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RESUMO

O objetivo desta pesquisa foi analisar a manutencéo de peso corporal apos a
realizacdo de dieta restritiva, a fim de discutir como essa situacdo pode
impactar na salde dos individuos. Este estudo transversal contou com uma
amostra de 102 adultos, selecionados por amostragem aleatoria simples, que
responderam um questionario eletrénico online no modelo Google Forms,
estruturado e pré-codificado. As questdes abordadas no questionario foram
relacionadas ao seguimento de dietas restritvas e o seu efeito na
manutencao do peso corporal. A andlise de dados foi feita através de analise
estatistica de frequéncia e associagGes no programa estatistico SPSS. Os
resultados mostraram que 83,3% dos participantes conseguiram atingir seu
objetivo através da pratica de dietas restritivas. Contudo, ao cessarem a dieta,
62,7% relataram voltar a alimentar-se de forma habitual e 76,5% néo
conseguiu manter os resultados alcancados. Entre estes participantes, houve
reganho de peso em 88,5%, sendo que 0 peso corporal se tornou igual ou
superior aquele que os individuos tinham anteriormente a realizacao da dieta
restritiva. O estudo sugere que a maior parte das pessoas consegue atingir
seus objetivos através da préatica de dietas restritivas e em um curto periodo
de tempo. Entretanto, ao cessarem a dieta, percebe-se um retorno ao
consumo alimentar anterior, além de reganho de peso. Desta forma,
considera-se as dietas restritivas ineficazes na manutencéo de peso em longo
prazo, tal como no processo de reeducacéo alimentar, fazendo-se necessario
a utlizagcdo de abordagens amplas para a obtencdo de resultados
consolidados e présperos.

Palavras-chave: dieta restritiva; manutencdo de peso; comportamento
alimentar.
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INTRODUCAO

Entende-se por comportamento alimentar a unido de aspectos
biopsicossociais, ambientais e do alimento em si que regem as acdes e
condutas alimentares do individuo, ndo se detendo apenas no “que” se come,
e sim buscando entender o “como” e o “porque”. As percepgbes e 0s
pensamentos do sujeito, afetados por diversos determinantes alimentares,
influenciam diretamente sua habilidade de mudan¢ca ou manutencdo de
determinado comportamento alimentar, logo, sdo fatores importantes a
considerar quando pretende-se modificar os comportamentos em questdo
[1,2,3]. Contudo, para que ocorram tais mudangas é necessaria uma tomada
de deciséo por parte do individuo, que deve sentir-se motivado e ser exposto
a novas ideias, refletindo e desenvolvendo atitudes frente a elas [1]. Diferente
da maioria dos inquéritos alimentares atuais, que desconsideram os fatores
biopsicossociais do individuo e investigam somente a caracterizacao racional
das dietas, a teoria do modelo transtedrico faz-se importante, pois possibilita
verificar o estagio de prontiddo do sujeito para um novo comportamento e,
assim, pode auxiliar o profissional nutricionista a buscar a melhor estratégia
de trabalho a ser adotada [4,5]. O emprego do modelo transtedrico pode ser
considerado um impulsor para o sucesso da adogédo de praticas alimentares
saudaveis, considerando que uma abordagem holistica é fundamental para
se enfrentar o desafio de motivar as pessoas a mudarem seu estilo de vida

[5].

E muito comum o individuo entrar em conflito interno sobre o que é
uma alimentacdo saudavel e adequada, embarcando em um estado de
confusédo frente a escolhas alimentares. Este conflito advém das mensagens
dubias recebidas diariamente, pois existe uma cobranca social e midiatica por
um corpo “padrao”, isto &, visivelmente magro ou musculoso; mensagens
sobre alimentag&o, nutricdo e saude e, ainda, uma abundante oferta de
alimentos [6,7]. A insatisfac@o corporal provocada por estas mensagens tém
aumentado a disseminacdo e a valorizagdo de dietas restritivas, ou seja,
dietas que restringem severamente a ingestdo de determinados alimentos
para a perda e a manutencdo do peso [1,8]. A pratica deste tipo de dieta é
um fator de risco central para o desenvolvimento de ortorexia e de transtornos
alimentares, como a compulsdo, considerando toda a desregulacéo
fisiologica consequente [9,1,10,11], além de estar associada a uma menor
gualidade de vida relacionada a saude [12]

Os profissionais de salde ligados a alimentacdo geralmente
evidenciam “nutrientes” e “o que se come” durante seu atendimento. Contudo,
entende-se que adquirir habilidades terapéuticas e investigar “como” e
“porque” se come é muito mais efetivo na manutengéo do peso corporal, além
de uma abordagem de alimentacdo nao restritiva e com intervalos regulares
ser mais eficaz na prevencdo de transtornos alimentares do que uma
abordagem nutricional rigida e inflexivel [6,7].

Dietas restritivas vem se mostrando eficientes na perda de peso,
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contudo, ndo se mostram eficazes quando se fala em manutencdo de peso a
longo prazo, além poderem gerar danos a saude dos individuos [13,14]. O
efeito sanfona, isto €, um padrdo de perda e reganho de peso de forma
repetitiva, decorrente da desisténcia da realizacdo de dietas restritivas por
considera-las insustentaveis, € um destes efeitos colaterais, fator de risco
para desenvolvimento de diferentes patologias como ansiedade, depresséao,
obesidade, diabetes tipo 2 e neoplasias [15,16,17]. Com isso, para que se
consiga reverter o atual quadro de obesidade mundial, a restricao calorica
deve associar-se a mudancgas no estilo de vida, diretamente relacionadas a
novos padrdes de comportamento, visto que as estratégias habituais de
tratamento, como dietas e medicagfes, vém revelando-se ineficazes [18,1]

A avaliacdo e a discussdo sobre dietas restritivas e 0s aspectos
relacionados a elas sdo de suma importancia para o entendimento de como
isso pode impactar na saude dos individuos. Logo, o objetivo deste estudo foi
analisar a manutencdo de peso corporal, apos a realizacdo de dietas
restritivas.

METODOLOGIA

Essa pesquisa utilizou uma abordagem quantitativa observacional,
composta por uma amostra de 102 adultos, selecionados por amostragem
aleatéria simples.

Critérios de incluséo

Foram utilizados como critérios de inclusao ter realizado ao menos
uma dieta restritiva ao longo da vida, ter mais de dezoito anos de idade, ser
alfabetizado e ter acesso a internet.

Critérios de exclusao

Foram excluidos da pesquisa o0s participantes que estavam
realizando pela primeira vez uma dieta restritiva no momento da aplicacéo do
guestionario, pois entende-se que estes ainda ndo conseguiriam mensurar 0s
impactos desta dieta, e gestantes, considerando que qualquer ganho de peso
poderia ser referente a gestacao.

Coletade dados

A coleta de dados foi realizada, durante os meses de janeiro e
fevereiro do ano de 2020, através de um questionario eletrénico online no
modelo Google Forms, estruturado e pré-codificado. O questionario incluiu
perguntas relacionadas a: adocdo de uma ou mais dietas restritivas; pessoa
gue elaborou o plano alimentar; a obtencéo de resultados, a modificagdo do
estilo de vida e a manutencao do peso corporal apés o término da dieta.

Foi esclarecido aos participantes, na parte inicial do questionério, que
o termo “dieta restritiva”, ou seja, dieta como restricdo alimentar, refere-se as
dietas com restricdo severa de macronutrientes e/ou calorias com a finalidade
de controle ou alteracédo de peso corporal.
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O questionario foi postado em redes sociais, sendo divulgado apenas
uma vez em grupos de WhatsApp e quinzenalmente nas plataformas
Instagram e Facebook.

Esta pesquisa foi aprovada pelo Comité de Etica e Pesquisa da
Universidade do Vale do Rio dos Sinos — UNISINOS sob o nimero 3.770.412.

Analise de dados

A variavel quantitativa foi descrita por média e desvio padrédo e as categoricas
foram descritas por frequéncias absolutas e relativas. A analise de dados foi
realizada no programa estatistico Statistical Package for the Social Sciences
(SPSS) verséo 21.0.

RESULTADOS

O questionario foi respondido por 222 pessoas, porém 120 nao
puderam participar do estudo devido aos critérios de inclusdo e exclusao.
Assim, a amostra foi composta por 102 pessoas. A idade média da populacdo
do estudo foi de 32 anos (DP 18 — 77). A maior parte dos participantes era do
sexo feminino, 82,4%, e o grau de escolaridade mais frequente foi o de ensino
superior (47,1% com ensino superior incompleto e 36,3% com ensino superior
completo). Entre os participantes com ensino superior, completo e incompleto,
34,1% eram nutricionistas ou académicos de nutricdo e 17,6% tinham
vinculacdo com a area da saude.

A caracterizacdo da amostra esta apresentada na Tabela 1.

Tabela 1 — Caracterizacdo da amostra (n=102)

Frequéncia Porcentagem (%)

Sexo:
Feminino 84 82,4
Masculino 18 17,6
Escolaridade:
Ensino fundamental 1 1
Ensino médio 16 15,7
Ensino superior 48 47,1
incompleto
Ensino superior completo 37 36,3
Curso superior
concluido/em
andamento:
Nutricdo 29 34,1
Area da saude 15 17,6
Qutras areas 41 48,2

Média Minima Maxima
Idade (anos) 32,09 18,00 77,00

Fonte: Elaborada pelo autor, 2020
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Em relacdo as pessoas que adotaram dietas restritivas, 38,2% foram
as proprias responsaveis pela sua elaboracdo, seguidas de 27,5%, cujas
dietas foram elaboradas por nutricionistas, 25,5% por diversos meios
(elaborada por mais de uma das opcdes descritas), e 7,8% por outros
profissionais de saude. Entre estes profissionais de saude, foram citados
médicos educadores fisicos, farmacéutico e fisioterapeuta dermato funcional.
Em relagdo a frequéncia da adog&o de uma dieta restritiva ao longo da vida,
39,2% dos participantes relataram ter passado por essa experiéncia de 2 a 3
vezes, enquanto 15,7% responderam 6 vezes ou mais.

Entre as 92 pessoas que responderam ndo adotar nenhuma dieta
restritiva no momento em que respondiam ao questionario, 41,3% relataram
ter terminado ha mais de 2 anos, enquanto apenas 4,3% informaram ter
cessado ha menos de 3 meses. Em relacdo a motivacdo para a adocao de
dietas restritivas, a principal foi perda de peso (80,4%), seguida por ganho de
massa muscular (8,8%).

Em relacdo a manutencéo do peso, quando do seguimento de uma
dieta restritiva, 83,3% dos participantes responderam ter atingido o objetivo
em, pelo menos, uma das vezes. Entre estes, 43,5% sinalizaram ter mantido
0 peso em todas as vezes e 29,4% em apenas uma das vezes em que
realizou este tipo de dieta. Sobre o tempo médio que os participantes levaram
para a reducdo do peso, 29,4% relataram de 1 a 2 meses, enquanto 22,4% e
21,2% 3 meses ou mais e 1 més ou mais, respectivamente.

A tabela 2 apresenta os dados referentes a frequéncia das dietas
restritivas e a sua elaboracao.

Tabela 2 — Dados referentes a frequéncia de dietas restritivas e sua
elaboracéo

Frequéncia Porcentagem (%)
Dieta elaborada por:
Nutricionista 28 27,5
Profissional da area da salude 8 7,8
Préprio individuo 39 38,2
Outros (amigos/familiares/internet) 1 10
Diversos meios* 26 25,5

Numero de vezes que realizou uma dieta restritiva:

1vez 28 27,5
2 — 3 vezes 40 39,2
4 -5 vezes 18 17,6
6 vezes ou mais 16 15,7

Tempo que parou de realizar a Gltima dieta
restritiva:
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< 3 meses 4 4,3

3 — 6 meses 9 9,8

6 — 11 meses 6 6,5

1-2 anos 35 38,0

> 2 anos 38 41,3

Objetivo principal a ser atingido com a dieta:

Perda de peso 82 80,4

Ganho de massa muscular 9 8,8

Manutencéo de peso 5 4,9
*k

Outros 59

Objetivo atingido em pelo menos uma das vezes:

Sim 85 83,3

N&o 17 16,7

Vezes em que atingiu o objetivo:

Todas as vezes que realizou dieta restritiva 37 43,5

Mais de uma das vezes que realizou dieta restritiva 23 27,1

Apenas em uma das vezes que realizou dieta 25 29,4

restritiva

Tempo médio que levou para atingir seu

objetivo:

1 més ou menos 18 21,2

1-2 meses 25 29,4

2 — 3 meses 23 27,1

3 meses ou mais 19 22,4

*Mais de uma opcéo de resposta; **Nesta categoria foram citados pela amostra “diminuigédo de
triglicerideos”, “verificar como o corpo reagia’, “melhorar desempenho fisico” e “melhorar
alergias”. Fonte: Elaborada pelo autor, 2020

Sobre o periodo ap6és o término da dieta restritiva, 62,7% dos
participantes relataram voltar & adocdo da sua alimentacdo habitual. As
mudancas mais citadas na rotina alimentar, entre os 37,3% dos participantes
gue afirmaram ter tido realizado altera¢des na alimentacdo ap6s o término da
dieta restritiva, incluiram reducao de carboidratos, de frituras, quantidades de
alimentos em geral e de produtos industrializados, como refrigerantes e
biscoitos, além da e incluséo de alimentos in natura, aumento do consumo de
proteinas e o maior fracionamento das refei¢cdes ao longo do dia. Embora néo
tdo frequentes, também houve relatos de aumento de consumo alimentar,
principalmente de doces, quando comparado a ingestdo habitual, A maioria
dos participantes, 76,5%, relatou ndo ter conseguido manter 0 seu peso
corporal apos o término da sua Ultima dieta restritiva. Entre estes, 50%
relataram ter recuperado o peso anterior a realizacdo da dieta e 38,5%
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sinalizaram aumento do peso, quando comparado aquele que tinham
anteriormente a realizacao da dieta.

Em relagdo a possiveis prejuizos que a dieta restritiva possa ter
trazido, 30,4% dos participantes relataram que a adogcdo da dieta ter
desencadeado compulsdo alimentar, ansiedade, transtorno de imagem
corporal, indisposicao, irritabilidade e reganho de peso. Também houve
citagbes como: “Na época, com 14 anos, lembro de ter tido crises de dor de
cabeca pela diminuicdo repentina de macronutrientes e falta da ingestdo de
agua”; “Meu sistema imunoldgico ficou deficitario e tive uma infeccéo
alimentar, além de fraqueza constante e cansago”; “Eu passei a acreditar que
poderia emagrecer faciimente, entdo eu comia muito. Outro fato é que por eu
estar sendo privada dos alimentos, me dava mais vontade ainda de comé-
los”; e “Ao final da dieta comi exageradamente, levando a engordar mais do
gue havia emagrecido, trazendo, além de problemas psicolégicos
relacionados ao sentimento de incapacidade de manter o peso perdido,
problemas de autoestima, auto aceitacdo, etc, e, ainda, problemas
relacionados a salude (obesidade, pré-diabetes)’. Sobre a motivacdo dos
participantes a tentar realizar um acompanhamento nutricional que utilizasse
uma abordagem diferente da convencional, a maior parte, 80,4%, respondeu
positivamente, seguida de 18,6% que optaram pela opgao “talvez”.

Na tabela 3 estdo apresentados os dados relacionados ao periodo
pés realizacdo das dietas restritivas.

Tabela 3 — Dados referentes ao periodo pds realizacdo das dietas restritivas

Frequéncia Porcentagem

(%)
Apo6s o término da dieta voltou a alimentar-se
da mesma forma que fazia antes de inicié-la:
Sim 64 62,7
Nao 38 37,3
Conseguiu manter o peso corporal apés o
término da ultima dieta restritiva realizada
Sim 24 23,5
Nao 78 76,5
O que aconteceu:
Voltou a ter o mesmo peso que tinha 39 50
anteriormente a realizacdo da dieta
Ganhou peso superior ao que tinha anteriormente 30 385

a realizacao da dieta
Perdeu peso mesmo apds o término da dieta 2 2,6
Ganhou peso, mas manteve-se menor em relacao 6.4
ao que tinha anteriormente a realizagdo da dieta ’
Entrou em periodo de gestacédo 2 2,6

A interdisciplinaridade e os desafios contemporaneos — voll
Editora Epitaya | ISBN: 978-65-87809-66-3| Rio de Janeiro | 2022 | pag. 31



Acredita que esta dieta possa ter lhe trazido

algum prejuizo fisico ou mental:

Sim 31 30,4
Né&o 71 69,6

Estaria disposto a algum dia tentar um
acompanhamento nutricional que utilizasse
uma abordagem diferente da convencional:

Sim 82 80,4
Nao 1 1,0
Talvez 19 18,6

Fonte: Elaborada pelo autor, 2020
DISCUSSAO

Os resultados deste estudo sinalizaram que a maior parte das
pessoas conseguiu atingir seus objetivos através da pratica de dietas
restritivas e em um periodo inferior a 3 meses. Contudo, ao cessarem a
adocdo da dieta, houve um retorno ao consumo alimentar anterior, além de
reganho de peso. Os participantes relataram que o peso corporal voltou a ser
0 mesmo ou até mesmo superior ao que se tinha anteriormente a realizacao
da dieta restritiva.

Estudos anteriores [19,20], mostraram que tentativas de controle ou
perda de peso e desordens alimentares ainda sdo predominantes entre o
publico feminino, embora alguns estudos epidemiolégicos apontem um
aumento na prevaléncia de transtornos alimentares em ambos 0s sexos
[21,22]. Isso foi observado no atual estudo, cuja amostra foi composta
majoritariamente por mulheres. Cabe destacar que a maioria dos homens que
responderam ao questionaram online foram excluidos da pesquisa por nunca
terem realizado uma dieta restritiva ao longo da vida.

A maior parte dos participantes deste estudo relatou ter ensino
superior incompleto/completo (83,4%), assim como em outros estudos [23,20],
aonde os autores apontam que o grau de escolaridade nao tem forte poder
de influéncia sobre a escolha de uma dieta restritiva quando se busca
mudancas relacionadas ao corpo fisico. Em relacéo a area de atuacéo, mais
da metade dos individuos participantes foram categorizados na area da
saude ou da nutricdo, especificamente. Ter informacao nao significa ter maior
conhecimento, nem mais salde. Todos os individuos, sejam eles da area da
salide ou nao, sao influenciados por mecanismos psicossociais durante toda
a vida, tais como classe social, nivel de escolaridade e informacao, religido,
tradi¢des, influéncia da familia e midia. Esta ultima tem influéncia direta nos
padrées de consumo e na propagacdo da cultura da magreza, além de
perpetuar mitos e crencas inadequados sobre alimentacdo e nutricdo [1].
Desta forma, o sujeito, mesmo que detenha a informacéo, pode perceber-se
confuso frente a crencas e habitos construidos ao longo da vida, encontrando
dificuldade em quebrar paradigmas mesmo que, em tese, tenha o
conhecimento cientifico necessario para tal.

A interdisciplinaridade e os desafios contemporaneos — voll
Editora Epitaya | ISBN: 978-65-87809-66-3| Rio de Janeiro | 2022 | pag. 32



Neste estudo, a maior parte dos participantes (72,5%) néo teve a
dieta restritiva prescrita por um nutricionista, sendo o meio de obteng&o mais
citado a autoprescri¢éo (38,2%). Estes dados vao ao encontro a achados
anteriores [23], no qual 59,4% dos frequentadores de academias do municipio
de S&o Paulo, em sua maioria homens, relataram fazer dieta restritiva sem
recomendagdo profissional. Entende-se que, tanto socialmente, quanto do
ponto de vista midiatico, existe uma forte cobranga por um corpo “padréo’.
Além disso, ocorre a propagacao de dietas da moda, a0 mesmo tempo em
gue se recebe, frequentemente e em grande quantidade, informacdes sobre
alimentacdo, nutricdo e saude [1,24]. Todas essas informacdes, facilmente
disponiveis nos diversos meios de comunicacao, acabam gerando confusao
frente as escolhas alimentares, o que pode levar os individuos a acreditarem
estarem aptos a prescreverem sua propria dieta, sem necessidade de
orientagdo profissional.

A pessoa gorda é vista pela sociedade como “preguigosa”, “culpada”
e “responsavel” pelo seu estado fisico. Esse estigma afeta a autoestima e faz
com que o individuo a internalize, ou seja, passe a acreditar que os adjetivos
citados sdo verdades, aumentando o risco de compulsdo e comportamentos
ndo saudaveis para perda de peso alimentar, por exemplo [1]. No presente
estudo, 39,2% dos participantes referiram ter realizado dieta restritiva 2 a 3
vezes durante a vida, e 15,7% relataram ter realizado esta pratica 6 vezes ou
mais no mesmo periodo. Desta forma, é possivel sugerir que o individuo ndo
consegue analisar e perceber que a dificuldade de atingir seu objetivo (perda
e/ou manutencédo do peso), muito provavelmente ndo esta relacionada com a
sua autoeficacia, e sim com o protocolo restritivo em si.

Corroborando com a hip6tese de que dietas restritivas, em sua
maioria, sdo efetivas para o emagrecimento, este estudo demonstrou que
83,3% dos participantes conseguiram atingir o seu objetivo com a prética
destas dietas, sendo que 77,6% destes atingiram estes resultados em um
periodo menor que 3 meses. Este resultado vai ao encontro de achados
anteriores [23,25], que estudaram desportistas adultos, em sua maioria
homens, frequentadores de um clube e/ou academias da cidade de Sao
Paulo. Estes autores sinalizaram que 71,9% e 84,61% dos participantes,
respectivamente, referiram ter tido sucesso em seus resultados provenientes
de dietas restritivas, classificando-os como bons ou muito bons

Em um estudo de 2016 [26], foi realizado uma reavaliacdo da
composicdo corporal e do gasto energético basal de 14 individuos que foram
avaliados previamente em um estudo de 2012, durante a participacdo no
reality show americano “The Biggest Loser”, uma competicéo televisiva de
perda de peso. Os autores do estudo verificaram que 93% dos participantes
tiveram uma reducéo na taxa metabdlica basal média de 500 kcal/dia abaixo
do esperado, além de recuperarem o peso que haviam perdido. Este
resultado vai ao encontro com os achados do presente estudo, onde 56,5%
dos individuos relataram ndo terem atingido seus objetivos com dietas
restritvas em todas as vezes que foram adotadas. Estes resultados
corroboram a ideia de desaceleracdo metabdlica em curso apds uma perda
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macica de massa corporal com dietas restritas em energia, devido aos
mecanismos de compensacao fisioldgicos associados ao processo de rapida
perda de peso.

Entre os participantes deste estudo, 67,7% voltaram a se alimentar
de forma habitual, ao mesmo tempo em que 76,5% ndo conseguiram manter
0 peso corporeo apos a realizacdo da dieta restritiva, e, entre estes, 88,5%
retornaram ao peso habitual ou o peso tornou-se superior ao mensurado
previamente a dieta. Um estudo de revisdo recente mostrou que dietas
restritivas tém apresentado na literatura sua ineficacia para sustentar a perda
ponderal a longo prazo [13], sendo o reganho de peso considerado comum
apo6s a pratica destas dietas. Estes achados demonstram que existe uma
grande dificuldade em manter a perda de peso ap6és a realizagcdo de dietas
restritivas, além de o reganho de peso ser considerado comum, tendo em
conta sua insustentabilidade a médio e longo prazo e que nao ha reeducacao
alimentar em sua pratica, além de ser considerada fator de risco para
desenvolvimento de distintas patologias como ansiedade, depressdo e
diabetes tipo 2 [15, 17].

Um estudo prospectivo com 1075 alunos de uma universidade da
Itdlia, realizado entre 2019 e 2020, sugeriu que a ortorexia nervosa esta
associada ao nimero e tipo de dietas seguidas ao longo da vida. Além disso,
mostrou que participantes com transtornos alimentares, insatisfacéo corporal
ou uma ideia disfuncional de magreza sdo mais propensos a relatar um maior
grau de caracteristicas de ortorexia nervosa [9]. O presente estudo
demonstrou que 30,4% dos participantes informaram ter tido prejuizos fisicos
e/ou mentais apds a pratica de dietas restritivas e 80,4% responderam que
estariam motivados a aderirem a uma dieta com abordagem diferente da
convencional. Estes dados chamam atencéo para a problemética envolvendo
doencas de carater mental e dietas restritivas, que podem comprometer a
salde fisica e psicossocial do individuo, além de indicarem uma tendéncia de
procura por profissionais nutricionistas que facam uso da abordagem
comportamental, embora algumas pessoas ainda ndo relacionem dietas
restritivas com ineficacia e/ou prejuizos a saude.

As limitacdes deste estudo dizem respeito a pequena amostra
estudada; o grau de escolaridade e area de atuacdo dos participantes; e a
interpretacdo e o entendimento no momento de responder as perguntas do
guestionario.

CONSIDERACOES FINAIS

O presente estudo conseguiu cumprir com 0S Seus objetivos,
analisando a manutencgdo de peso corporal apds a realizacdo de uma dieta
restritiva, identificando a realizagcdo deste tipo de dieta entre adultos, assim
como a sua forma de acesso, e avaliando a efetividade destas a curto prazo.

Foi possivel concluir que dietas restritivas podem ser efetivas e
apresentarem resultados em um répido periodo de tempo, porém,
posteriormente, a maior parte dos individuos encontra dificuldade em manter
os resultados obtidos, fazendo com que o peso corporal se torne similar ou
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superior ao mensurado anterior a pratica da dieta. Observou-se também a
tendéncia em voltar a alimentar-se de maneira habitual ap6s a realizagao da
mesma, consolidando a ideia de que este tipo de abordagem n&o consegue
atingir o individuo no dmbito comportamental e, desta forma, também n&o
inferir seus habitos alimentares.
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