many harms to health through
various symptoms. Furthermore, the
desired success by the use of these diets

appears to be low in the long term.

Keywords: Obesity Prevalence in
Brazil. Fad diets. Diets for weight

loss.
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1. INTRODUCAO

A obesidade ¢ uma doenga crénica ndo transmissivel (DCNT) que pode ser
definida como um aumento excessivo de gordura corporal, gerando perda da qualidade
de vida do individuo. Estudos realizados nas ultimas trés décadas, retratam um
comportamento epidémico deste quadro em todo mundo, sendo um importante
problema de satde publica, a prevaléncia da obesidade no Brasil esta em torno de 60%.
segundo o Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE), totalizando 82 milhdes
de pessoas que apresentam indice de massa corporal (IMC) igual ou maior do que 25
Kg/m?, classificados como sobrepeso ou obesidade.'

Uma das causas do aumento da obesidade ¢ a industrializagio e urbanizagio, as
quais acarretaram aumento da ingestdo calérica, diminuindo entéo as atividades fisicas,
evidenciando um balango energético positivo, com um grande acimulo de gordura
corporal. Os recursos tecnologicos tem aumentado o niimero de trabalhos com redugdo
do esforgo fisico e modificado as atividades de lazer. Ha tempos atrds os momentos de
lazer eram aproveitados com atividades de alto gasto energético como praticas
esportivas. Hoje nos momentos de lazer a populagio assiste televiso, joga videogame,
mexe no computador, utiliza controles remotos, escadas rolantes, diminuindo assim o
gasto energético, devido a redugdo da atividade fisica. Em contrapartida, houve
aumento da ingestdo de alimentos com alta concentragio calérica decorrente da
evolugdio da tecnologia de alimentos e dos antncios veiculados nos meios de
comunicagdo que estimulam a compra desses produtos. Vale ressaltar que, os veiculos
de comunicagdo contribuem para a construgdo de um padriio estético, a midia incentiva
a magreza como padrdo de beleza e pressiona o emagrecimento, por outro lado existe
também um estimulo em vendas de fast-foods, que induzem a obesidade. Neste
contexto, os obesos sofrem descriminagdo, por influencia da midia que impde um
modelo estético a sociedade, gerando entre eles sofrimento, isolamento social, baixa
autoestima e dificuldades de entrar no mercado de trabalho. As técnicas de publicidade
e propaganda sdo largamente usadas pelas empresas para incentivar o consumo de seus
produtos, investindo pesadamente nas divulgagdes de fast-foods, ricos em calorias,
bebidas carbonatadas, cereais agucarados e snacks, alimentos que tendem a ser ricos em
gorduras, aglcar e sal, assim como pobre em nutrientes. De acordo com as prevaléncias

globais de obesidade e doengas cronicas ndo transmissiveis, muitos especialistas



sugerem que a propaganda de tais alimentos contribuem para um ambiente
“obesogénico™ tornando as escolhas saudaveis mais dificeis.*

Neste contexto conflitante surgem as dietas da moda que sdo definidas como
padrdes de comportamento alimentar ndo usuais, que promovem resultados rapidos de
perda de peso, mas que carecem de um aprofundamento cientifico.”® Na tentativa de
redugdio de peso e controle da obesidade, as pessoas vém aderindo a elas cada vez mais.
com a desculpa de se manter o corpo dentro dos padrdes atuais.’’

O objetivo deste trabalho foi identificar 0 uso de dietas da moda por alunos
universitarios da drea da satde de um centro universitario, conhecendo o tipo de dieta

aderido, tempo e utilizagdo dos mesmos, assim como os seus efeitos colaterais, e

também classificar o estado nutricional através do IMC.
2. METODOLOGIA

Foi realizado um estudo transversal descritivo, sobre dietas da moda com alunos
de graduagdo da unidade de gestdo em satde do Centro Universitario do Sul de Minas.
dos cursos de Cosmetologia e Estética, Biomedicina, Fisioterapia, Enfermagem e
Nutrigdo, no més de Agosto de 2015. O presente estudo foi aprovado pelo Comité de
Etica e Pesquisa em Seres Humanos.

Todos os alunos da instituigdo foram convidados a participar da pesquisa. Os
interessados responderam um questiondrio com questdes descritivas e de multipla
escolha adaptado da pesquisa de Betoni® e colaboradores (ANEXO 1). Os critérios de
inclusdo para participagdo do estudo foram os maiores de idade.

O peso ¢ estatura dos participantes foram aferidas para calcular o IMC. desta
forma a classificagdo do estado nutricional foi realizada, a partir dos critérios propostos
pela Organizagdo Mundial de Satude, 1998°, o qual corresponde IMC <18,5 abaixo do
peso e >24.9 excesso de peso. E a circunferéncia da cintura (CC) também foi mensurada
os individuos que apresentaram valores >80 para mulheres ¢ >94 para homens, foram
considerados com risco para doengas associadas a obesidade. '’

Por motivos éticos, os nomes dos participantes foram omitidos nesta pesquisa.



3. RESULTADO

Participaram deste estudo 63 alunos de ambos os sexos, com a média de idade 27
+ 6,98. Dos participantes 86% eram mulheres e 14% homens. Em relagdo a adesio dos
curso a pesquisa o que mais respondeu o questionario foi o curso de Nutri¢do (41%), e o
que menos respondeu foi Enfermagem e Biomedicina, ambas com 11%, resultado

descriminado no grafico 1.

Grafico 1: Relagdo dos cursos que participaram da pesquisa

¥ Biomedicina

# Cosmetologia e Estética
& Enfermagem

W Fisioterapia

M Nutrigao

Em relagdo ao IMC de todos os participante, 8% (n=5) estavam na faixa de baixo
peso, 73% (n=46) apresentavam IMC na faixa de eutrofia, 16% (n=10) apresentou
sobrepeso e 3% (n=2) apresentaram obesidade. Ja em relagdo a CC, (84%, n=53) dos
individuos apresentavam baixo risco para DCV (doenga cardiovascular), (2%, n=1)
individuos com alto risco para DCV e (9%, n=6) individuos com risco aumentado para
DCV, apenas (5%, n=3) dos participantes nio aceitaram fazer circunferéncia da cintura.

Apenas 6 participantes (9 % da amostra) confirmaram que fizeram uso de algum

tipo de dieta da moda (gréafico 2), com a média de idade foi de 24 4 anos + 4.22.
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Gafico 2: Relagdo dentre os participantes que fazem dietas da moda

M Participantes

H Fazem dieta

A dieta da moda com maior adesdo foi a da sopa (n=4), apresentado na tabela |

que mostra a adesdo dos diferentes tipos de dieta pelos participantes. Os participantes

relataram que o tempo que permaneceram com o peso reduzido depois que realizaram a

dieta foi pequeno, o periodo relatado foi de menos de 1 més, e mais de 3 a 6 meses.

apresentado na tabela 2.

Tabela 1: Adesdo dos diferentes tipos de dieta pelos participantes

TIPOS DE DIETA

% de adesio

'DIETA DA SOPA PO s, s el

DIETA DE REVISTA 20

'DIETA SEM GORDURA T R
'DIETA DO TIPO SANGUINEO T =
DIETA SEM GLUTEN " i

DIETA DO ABACAX]

10




Tabela 2: Tempo de permanéncia do peso reduzido depois da dieta

TIPO DE DIETA TEMPO DE PERMANENCIA

"REVISTA o © MENOS/I MES

TIPO SANGUINEO MENOS/I MES

STNA (Y]
1Y)

ABACAXI o MENOS/1 MES

Os sintomas mais citados durante o periodo de adesdo da dieta da moda foram:
fraqueza, tontura, dores de cabega e irritabilidade. Alguns relataram que associado aos
sintomas citados acima também tiveram perda de cabelo e unhas fracas, apresentado na
tabela 3. Sendo que esses sintomas se da por deficiéncia de alguns minerais, como o
zinco, selénio, vitaminas do complexo B e betacaroteno. Ainda no grupo que aderiu a
dieta da moda, dois participantes relataram fazer uso de medicagao para emagrecer, das
quais apenas um com orientagdo médica.

Quando perguntado para o mesmo grupo como eles se veem diante do espelho,
100% acham que estdo acima do peso. Entretanto, apenas 67% estio com IMC acima da
normalidade.

Tabela 3: Sintomas associados

SINTOMAS %o

Rl Y, 3L |
gAY s g I I sl | TN e




4. DISCUSSAO

Foi observado no presente estudo uma predomindncia entre mulheres, afirmando
os resultados de algumas pesquisas, visto que a maioria das mulheres sdo mais atentas a
saude e a beleza, buscando ndo s6 melhorar a aparéncia, como procurar tratamento
quando hé problemas de satde."

Neste estudo foi verificado baixa procura por dietas da moda pelos alunos. Dado
diferente encontrado por Freedman et al'' que em seus estudos sobre dietas para
emagrecimento relata que mais de 70% das pessoas jd adotaram alguma estratégia para
perda de peso pelo menos uma vez no periodo de 4 anos. Esta controvérsia pode ser
explicada pelo fato da maior parte dos alunos que responderam o questiondrio
pertencerem ao curso de nutrigdo e por todos serem da area de saide. Desta forma
devem possuir conhecimento cientifico sobre a ineficiéncia e efeitos colaterais dessas
dietas. No contexto de efeitos colaterais, vale ressaltar que as dietas da moda geralmente
sd0 muito restritas em calorias as quais levam ao aumento nas cetonas urinarias
interferindo na liberagdo renal de acido trico, consequentemente elevando os niveis
séricos desse acido, o que pode levar ao aparecimento de gota. O colesterol sanguineo
pode ser aumentado por maior mobiliza¢do da gordura corporal, que eleva os risco de
desenvolvimento de calculo biliar ¢ doengas cardiovasculares. Além disso, outras
reagdes foram observadas em dietas de baixo valor calorico como a diminuigio do
débito cardiaco, frequéncia cardiaca e pressdo arterial. O potassio corporal total também
diminui por causa da redugdo nas proteinas musculares e perda de potassio
intracelular.'>'

Quanto ao tempo de permanéncia com peso reduzido nossos achados condizem
com os de Freedman et al'', o qual mostrou em seus estudos que o tempo de
permanéncia com o peso reduzido com o uso de dietas da moda ¢ diminuido. Nos
estudos de Araujo'?, o tempo que seus participantes permaneceram com o peso reduzido
também foi muito curto com resultado de menos de 1 més. Outros estudos afirmam que
a grande maioria dos individuos recuperam o peso em curto periodo de tempo, pois 0s
praticantes de dieta da moda perdem agua e eletrélitos e ao voltar para a dieta habitual o
individuo ganha peso.® Dado também abordado por Mahan et al'?, o qual relata que
mais de 50% de perda répida de peso em dietas de jejum é de liquidos, que podem levar

a sérios problemas de hipotensdo. E somente 10-30% dos individuos que perdem peso



apenas com dietas da moda permanecem com este peso por mais de 90 dias.'®Ademais,
a taxa metabolica basal e o gasto energético total das dietas da moda ndo sdo calculados
para cada individuo, portanto pode ndo atender as necessidades energéticas, o que
acarreta riscos a satde. Desta forma, ja estd bem comprovado na literatura que a pratica
inadequada de dietas restritivas promove menor perda de tecido adiposo e maior perda
de 4guas e eletrolitos. Segundo Pacheco et al', as dietas publicadas em revistas nio
cientificas, tem valor calérico em media de 1328,93 + 710,17 Kcal. Ja nos estudos de
Willhelm et al'®, a maioria dos cardapios analisados, variam em media seu aporte
calorico de 1323,23 kcal + 308,82 Kcal. Estas dietas com valor calérico abaixo de 1200
keal sdo insuficientes para atender as necessidades de alguns micronutrientes. Quando
ha exclusdo de alguma refeigdio ao longo do dia o organismo entra em estado de jejum
metabdlico ficando disponivel como substrato o glicogénio hepatico e muscular, tecido
adiposo endogeno ¢ a proteina muscular. O figado utiliza, no estado de jejum inicial,
primeiramente o glicogénio e a seguir faz a gliconeogénese para manter a glicemia ¢
sustentar o metabolismo do cérebro e outros tecidos que requerem glicose.

Entre as dificuldades na manuteng@io do peso perdido, destaca-se o efeito i6-i6
provocado pela redugdo e ganho de peso durante varias vezes na vida. A cada ciclo é
mais dificil de perder peso associado a reganho mais rédpido. Além disso, os individuos
que perderam peso precisam continuar com uma ingestdo energética reduzida, mesmo
ap0s alcangar a perda de peso desejada, pois s6 assim irdo manté-lo. A dificuldade em
manter o peso ocorre pela diminuigdo da taxa metabdlica basal, pelo acumulo de
cetodcidos que desenvolve a acidose metabolica. Outra causa do insucesso das dietas da
moda ¢ sem duvida a falta de modificagdo comportamental, j& que o uso prolongado
desses regimes ¢ inviavel.'* Ainda em relagiio aos efeitos colaterais das dietas da moda,
os sintomas mais comuns foram cabelo e unhas fracas, dor de cabega, irritabilidade,
tonturas, ¢ fraqueza, o mesmo encontrado em vérios estudos.'”'*!'7 Qs quais sdo
ocasionados pela deficiéncias de alguns minerais, como o zinco, selénio, vitaminas do
complexo B e betacaroteno.

O tipo de dieta citada mais frequentemente foi a dieta da Sopa, e as outras com
menos adeso foram a do tipo sanguineo, sem gliten, sem gorduras, e as de revista. As

dietas restritas em gorduras sio baixas em calorias, porem os carboidratos estdo

aumentados. Esse aumento no carboidrato leva ao maior armazenamento de gordura



corporal, pois os carboidratos elevam os estoques de glicogénio muscular e hepatico,
excedendo esses estoques o corpo os transforma em gorduras, estocando-os e
consequentemente elevando o peso. O sucesso deste tipo de dieta ¢ baixa por haver
dificuldade em manter dietas muito restritivas.'’

Um dado curioso observado neste trabalho ¢ em relagdo a distorgdo de imagem,
100% dos individuos que ja aderiram a dieta da moda se veem como obesos, mas
apenas 67% estdo com IMC aumentado. A auto-percepgdo da imagem corporal do
publico avaliado no estudo de Bosi'®, foi de moderada a gravemente alterada. Os
autores concluiram que a pratica de dietas frequentes ¢ fator de risco para o
desenvolvimento de transtornos do comportamento alimentar. J4 Nunes et al'® relataram
em seu estudo que mulheres com IMC adequado gostariam de pesar menos ou se
sentem gordas. Neste contexto de distorgfio da imagem os modelos de beleza divulgados
pela midia exercem efeitos sobre o comportamento e o estabelecimento de habitos
alimentares.

Uma alimentagdo sauddvel ¢ aquela que promove satde e que deve ser planejada
com alimentos de todos os grupos alimentares. A quantidade de energia e nutrientes que
atendem as necessidades do organismo ¢ promovem satde sdo fundamentadas pelas
recomendagdes nutricionais. Uma dieta nutricionalmente balanceada para perda de peso
deve fornecer um déficit diario de 500 Kcal a 1000 Kcal, o que permite uma perda de
0,45 Kg a I Kg por semana, respectivamente. A dieta deve ser rica em carboidratos (50
a 55% das calorias totais), as proteinas devem contribuir com 10 a 15% das calorias
totais ¢ os lipidios ndo devem exceder 30%. Para ABESO?, as dietas balanceadas tém
uma longa histéria, sdo baseadas em principios cientificos e sdo as dietas para redugéo
de peso que mais foram estudadas. Segundo Guedes'’, o Colégio Americano de
Medicina do Esporte estabelece alguns critérios que devem orientar os programas de
controle de peso corporal, entre eles, destaca-se a inclusio de alimentos de boa
aceitagdio para o individuo que segue a dieta, levando-se em consideragdio os valores
culturais, habitos alimentares, custo econdmico e facilidade de aquisi¢do e preparo dos
alimentos. Além disso, os programas devem incluir técnicas de modifica¢do da conduta

alimentar contribuindo para a escolha de uma dieta adequada.>*'22!



5. CONCLUSAO

Em relagdo ao publico avaliado, o uso de dietas da moda foi baixo, uma pequena
proporgéo de alunos aderem as tais dietas da moda, indicando que possuem um
adequado conhecimento sobre alimentagao.

As dietas da moda podem trazer varios maleficios a saude dos individuos que as
praticam e que se manifestam por meio de diversos sintomas. Além disso, o sucesso
almejado pelo uso dessas dietas parece ser baixo a longo prazo. Os resultados deste
trabalho reforcam o alerta aos que se submetem a estas dietas e da importancia de
emagrecimento com uma alimentag¢do adequada.

Programas de reeducagdo alimentar e praticas fisicas devem ser incentivados,

pois sdo de grande importancia.
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ANEXO 1 - QUESTIONARIO PARA AVALIACAO
Questionario para avaliagdo dos dados:

1) Idade: anos
2) Sexo F( YM( )

3) Peso Estatura IMC CC:

4) Voce faz algum tipo de dieta da moda (dieta da lua, da sopa, do tipo sanguineo,
glaten ou de revista) ?

( )sim ( )ndo

6)  Se Sim, ha acompanhamento de um nutricionista ?

( )sim ( )ndo
Atengfio: caso sua resposta a questdo 5 e 6 seja ndo, a resolugdio da questiondrio termina
nesta questdo. Entretanto, se sua resposta for sim, prossiga com o resolugdo do

questiondrio.

7) Assinale o tipo de dieta da moda que ja realizou. Vocé pode assinar mais de uma

alternativa, caso tenha realizado mais de um tipo das dietas citadas.

( ) dieta da sopa ( ) dieta da lua

() dieta do tipo sanguineo () dieta do Dr Atkins
() dietas sem gordura () dieta de revista
() dieta sem gluten ( ) dieta sem lactose

() outras. Quais

8) Assinale a alternativa a respeito do seu sucesso com a(s) dieta(s) realizadas(s)
() muito bom ( ) bom

() ruim () muito ruim




9) Assinale a respeito de quanto tempo permaneceu com o peso reduzido depois da
dieta

() muito curto (menos de 1més) () curto (1 més e 3 meses)

() médio (mais de 3 meses a 6 meses) () longo (mais de 6 meses)

() muito longa (mais de um ano)
10)  Durante o uso da dieta da moda, assinale se apresentou um ou mais dos sintomas
abaixo:

() fraqueza ( ) tontura

( ) irritabilidade () perda de cabelo

( )unhas fracas ( )dor de cabega

() outros Qual (is)
11)  Alguma das dietas abaixo vocé considera prejudicial & satde? Vocé pode
assinalar mais de uma alternativa se vocé considera mais de um tipo das dietas citadas

abaixo prejudicial & satide

() dieta da sopa () dieta da lua

() dieta do tipo sanguineo () dieta do Dr Atkins
() dietas sem gordura () dieta de revista
() dieta sem gliten () dieta sem lactose

() outras. Quais

12) Vocé ja fez uso de alguma medicagdo para emagrecer?
( )sim ( )ndo

13)  Se a resposta da questdo 12 for sim, responda: A prescrigéio da medicagdo foi de
um médico?
( )sim ( )ndo

14)  Quando se olha no espelho vocé se acha?

( )magro () normal

() um pouco acima do peso () obeso



