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RESUMO 

Objetivo. Avaliar a prática de dietas restritivas em estudantes universitários, seus fatores 

associados e o papel da alimentação intuitiva durante o primeiro e segundo anos da pandemia 

da COVID-19 no Brasil. Método. Trata-se de um estudo longitudinal, com a primeira coleta de 

dados realizada no primeiro bimestre da pandemia e início das medidas de distanciamento 

social no Brasil (maio de 2020), e a segunda coleta de dados no segundo ano da pandemia 

(março de 2021). A população deste estudo foi composta por 293 estudantes de graduação de 

uma universidade federal do sudeste do Brasil. A pesquisa foi realizada por meio de 

questionário online (com informações autorrelatadas) e os participantes foram convidados via 

e-mail institucional e divulgação nas redes sociais. Resultados. Observou-se que ter excesso de 

peso (OR=2,415; IC=1,326-4,397; p=0,004), seguir perfis fitness/de saúde nas redes sociais 

(OR=1,915; IC=1,093-3,355; p=0,023) e estar em risco para transtornos alimentares 

(OR=2,531; IC=1,352-4,739; p=0,004) aumentaram as chances de prática de dietas restritivas 

por estudantes universitários no início da pandemia da COVID-19. Além disso, praticar 

atividade física (OR=2,852; IC=1,473-5,521; p=0,002) e preocupar-se com o ganho de peso 

(OR=2,484; IC=1,235-4,996; p=0,011) aumentaram as chances do mesmo desfecho em o 

segundo ano da pandemia. Por outro lado, a alimentação intuitiva reduziu significativamente as 

chances de praticar dieta restritiva (OR=0,601; IC=0,372-0,970; p=0,037). Além disso, foi 

encontrada diminuição na prática de dietas durante o acompanhamento (p=<0,001). Conclusão. 

A prática de dietas restritivas diminuiu após o primeiro ano da pandemia e a alimentação 

intuitiva proporcionou efeito protetor a esta prática. 

Palavras-chave: Comportamento Alimentar. Comer Intuitivo. Dietas. Estudos longitudinais. 

COVID-19. 
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INTRODUÇÃO 

As dietas restritivas são definidas como restrições alimentares, derivadas de um esforço 

cognitivo para diminuir ou limitar a ingestão de alimentos com o objetivo de controlar o peso 

corporal, e que frequentemente estão associadas ao desenvolvimento de transtornos 

alimentares. As restrições podem ser relacionadas à quantidade de comida a ser ingerida, evitar 

alimentos específicos considerados “ruins”, passar longos períodos de tempo em jejum e seguir 

regras rígidas de alimentação [1] [2]. 

Geralmente, dietas restritivas levam a perda de peso por um curto prazo e essas perdas não são 

mantidas mesmo com acompanhamento profissional. A perda de peso é sustentada apenas por 

uma minoria de pessoas e os resultados em saúde não são observados a longo prazo [3]. 

Alterações no comportamento alimentar, incluindo a prática desse tipo de dieta, podem se 

acentuar em situações estressantes que ocasionam importantes mudanças no estilo de vida. 

Recentemente destacou-se como um importante fator estressor a pandemia da COVID-19 [4]. 

Em 11 de março de 2020 a COVID-19 foi caracterizada pela Organização Mundial da Saúde 

(OMS) como uma pandemia. A partir disso uma série de medidas sanitárias foram tomadas em 

todo o mundo, sendo a principal medida de controle da contaminação o isolamento social, 

levando ao fechamento de diversos estabelecimentos, inclusive escolas e universidades [5].  

As mudanças no estilo de vida decorrentes da pandemia da COVID-19 deixaram as pessoas 

mais susceptíveis a alterações físicas, cognitivas, comportamentais e emocionais, trazendo 

impactos sociais e psicológicos [6]. Nesse contexto, um grupo particularmente vulnerável é o 

estudante, por esse apresentar altos níveis de estresse, depressão e ansiedade no cenário da 

pandemia da COVID-19 [4,7,8]. Tais alterações emocionais podem impactar negativamente na 

alimentação e peso corporal, favorecendo comportamentos alimentares disfuncionais, incluindo 

dietas restritivas, que têm potencial para levar a diversos prejuízos à saúde, como sofrimento 

psicológico e privação de nutrientes[9]. A dieta restritiva e a alimentação desordenada 

aumentam, inclusive, o risco para o desenvolvimento de problemas psiquiátricos, como 

ansiedade, depressão e transtornos alimentares [10] [11]. 
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Em contraposição à prática de dietas restritivas destaca-se uma forma de se alimentar guiada 

pelos sinais internos de fome e saciedade, ajudando os indivíduos a atentar-se às propriedades 

sensoriais dos alimentos, que foi desenvolvido com o objetivo de minimizar os fatores externos 

da ingestão alimentar: o comer intuitivo [12].  Sendo uma forma compassiva de autocuidado 

que promove o respeito e a dignidade em relação ao próprio corpo. Seu propósito central é 

favorecer uma conexão equilibrada entre alimentação, mente e corpo. Os elementos essenciais 

dessa abordagem incluem reconhecer os sinais de fome, perceber a saciedade e explorar a 

satisfação ao comer, estão associados a benefícios como maior satisfação corporal e melhor 

qualidade de vida, além de menores comportamentos alimentares desordenados [13,14]. Logo, 

comedores intuitivos são menos envolvidos com práticas de dietas e comportamentos não 

saudáveis de controle de peso [15].  

Considerando o exposto, o objetivo desse estudo foi avaliar a prática de dietas restritivas e seus 

possíveis fatores associados (como fatores sociodemográficos, de hábitos de vida, 

antropométricos e comportamentais – incluindo o comer intuitivo) tanto no início quanto no 

segundo ano da pandemia no Brasil, considerando seus riscos e efeitos na saúde dos estudantes 

universitários.  

 

METÓDOS  

A população alvo foi composta por acadêmicos dos cursos de graduação de uma universidade 

federal do Sudeste do Brasil. Participaram indivíduos maiores de 18 anos, de ambos os sexos e 

regularmente matriculados em cursos presenciais dos dois campi da universidade localizados 

na capital do estado. A pesquisa foi realizada via formulário on-line e os participantes foram 

convidados por meio de e-mail institucional e divulgação em redes sociais. Foram incluídos 

todos os indivíduos que aceitaram participar, por meio da concordância com o Termo de 

Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE). Foram excluídas gestantes e lactantes, devido a 

alterações no comportamento alimentar próprias dessas fases da vida.  
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Trata-se de um estudo longitudinal, sendo o primeiro momento de coleta realizado no primeiro 

bimestre da pandemia e do início das medidas de distanciamento social no Brasil (maio de 

2020), e o segundo momento no segundo ano da pandemia (março de 2021). Em ambos os 

momentos foi aplicado um questionário semiestruturado via on-line (com informações 

autorreferidas) por meio de uma plataforma de formulários.  

Os estudantes informaram inicialmente os dados sociodemográficos e acadêmicos: idade; sexo; 

estado civil; raça/cor; renda familiar em número de salários mínimos e qual a área da graduação 

(saúde/não saúde). Posteriormente foram questionados sobre a adesão às medidas de 

distanciamento social. Sobre os hábitos de vida, os estudantes responderam acerca da ingestão 

de álcool, uso de tabaco e prática de atividade física.  

Em relação à antropometria, foram coletadas informações autorreferidas de peso e altura, 

possibilitando calcular o Índice de Massa Corporal (IMC) dos indivíduos e classificar o estado 

nutricional (baixo peso/eutrofia e sobrepeso/obesidade) [16].  

Para análise dos aspectos comportamentais, os participantes informaram se tinham preocupação 

com o ganho de peso e se seguiam perfil fitness/de saúde nas redes sociais. Para a avaliação da 

satisfação corporal, foi utilizada a escala de silhuetas desenvolvida para avaliação de crianças 

e adultos brasileiros de ambos os sexos, validada para uso digital por Freire e Fisberg [17]. 

O comer intuitivo foi avaliado por meio da Intuitive Eating Scale-2 (IES-2) – Escala de 

Alimentação Intuitiva, proposta por Tylka e Kroon Van Diest, e traduzida para o português por 

Da Silva e colaboradores [18] [19]. Este questionário contém 23 itens que avaliam quatro 

fatores diferentes (subsescalas): Permissão incondicional para comer (Unconditional 

Permission to Eat - UPE); Comer por razões físicas e não emocionais (Eating for Physical 

Eather than Emotional Reasons - EPR); Confiança nos sinais de fome e saciedade (Reliance on 

Hunger and Satiety Cues - RHSC) e Congruência na escolha alimento-corpo (Body Food 

Choice Congruence - B-FCC). O resultado do teste é obtido por meio do escore total e das 

subescalas, a partir da média das questões, sendo que quanto maior o escore, maior o nível de 
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comer intuitivo, indicando uma forma de se alimentar guiada por sinais corporais internos, 

incluindo fome e saciedade [19]. 

O risco para transtornos alimentares foi avaliado pelo Teste de atitudes alimentares - Eating 

Atitudes Test-26 (EAT-26) [20]. O instrumento tem como objetivo o rastreamento de sintomas 

e comportamentos de risco para o desenvolvimento de transtornos alimentares, detectando 

casos clínicos em população de alto risco e identificando indivíduos com preocupações 

anormais com alimentação e peso [21]. A pontuação maior ou igual a 21 identifica o indivíduo 

em grupo de risco para transtornos alimentares [20].  

Além disso, foi avaliada a prática de dietas restritivas, sendo essa a variável dependente do 

presente estudo. Os participantes responderam à pergunta: “O(a) sr(a) já fez dieta para 

emagrecimento ou como tratamento para doenças?”, com as opções de resposta “Não” ou 

“Sim”. Em seguida, aqueles que responderam “Sim” foram questionados sobre quais dietas 

haviam seguido. As respostas foram analisadas e classificadas segundo um critério previamente 

estabelecido, sendo consideradas restritivas apenas as dietas que envolviam restrição severa de 

grupos alimentares, calorias ou horários, excluindo aquelas voltadas para o tratamento de 

doenças crônicas, como diabetes, hipertensão e alergias alimentares. Além disso, abordagens 

focadas em reeducação alimentar sem restrições rígidas não foram classificadas como dietas 

restritivas, de modo a evitar viés na categorização da variável. 

Os dados foram analisados no software IBM SPSS Statistics for Windows, versão 22.0 (Armonk, 

NY: IBM Corp). A normalidade foi avaliada pelo teste de Shapiro-Wilk. Para descrever as 

variáveis de estudo foram utilizadas medianas (com intervalo interquartil), e frequências 

absolutas e relativas. Para testar a associação entre a variável dependente e as variáveis 

independentes em cada momento foram utilizados o Teste Qui-quadrado ou o Teste Exato de 

Fisher (variáveis categóricas), e o teste de Mann-Whitney (variáveis numéricas). Para comparar 

os dois momentos de coleta foi realizada a análise da diferença entre as proporções com o teste 

de McNemar, e da diferença entre as medianas o teste de Wilcoxon O nível de significância 

para todos os testes foi de 5%.  
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Para quantificação da participação das variáveis independentes no desfecho foi realizada 

regressão logística binária dos dois momentos, incluindo no modelo as variáveis independentes 

com significância inferior a 5% (p≤0,05) nos testes bivariados de associação. Foram 

considerados o pressuposto de ausência de multicolinearidade e o ajuste do modelo segundo o 

teste de Hosmer-Lemeshow. Foram estimados os valores de razão de chance (Odds Ratio) e 

seus respectivos intervalos de confiança para os dois momentos. 

A pesquisa foi aprovada no Comitê de Ética em Pesquisa (CEP) da instituição onde a pesquisa 

foi realizada (Parecer número 4.022.658, de 12 de maio de 2020, e número 4.080.199, de 09 de 

junho de 2020). A participação foi voluntária e o consentimento dado por meio da concordância 

com o TCLE, por onde tiveram ciência da realização do estudo, sigilo das informações obtidas, 

bem como do anonimato, de acordo com a Resolução CNS 466/12 do Ministério da Saúde [22]. 

 

RESULTADOS 

O estudo contou com a participação de 293 estudantes, predominantemente do sexo feminino 

(n=217; 74,1%), com mediana de idade de 22 anos. A maioria não vivia maritalmente (n=256; 

87,4%) e possuía renda familiar superior a dois salários mínimos (n=161; 58,3%). Além disso, 

a maior parte dos participantes era de cursos fora da área da saúde (n=177; 60,4%). 

Ao comparar os dados do início e após 12 meses de pandemia da COVID-19 (Tabela 1), nota-

se que houve aumento na proporção de indivíduos que seguiam perfil fitness/de saúde 

(p<0,001). Também pode-se observar aumento na pontuação no escore total do comer intuitivo 

(p=0,018). Por outro lado, houve diminuição na prática de dietas restritivas (p=<0,001), nas 

subescalas EPR (p=0,035) e B-FCC (p=0,035) do comer intuitivo. Em relação à subescala UPE 

do comer intuitivo, apesar da diferença significativa entre os dois momentos (p=0,026), não foi 

possível identificar se houve aumento ou redução nesse escore. 
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Tabela 1 - Dados relacionados a hábitos de vida, antropométricos e comportamentais de estudantes de graduação 

de uma universidade federal do sudeste brasileiro no início e após 12 meses de pandemia da COVID-19. 

Variável (Início) (12 meses) p-valor Total 

 N (%) N (%)  N (%) 

Atividade física   0,337  

Não 121 (41,3) 111 (37,9)  232 (39,6) 

Sim 172 (58,7) 182 (62,1)  354 (60,4) 

Estado nutricional   0,310  

Baixo peso/Eutrofia 193 (65,9) 186 (63,5)  379 (64,6) 

Sobrepeso/Obesidade 100 (34,1) 107 (36,5)  207 (35,3) 

Preocupação com ganho de peso   0,902  

Não 106 (36,2) 104 (35,5)  210 (35,8) 

Sim 187 (63,8) 189 (64,5)  376 (64,2) 

Seguir perfil fitness/de saúde   <0,001  

Não 181 (61,8) 128 (43,7)  309 (52,7) 

Sim 112 (38,2) 165 (56,3)  277 (47,2) 

Risco para transtornos alimentares   0,658  

Não 210 (71,7) 219 (75,3)  429 (74,4) 

Sim 75 (25,6) 72 (24,7)  147 (25,6) 

Comer intuitivo Escore Total IES-2*ᵃ 3,47 ± 0,82 3,47 ± 0,91 0,018  

Comer intuitivo - Subescala UPE*ᵃ 3,83 ± 1 3,83± 1 0,026  

Comer intuitivo - Subescala EPR*ᵃ 3,25 ± 1,19 3,25 ± 1,12 0,035  

Comer intuitivo - Subescala RHSC*ᵃ 3,33 ± 1,34 3,33 ± 1,34 0,818  

Comer intuitivo- Subescala B-FCC*ᵃ 3,66 ± 1,33 3,66 ± 1 0,035  

Prática de dietas   <0,001  

Não 180 (61,4) 222 (75,8)  402 (68,6) 

Sim 113 (38,6) 71 (24,2)  184 (31,3) 

*Dados expressos como p50 ± intervalo interquartil (IIQ). Teste de McNemar. ᵃTeste de Wilcoxon. Em negrito: 

diferença estatisticamente significativa (p<0,05). B-FCC: Body-Food-Choice Congruence (Congruência nas 

escolhas corpo-alimento). EPR: Eating for physical rather than emotional reasons (Comer por razões físicas e não 

emocionais). IES: Intuitive Eating Scale (Escala do Comer Intuitivo). RHSC: Reliance on hunger and satiety cues 

(Confiar na fome e saciedade para comer). UPE: Unconditional permission to eat (Permissão incondicional para 

comer). 

 

Na Tabela 2 estão descritos os dados distribuídos segundo a prática de dietas restritivas no 

início da pandemia da COVID-19. Se associaram à prática de dietas o sexo (p=0,005), uso de 

tabaco (p=0,009), preocupação com ganho de peso (p<0,001), insatisfação corporal (p=0,005), 



 

9 

 

ALIMENTAÇÃO INTUITIVA REDUZIU A PRÁTICA DE DIETA RESTRITIVA EM ESTUDANTES 

UNIVERSITÁRIOS DURANTE A PANDEMIA DA COVID-19:  

 UM ESTUDO DE COORTE  

 
 

 

 

Revista Contexto & Saúde - Editora Unijuí – ISSN 2176-7114 – V. 26 – N. 51 – 2026 – e15791 

 

seguir perfil fitness/de saúde (p=0,002), estado nutricional (p<0,001), risco para transtornos 

alimentares (p<0,001) e a subescala RHSC do comer intuitivo, que avalia a confiança nos sinais 

corporais de fome e saciedade (p=0,013).  

Tabela 2 - Dados sociodemográficos, acadêmicos, relacionados à pandemia, de hábitos de vida, antropométricos 

e comportamentais distribuídos segundo a prática de dietas em estudantes de graduação de uma universidade 

federal do sudeste brasileiro no início da pandemia da COVID-19. 

Variável 

Prática de dietas (Início) 

Não Sim 
p-valor 

Total 

N (%) N (%) N (%) 

Idade 22 ± 5 22 ± 6 0,337 22 ± 5 

Sexo   0,005  

Masculino 57 (31,6) 19 (16,8)  76 (25,9) 

Feminino 123 (68,3) 94 (83,1)  217 (74,0) 

Estado Civil   0,792  

Não vive maritalmente 158 (87,8) 98 (86,7)  256 (87,3) 

Vive maritalmente 22 (12,2) 15 (13,2)  37 (12,6) 

Raça/corᵃ²   0,564  

Branca 84 (48,8) 61 (54,9)  145 (51,2) 

Preta 22 (12,7) 15 (13,5)  37 (13,0) 

Parda 64 (37,2) 35 (31,5)  99 (34,9) 

Oriental/Indígena 2 (1,1) 0  2 (0,7) 

Renda familiar    0,251  

< 2 SM 75 (44,4) 40 (37,4)  115 (41,7) 

> 2 SM 94 (55,6) 67 (62,6)  161 (58,3) 

Área da graduação   0,359  

Saúde 75 (41,6) 41 (36,2)  116 (39,5) 

Não Saúde 105 (58,3) 72 (63,7)  177 (60,4) 

Ingestão de bebida alcoólica   0,104  

Não 94 (52,2) 48 (42,5)  142 (48,5) 

Sim 86 (47,8) 65 (57,5)  151 (51,5) 

Uso de tabaco   0,009  

Não 163 (90,6) 111 (98,2)  274 (93,5) 

Sim 17 (9,4) 2 (1,8)  19 (6,5) 

Atividade física   0,060  

Não 82 (45,5) 39 (34,5)  121 (41,2) 

Sim 98 (54,4) 74 (65,4)  172 (58,7) 
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Peso* 60,5 ± 18,25 67 ± 21 0,182 64 ± 20,2 

IMC* 22,07 ± 5,3 24,84 ± 6,08 0,380 23,43 ± 6,14 

Estado nutricional   <0,001  

Baixo peso/Eutrofia 135 (75,0) 58 (51,3)  193 (65,8) 

Sobrepeso/Obesidade 45 (25) 55 (48,6)  100 (34,1) 

Preocupação com ganho de peso   <0,001  

Não 82 (45,6) 24 (21,2)  106 (36,2) 

Sim 98 (54,4) 89 (78,8)  187 (63,8) 

Seguir perfil fitness/de saúde   0,002  

Não 124 (82,6) 57 (50,4)  181 (61,7) 

Sim 26 (17,3) 56 (49,5)  112 (38,2) 

Insatisfação corporal   0,005  

Não 19 (10,5) 2 (1,7)  21 (7,1) 

Sim 161 (89,4) 111 (98,2)  272 (92,8) 

Risco para transtornos alimentares¹   <0,001  

Não 147 (83,5) 63 (57,7)  210 (74,2) 

Sim 29 (16,4) 46 (42,2)  75 (26,5) 

Comer intuitivo Escore Total IES-2* 3,57 ± 0,7 3,26 ± 0,92 0,281 3,47 ± 0,82 

Comer intuitivo - Subescala UPE* 3,83 ± 1,0 3,5 ± 1,0 0,160 3,83 ± 1 

Comer intuitivo - Subescala EPR* 3,31 ± 1,13 3,0 ± 1,37 0,869 3,25 ± 1,19 

Comer intuitivo- Subescala RHSC* 3,58 ± 1,17 3,17 ± 1,33 0,013 3,33 ± 1,34 

Comer intuitivo- Subescala B-FCC* 3,33 ± 1,33 3,67 ± 1,0 0,719 3,66 ± 1,33 

 

Teste Qui-quadrado. ᵃTeste exato de Fisher. *Dados expressos como p50 ± intervalo interquartil (IIQ); Teste 

Mann-Whitney. Em negrito: diferença estatisticamente significativa (p<0,05). N=293. ¹N=285. ²N=283. ³N=276. 

SM= Salários Mínimos. B-FCC = Body-Food-Choice Congruence (Congruência nas escolhas corpo-alimento). 

EPR = Eating for physical rather than emotional reasons (Comer por razões físicas e não emocionais). IES = 

Intuitive Eating Scale (Escala do Comer Intuitivo). RHSC = Reliance on hunger and satiety cues (Confiar na 

fome e saciedade para comer). UPE = Unconditional permission to eat (Permissão incondicional para comer). 

 

 

Na Tabela 3 estão descritos os dados distribuídos segundo a prática de dietas no segundo ano 

da pandemia. A prática de atividade física (p=0,001) se associou com o desfecho prática de 

dietas. Observou-se que três variáveis permaneceram associadas à prática de dietas restritivas: 

preocupação com ganho de peso (p=0,001); seguir perfil fitness/de saúde (p=0,002) e risco para 

transtornos alimentares (p=0,008). Além disso, também houve associação com a subescala UPE 

do comer intuitivo, que avalia a permissão incondicional para comer (p=0,001). 
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Tabela 3 - Dados sociodemográficos, acadêmicos, relacionados à pandemia, de hábitos de vida, antropométricos 

e comportamentais distribuídos segundo a prática de dietas em estudantes de graduação de uma universidade 

federal do sudeste brasileiro após 12 meses de pandemia da COVID-19. 

Variável 

Prática de dietas (Segundo ano da pandemia) 

Não Sim 
p-valor 

Total 

N (%) N (%) N (%) 

Idade 22 ± 5 22 ± 4 0,569 22 ± 5 

Sexo   0,170  

Masculino 62 (27,9) 14 (19,7)  76 (25,9) 

Feminino 160 (72,0) 57 (80,2)  217 (74,0) 

Estado Civil   0,671  

Não vive maritalmente 195 (87,8) 61 (85,9)  256 (89,1) 

Vive maritalmente 27 (12,1) 10 (14,0)  37 (12,8) 

Raça/corᵃ³   0,769  

Branca 106 (49,7) 39 (55,7)  145 (51,2) 

Preta 30 (14,0) 7 (10,0)  37 (13,0) 

Parda 75 (35,2) 24 (34,2)  99 (34,9) 

Oriental/Indígena 2 (0,93) 0  2 (0,7) 

Renda familiar²   0,051  

< 2 SM 98 (45,6) 23 (32,4)  121 (42,3) 

> 2 SM 117 (54,4) 48 (67,6)  165 (57,7) 

Área da graduação   0,173  

Saúde 83 (37,3) 33 (46,4)  116 (39,5) 

Não Saúde 139 (62,6) 38 (53,5)  177 (60,4) 

Ingestão de bebida alcoólica    0,865  

Não 112 (50,5) 35 (49,3)  147 (50,2) 

Sim 110 (49,5) 36 (50,7)  146 (49,8) 

Uso de tabaco   0,070  

Não 201 (90,5) 69 (97,2)  270 (92,2) 

Sim 21 (9,5) 2 (2,8)  23 (7,8) 

Atividade física   0,001  

Não 96 (43,2) 15 (21,1)  111 (37,8) 

Sim 126 (56,7) 56 (78,8)  182 (62,1) 

Peso* 63,50 ± 20,5 64 ± 21,1 0,308 64 ± 20,3 

IMC* 23,01 ± 6,57 24,34 ± 7,79 0,473 23,53 ± 6,38 

Estado nutricional   0,151  

Baixo peso/Eutrofia 146 (65,8) 40 (56,3)  186 (63,5) 

Sobrepeso/Obesidade 76 (34,2) 31 (43,7)  107 (36,5) 



 

12 

 

ALIMENTAÇÃO INTUITIVA REDUZIU A PRÁTICA DE DIETA RESTRITIVA EM ESTUDANTES 

UNIVERSITÁRIOS DURANTE A PANDEMIA DA COVID-19:  

 UM ESTUDO DE COORTE  

 
 

 

 

Revista Contexto & Saúde - Editora Unijuí – ISSN 2176-7114 – V. 26 – N. 51 – 2026 – e15791 

 

Preocupação com ganho de peso   0,001  

Não 90 (40,5) 14 (19,7)  104 (35,5) 

Sim 132 (59,5) 57 (80,3)  189 (64,5) 

Seguir perfil fitness/de saúde   0,002  

Não 108 (48,6) 20 (28,2)  128 (43,7) 

Sim 114 (51,4) 51 (71,8)  165 (56,3) 

Insatisfação corporal   0,914  

Não 24 (10,8) 8 (11,3)  32 (10,9) 

Sim 198 (89,2) 63 (88,7)  261 (89,1) 

Risco para transtornos alimentares¹   0,008  

Não 174 (79,1) 45 (63,4)  219 (75,3) 

Sim 46 (20,9) 26 (36,6)  72 (24,7) 

Comer intuitivo Escore Total IES-2* 3,52 ± 0,82 3,22 ± 0,87 0,080 3,47 ± 0,91 

Comer intuitivo - Subescala UPE* 3,92 ± 0,83 3,67 ± 1,17 0,001 3,83± 1 

Comer intuitivo - Subescala EPR* 3,38 ± 1,13 3 ± 1,38 0,184 3,25 ± 1,12 

Comer intuitivo- Subescala RHSC* 3,5 ± 1,17 3,33 ± 1,5 0,363 3,33 ± 1,34 

Comer intuitivo- Subescala B-FCC* 3,67 ± 1,0 3,67 ± 1,0 0,209 3,66 ± 1 

 

Teste Qui-quadrado. ᵃTeste exato de Fisher. *Dados expressos como p50 ± intervalo interquartil (IIQ); Teste 

Mann-Whitney. Em negrito: diferença estatisticamente significativa (p<0,05). N=293. ¹N=291. ²N=286. ³N=283. 

SM= Salários Mínimos. B-FCC = Body-Food-Choice Congruence (Congruência nas escolhas corpo-alimento). 

EPR = Eating for physical rather than emotional reasons (Comer por razões físicas e não emocionais). IES = 

Intuitive Eating Scale (Escala do Comer Intuitivo). RHSC = Reliance on hunger and satiety cues (Confiar na 

fome e saciedade para comer). UPE = Unconditional permission to eat (Permissão incondicional para comer). 

 

 

Na análise múltipla por regressão logística binária (Tabela 4), quando avaliadas as associações 

entre as variáveis do início da pandemia da COVID-19, observou-se que apresentar 

sobrepeso/obesidade aumentou em 2,4 vezes as chances de prática de dietas (OR=2,415; 

IC=1,326-4,397; p=0,004). Ainda, seguir perfil fitness/de saúde nas redes sociais praticamente 

dobrou essas chances (OR=1,915; IC=1,093-3,355; p=0,023), sendo esse aumento similar ao 

observado em indivíduos com risco para transtornos alimentares (OR=2,531; IC=1,352-4,739; 

p=0,004). 

Na análise das associações entre as variáveis obtidas no segundo ano da pandemia, observou-

se que praticar atividade física (OR=2,852; IC=1,473-5,521; p=0,002) e se preocupar com o 

ganho de peso (OR=2,484; IC=1,235-4,996; p=0,011) mais que dobraram as chances dos 
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participantes praticarem dietas restritivas. Em contrapartida, comer com permissão 

incondicional (subescala UPE do comer intuitivo) reduziu essas chances em 40% (OR=0,601; 

IC=0,372-0,970; p=0,037). 

Tabela 4 - Análise múltipla sobre a prática de dietas em estudantes de graduação de uma universidade federal do 

sudeste brasileiro no início e após 12 meses de pandemia da COVID-19. 

Variáveis 

Bruto Ajustado 

p  

valor 
OR 

IC95% 
p valor OR 

IC95% 

Inferior Superior Inferior Superior 

INÍCIO DA PANDEMIA DA COVID-19 

Sexo         

Masculino  1    1   

Feminino 0,005   2,293 1,278 4,113 0,070 1,904 0,950 3,818 

Uso de tabaco         

Não  1    1   

Sim 0,020   5,788 1,311 25,552 0,059 0,213 0,043 1,064 

Estado nutricional         

Baixo peso/Eutrofia  1    1   

Sobrepeso/Obesidade <0,001   2,845 1,726 4,690 0,004 2,415 1,326 4,397 

Preocupação com ganho de 

peso         

Não  1    1   

Sim <0,001   3,103 1,812 5,313 0,085 1,726 0,928 3,209 

Seguir perfil fitness/de saúde         

Não  1    1   

Sim 0,002   2,175 1,339 3,535 0,023 1,915 1,093 3,355 

Insatisfação corporal         

Não  1    1   

Sim 0,013   6,550 1,496 28,685 0,140 4,804 0,597 38,693 

Risco para transtornos 

alimentares         

Não  1    1   

Sim <0,001   3,701 2,134 6,418 0,004 2,531 1,352 4,739 

Comer intuitivo - Subescala 

RHSC 0,002   0,640 0,484 0,848 0,493 0,893 0,645 1,235 

12 MESES DA PANDEMIA DA COVID-19 

Atividade física         

Não  1    1   

Sim 0,001   2,844 1,517 5,334 0,002 2,852 1,473 5,521 

Preocupação com ganho de 

peso         

Não  1    1   

Sim 0,002   2,776 1,459 5,281 0,011 2,484 1,235 4,996 

Seguir perfil fitness/de saúde         

Não  1    1   

Sim 0,003   2,416 1,352 4,316 0,055 1,822 0,986 3,366 
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Risco para transtornos 

alimentares         

Não    1    1   

Sim 0,008   2,186 1,221 3,911 0,966 1,016 0,481 2,149 

Comer intuitivo - Subescala 

UPE <0,001   0,514 0,353 0,747 0,037 0,601 0,372 0,970 

Regressão logística binária bruta e ajustada. Teste de Hosmer e Lemeshow: Início - 0,671; 12 meses - 0,956. R quadrado 

Nagelkerke: Início - 0,271; 12 meses - 0,174. Em negrito: diferença estatisticamente significativa (p<0,05). RHSC = Reliance 

on hunger and satiety cues (Confiar na fome e saciedade para comer). UPE = Unconditional permission to eat (Permissão 

incondicional para comer). OR: Odds Ratio. IC: Intervalo de Confiança. 

 

 

DISCUSSÃO  

Os resultados desse trabalho demonstraram que, no início da pandemia da COVID-19, estar 

com sobrepeso/obesidade, seguir perfis fitness/de saúde e apresentar risco para transtornos 

alimentares aumentaram as chances de prática de dietas restritivas. Já no segundo ano da 

pandemia, praticar atividade física e se preocupar com ganho de peso dobrou as chances dessa 

prática. Contudo, comer com permissão incondicional (subescala UPE do comer intuitivo) 

nesse mesmo período demonstrou ser um fator protetor, reduzindo as chances de prática de 

dietas.  

Em nosso estudo, indivíduos com sobrepeso ou obesidade apresentaram 2,4 vezes mais chances 

de realizar uma dieta restritiva. Nesse público, o ingresso na universidade proporciona algum 

grau de estresse, que está associado a escolhas alimentares menos saudáveis, mudanças no 

comportamento alimentar, sobrepeso e obesidade, sendo o ganho de peso um fenômeno comum 

entre estudantes [23] [24]. Esse consequente ganho de peso pode gerar insatisfação corporal e 

influenciar na busca por dietas com o objetivo de emagrecimento rápido, como as dietas 

restritivas [25]. Esse tipo de dieta pode, no entanto, contribuir para o ganho de peso, uma vez 

que pelo menos um terço das pessoas que fazem restrição alimentar não só recuperam o peso 

anterior, como também apresentam adaptações metabólicas que favorecem esse ganho [26,27].  

A relação entre excesso de peso e prática de dietas é, portanto, bidirecional. As dietas restritivas 

estimulam um ciclo de perda e reganho de peso, e esse padrão aumenta os riscos 
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cardiovasculares, uma vez que o reganho de peso está associado com hipertensão, acúmulo de 

gordura visceral, resistência à insulina e dislipidemias [28]. Após a restrição, a fome e a ingestão 

de alimentos aumentam de forma significativa, contribuindo para a recuperação total do peso e 

ultrapassando a porcentagem de gordura inicial, com menor massa livre de gordura. Além da 

alta restrição levar ao reganho de peso, ela também é atribuída ao risco aumentado de 

comportamento alimentar desordenado, maiores sintomas de depressão e ansiedade, uso mais 

problemático de álcool e aumento da anedonia [29]. 

No Brasil, as buscas na internet por estratégias de emagrecimento foram expressivas durante o 

período de 1º de março de  2020 a 1º de agosto de 2021, sendo “dieta” e “jejum” alguns dos 

termos mais buscados [30]. A pressão exercida pela mídia, especialmente as redes sociais, para 

perder peso, pode influenciar na adesão a essas dietas, sendo os comentários sobre aparência o 

principal fator para restrição [31] [32]. Durante o período inicial da pandemia, conteúdos com 

dicas de emagrecimento, planos de exercícios físicos e posts sobre medo de ganhar peso se 

tornaram tendência nas redes sociais [33]. Esses dados corroboram os encontrados em nosso 

estudo, que demonstrou que seguir perfil fitness/de saúde nas redes sociais dobrou as chances 

de os estudantes praticarem dietas restritivas.  

Nosso estudo também demonstrou que há associação entre risco para transtornos alimentares e 

prática de dietas restritivas. Esse resultado é coerente com o estudo de  Romano e Lipson 

(2021), que encontraram que universitários que realizavam uma restrição moderada a alta 

tiveram maior probabilidade de apresentarem atitudes disfuncionais relacionadas à 

alimentação, sendo essas atitudes características de transtornos alimentares [2]. Além disso, 

evidências mostram que a maioria dos indivíduos com transtornos alimentares relatam que 

iniciaram uma dieta antes do início de comportamentos alimentares desordenados, e realizar 

uma dieta prevê um risco aumentado de desenvolver um transtorno, sendo que intervenções que 

levem em consideração os fatores associados ao risco para transtornos e evitem que jovens se 

envolvam com prática de dietas apresentam potencial de reduzir a incidência de transtornos 

alimentares e obesidade [34] [11]. 
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Foi observado ainda, no segundo ano da pandemia, que realizar atividade física aumento em 

2,8 as chances de os estudantes aderirem a dietas restritivas. A prática de exercícios físicos faz 

parte de uma vida saudável; no entanto pode ser caracterizado como um comportamento de 

risco quando realizado de forma excessiva, com alta frequência, praticado mesmo que o 

indivíduo apresente injúrias e de forma disfuncional, como um mecanismo compensatório para 

a perda ou manutenção do peso corporal [35]. A prática de exercício físico compensatório está 

mais presente naqueles indivíduos que possuem mais pensamentos e comportamentos 

característicos de transtornos alimentares [36].  

A atividade física excessiva em indivíduos jovens com transtornos alimentares está relacionada 

a pensamentos obsessivos, traços de compulsividade e sensação de impulsividade. Além disso, 

também é associado ao uso problemático de internet e aplicativos fitness, corroborando com os 

achados do presente estudo, já que a prática de dietas restritivas está associada tanto com o uso 

de redes sociais como com a prática de atividade física na população avaliada [37].  

Os resultados também demonstraram que a preocupação com ganho de peso dobrou as chances 

de os estudantes realizarem dietas restritivas. Resultados similares foram encontrados em um 

estudo conduzido em Salvador, em que preocupações com peso corporal estavam associadas a 

comportamentos extremos de controle de peso, inclusive adoção de dietas [38].   

Diversos fatores podem, portanto, contribuir para a prática de dietas restritivas. No entanto, 

uma abordagem baseada em uma alimentação mais intuitiva pode exercer papel protetor contra 

comportamentos alimentares disfuncionais. Está associada a melhor qualidade da dieta, menos 

distúrbios alimentares, uma imagem corporal mais positiva, menor alimentação emocional e 

menor IMC [39–41]. Em nosso trabalho, comer com permissão incondicional, avaliada pela 

subescala UPE do comer intuitivo, reduziu em 40% as chances de prática de dietas restritivas. 

Conforme abordado previamente, a adesão a prática de dietas restritivas pode ter influência do 

meio social, e em contraposição a esse contexto, comer com permissão incondicional é 

associado a uma menor internalização das ideias de aparência propagadas pela mídia. Essa 

subescala também é inversamente relacionada à sintomatologia de transtornos alimentares 
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Tendo em vista que o risco para tais transtornos foi observado na população estudada, nota-se 

o efeito protetor que esse comportamento alimentar sem restrições cognitivas pode ter no 

indivíduo [18]. Em um estudo com universitários que avaliou motivações alimentares, foi 

demonstrado que os estudantes que apresentaram motivação de controle de peso e emoções, 

normas sociais e imagem social apresentavam uma alimentação menos intuitiva [42]. Além 

disso, foi observado que o aumento nos níveis de permissão incondicional para comer relatados 

por comedores intuitivos pode reduzir sentimentos de privação e, assim, menor risco de 

episódios de alimentação desordenada [43]. Um estudo longitudinal que avaliou o 

comportamento alimentar desde a adolescência até a idade adulta encontrou que comer 

intuitivamente está associado a menores chances de comportamentos não saudáveis e extremos 

para controle de peso corporal [44] resultado semelhante ao encontrado no presente estudo.  

Nossos dados mostraram que a prática de dietas reduziu após 12 meses de pandemia.  Essa 

diminuição pode ser um reflexo da melhora no cenário geral da pandemia, o momento da 

segunda coleta coincide com o início da vacinação no Brasil, e apesar dos universitários não 

estarem no grupo prioritário para vacinação nesse período, é possível que a chegada do 

imunizante tenha contribuído para o aumento do bem-estar e a flexibilização das medidas 

sanitárias sustentada pela crença de que a vacina é uma ferramenta eficaz para reduzir de forma 

significativa o impacto da pandemia [45]. Considerando que o estado emocional de estresse 

pode levar a um comer desordenado e que pessoas que se restringem apresentaram aumento na 

alimentação em resposta a emoções negativas,  nesse caso uma melhora na saúde e no estresse 

pode ter contribuído para a redução da prática de dietas restritivas [46,47]. 

Esse estudo apresenta algumas limitações, e dentre essas destaca-se a coleta de dados realizada 

de forma on-line e com dados autorreferidos. No entanto, isso decorreu do contexto de 

distanciamento social, e além disso, diversos trabalhos aqui citados seguiram essa mesma 

metodologia, sem comprometimento na confiabilidade dos dados. Também, não foi possível 

realizar cálculo amostral devido à ausência de estudos prévios que avaliassem prática de dieta 

como desfecho em amostras semelhantes. Entretanto, destaca-se como ponto forte do estudo o 

delineamento longitudinal que permitiu acompanhar a evolução do comportamento alimentar 
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de acordo com a evolução da pandemia, elucidando o efeito de situações estressantes na prática 

de dietas de uma população tão vulnerável. 

 

CONCLUSÃO 

Nesse trabalho foi demonstrado que ter excesso de peso, seguir perfis fitness/de saúde nas redes 

sociais e apresentar risco para transtornos alimentares aumentaram as chances de prática de 

dietas restritivas em universitários no início da pandemia da COVID-19. Também, praticar 

atividade física e se preocupar com ganho de peso aumentou as chances do mesmo desfecho no 

segundo ano da pandemia. Em contrapartida, comer intuitivamente apresentou um efeito 

protetor para essas práticas. Além disso, a prática de dietas restritivas diminuiu no segundo ano 

da pandemia. Esses dados fornecem informações importantes para população universitária, uma 

vez que a prática de dietas está envolvida com comportamentos alimentares disfuncionais, 

reganho de peso e desfechos negativos em saúde.  
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