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Conhecendo a OBESIDADE!!

Profa Dra Ellen Cristini de 
Freitas

ellenfreitas@usp.br

Programa

• Obesidade: definição e diagnóstico, influência da 

alimentação e de outros fatores no desenvolvimento da 

obesidade;

• Gasto energético e controle ponderal;

Fisiologia do tecido adiposo e riscos à saúde 

associados ao excesso de tecido adiposo;

• Função do exercício físico na prevenção e na terapia da 

obesidade;

• Exercício físico e modificação da composição 

corporal;

• Programas de exercício físico adaptado às condições 

do indivíduo obeso.
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Avaliações

• Trabalho 1- avaliar a alimentação de um
obeso, uso de aplicativo ex. Fat secret; my
fitness pal; com isso prescrever objetivo de
emagrecimento e prazo.

• Trabalho 2- formular um treinamento físico, se
houver a possibilidade presencial o individuo
em que foi feito estudo de caso, deverá estar
presente e assim teremos a participação de
todos.

• Será realizada chamada e computada falta

• Grupo de whatsapp (qualquer imprevisto)
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OBESIDADE COMO UMA DOENÇA NUTRI 

NEURO – IMUNO - METABÓLICA

Metabólica

Imuno

Nutri

Obesidade -

“doença”:

Neuro
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1/4 da População Brasileira

Sobrepeso ou Obesidade

Aspectos epidemiológicos da obesidade
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https://worldpopulationreview.com/country-rankings/obesity-rates-by-country
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EPIDEMIOLOGIA DA 

OBESIDADE

Fonte: International Obesity Task Force
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BAIXO CONSUMO   HORTIFRUTI

• Consumo recomendado: 500 g/pessoa

• Consumo brasileiro: 150 g/pessoa

APELO SAUDÁVEL

CONSUMIDOR BRASILEIRO
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Neel et al., 1962. American J Human Genetics

Teoria evolutiva
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Obesidade – acúmulo excessivo

de  tecido adiposo que deriva 

de um aporte calórico excessivo 

e  redução no gasto energético

A etiologia da obesidade é 
complexa e resulta da interação 

entre genes, ambiente e 
estilo de vida

OBESIDADE = ETIOLOGIA MULTIFATORIAL

ENDÓGENA EXÓGENA

genética

endócrinos

psicogênicos

medicamentos

neurológicos

metabólicos

alimentação

estresse

Inatividade física
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ETIOLOGIA DA OBESIDADE

• Balanço energético positivo; adequar a 
ingestão as necessidades do organismo; 
caráter compulsivo; qualidade e 
quantidade alimentar

• “revolução alimentar” – estilo de vida, 
menos tempo – fast food (altamente 
palatáveis, ricos em gorduras)

ALIMENTAÇÃO
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ALIMENTOS DE VERDADE!

É o que vem da 
natureza, das 
plantas ou de 
animais sem
aditivos
químicos, não é 
industrializada.

Alimentos in 
natura. 
Normalmente
não tem rótulo

Alimentos minimamente processados

São os alimentos de
verdade, que a natureza nos
oferece, eles podem ser
empacotados, moídos,
refrigerados, fermentados,
moídos, congelados, mas eles
continuam sendo alimentos
naturais.

E necessitará ser preparados
usando produtos
processados: sal, óleo, azeite,
vinagre, especiarias.
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Alimentos Processados

Alimentos que não
substituem os alimentos
de verdade, por exemplo: 
pão, queijo, conservas, 
eles entram na
composição dos alimentos
ou acompanham os pratos
servidos de comida de 
verdade

Alimentos Ultraprocessados

Substituem inteiramente a
comida de verdade ,
alimentos industrializados,
por exemplo prato
congelado que voce coloca
no microondas e esquenta.

Contém ingredientes que
voce não encontra na sua
cozinha.

Objetivo aumentar
palatabilidade e tempo de
prateleira.
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Rótulos
Barrinha de cereal 
caseira, durabilidade
3 a 5 dias (não
apresenta rótulo)

Tirando dúvidas!!!

Comida de verdade? 
OU

Comida de mentira?
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• Miojo?

• Macarrão fresco ou seco?
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• Molho de tomate pronto

• Molho de tomate pelado
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• Filé de peixe congelado?
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• Relação inversa exercício físico e adiposidade

• Redução progressiva do gasto energético

• Atividade física:
• depende da vontade e decisões individuais

• Pode diferir entre os individuos variabilidade do gasto energético

• MLG – TMB – consequencias positivas a longo prazo

• Influencia na utilização do substrato – gênese da massa gorda e 
MLG

ATIVIDADE FÍSICA

• 7% filhos obesos – pais peso normal

• 1 progenitor é obeso – 40%; ambos os pais 
obesos - 80% de obesidade

GENÉTICA
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Quanto o aspecto 
ambiental interfere no 

aumento da incidência da 
obesidade, comparado ao 
componente genético?

Exemplo da força do meio ambiente
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PSICOGÊNICOS

• Modificação no comportamento alimentar –
“síndrome da ingestão noturna” ou “síndrome 
da compulsão alimentar” – fase de estresse 
psicológico, distúrbios e ansiedade crônica –
caracterizam pela alta e inadequada ingestão 
alimentar

• “gratificação”, “alívio da 

solidão”, “aborrecimentos”

“ansiedade”

METABÓLICOS

• Redução da TMB

• Fatores relacionados a TMB:
• quantidade de MLG

• Hormônios

• Idade

• Área corporal
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SOBREPESO

Proporção relativa de peso maior
que a desejável para estatura, sem
que hajam mudanças substanciais
na composição do compartimento
de gordura
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TIPOS DE OBESIDADE

Obesidade

Ginóide ou 

Pêra

GINÓIDE

• A deposição de gordura predomina

no nível do quadril, glúteo, coxa e

parte inferior do abdômen, fazendo

com que o paciente apresente uma

forma corporal semelhante a uma

pêra;
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ANDRÓIDE

• Distribuição do tecido adiposo 

centralizada (visceral) tem mostrado 

estar associada, independentemente 

da gordura total, com alto risco de 

desordens metabólicas e 

cardiovasculares (síndrome 

metabólica).
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CLASSIFICAÇÃO DE SOBREPESO E OBESIDADE 
SEGUNDO % DE GORDURA

MULHERES HOMENS

Leve 25 – 30% 15 – 20%

Moderada 30 – 35% 20 – 25%

Elevada 35 – 40% 25 – 30%

Mórbida  40% 30%

Adaptado de NIDDKD (1993) in GUEDES & GUEDES, 1998
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AVALIAÇÃO DA OBESIDADE SEGUNDO % 
DE GORDURA

Para homens obesos de 24 a 68 anos:

%G = 0,31457 x (P. Abdominal) – 0,10969 x (M. Corporal) + 10,8336

(WELTMAN, 1987)

Para mulheres obesas de 20 a 60 anos:

%G = 0,11077 x (P. Abdominal) – 0,17666 x (Estatura) + 0,14354 x (M. Corporal) + 51,03301

(WELTMAN, 1988)
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Distribuição da Gordura Corporal e Risco Cardiovascular

/Nl

Desencadeadores da obesidade

FÍSICOS PSICOLÓGICOS SOCIAIS

Menarca Nascimento Econômica

Gravidez Morte Trabalho

Menopausa Estresse Festas

Medicamentos Tédio Viagens

Doenças Tristeza Publicidade

Cirurgia Raiva Reuniões

Álcool Frustrações

Dietas Divórcio
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Traços de 
comportamento

apetitoso
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Lipogênese noturna
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Apresenta dificuldade no 
transporte de gorduras!!

• FTO; MC4R, Clock: SNC, responsáveis por Hiperfagia, 
hiperinsulinemia e hiperglicemia, ↑ MG; ↑grelina; 
sono- perda de sincronização (equilibrio energético)-
metab mais lento – prejuizo mitocondrial –
polimorfismo PGC1α, ↓termogênese; ↓de 
mitocôndrias= ↑gênese inflamatória.

• FABP2- dificuldade de transporte de gorduras-
associado a inflamação

• IL6; Lep, adipQ: processo de inflamação, músculo 
tecido adiposo (↑TLR4 – intestino - NFKβ)

• ADRB2: associado a distribuição da gordura, 
dificuldade de perda de peso

• PPARG- lipogeneses, adipogenese (consumo de AGCL –
carnes, etc, CHO ↑IG, envelhecimento)
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Possíveis 
Condutas 

Nutricionais!!
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Gene ADRB2

• quercetina, curcumina,  catequinas, EPA, cafeína

Gene FABP2

• resveratrol, algas, astaxantina, betacaroteno 
inflamação Genes FTO; clock; MC4R

• Fibra sacietógena (30 min antes da refeição, farelo de aveia, pectina, 
goma acácia purificada (fibre gum)) fontes de apigenina- chá de 
camomila, chá de erva cidreira, sono reparador (qualidade alimentar 
noturna), adaptógeno (Rhodiola rosea)

Genes PPARG; ADIPQ; LEP

• Curcumina, antocianinas, w3, gengibre, propolis, cha verde, 
fontes de apigenina- chá de camomila, chá de erva cidreira, 
além da fibra (antes do problema acontecer e não depois)

•Alimentação rica em frutas, 
legumes e verduras e fazer exercício 
altera o seu DNA
• Estudo realizado: Universidade de McGill, no Canadá

Eles acompanharam 27 mil pessoas que
possuíam o gene 9p21 – (que aumenta o risco de
doenças cardíacas).

•Voluntários - dieta rica em vegetais - gene parou de
funcionar. Isso acontece porque o microRNA, molécula
presente no material genético das plantas, interage com o
DNA humano - tendo o poder de ativar ou desativar nossos
genes.

ALGUMAS EVIDÊNCIAS:
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ALGUMAS EVIDÊNCIAS:

TRUJILLO, E. et al., J Am Diet Assoc., 106:403,2006 

ALIMENTOS FUNCIONAIS

Compostos bioativos 

Compostos hidrossolúveis

Modulação das reações químicas



30/11/2021

35

CLASSIFICAÇÃO

Substância bioativa

Terpenóides Compostos 

fenólicos
Proteínas: 

a.a
CHO e

derivados

AG Minerais microorgan

carotenóides

saponinas

tocotrienóis

Terpenos 

simples

flavonóides

taninos

lignanas

oligossacarídeo

W3

MUFA

Ca

Se

probióticos

POLIFENÓIS - FLAVONÓIDES

▪ Principais flavonóides:

▪ 1. antocianinas e proantocianinas

▪ 2. catequinas

▪ 3. fitoestrógenos 

▪ 4. resveratrol

▪ 5. outros: flavonas, 

▪flavononas, flavonóis, etc
▪ ↓ estresse oxidativo

▪ ↓ agregação plaquetária

▪ prevenção da placa de ateroma

▪ indução de enzimas de 

destoxificação
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CATEQUINAS

ISOFLAVONA

▪ Ação antiinlamatória

▪ Inibe ativação NFK-B

▪ Diminui produção TNF-

• SOJA - fitoestrógeno

rico em arginina e glicina que

modulam a produção de glucagon, 

modulando glicemia

TERPENÓIDES
• LIGNANAS - Semente de 

linhaça

• Fitoestrógeno – modula 
ação

da enzima aromatase

• PUFA, -linolênico (W3)

• ↑ secreção de glucagon

• ↓ enzimas lipogênicas

MICRONUTRIENTES

▪ SELÊNIO:

▪ Síntese enzima antioxidante-

Glutationa peroxidase, conversão

T4 a T3.



30/11/2021

37

MICRONUTRIENTES

➢ ZINCO:

➢Síntese SOD

➢↓ stress oxidativo

➢Deficiência: 

hipocloridria

BRÁSSICAS - GLUCOSINOLATOS

• Agrião

• Brócolis

• Cove-chinesa

• Couve-de-Bruxelas

• Couve-folha

• Couve-flor

• Mostarda

• Nabo

• Rabanete

• Rábano

• Repolho

• Rúcula

Smith & Yang, Drug Metabol Drug Inter  17(1-4):23-49,2000;

Dekker et al. Trends Food Sci Technol, 11:174-81 2000)

“Contém compostos organoenxofrados que modulam a 

biotransformação de xenobióticos, 

e podem influenciar a toxicidade e carcinogenicidade

de químicos ambientais”
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EPA/ DHA

• Peixes água fria(sardinha, atum,

Salmão, arenque), semente de linhaça

óleo de linhaça

• Ação anti-inflamatória

• ↑ sensibilidade a insulina

• ↓ tecido adiposo abdominal

• Melhora dislipidemias
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Conclusões
• Os estudos revelaram que a ingestão de bioativos

pela população brasileira é baixa.

• Presentes nos alimentos de origem vegetal, como
frutas, hortaliças, leguminosas e cereais

• O consume contínuo desses alimentos confere
vários benefísios a saúde como ações antioxidantes,
anti-inflamatória, vasodilatora e anticarcinogênica

• Segundo dados da pesquisa menos de 10% da
população brasileira atingiu o consumo diário de
400g de frutas e hortaliças que é a recomendação

da OMS para reducer doenças crônicas

Conclusões

• A renda é um fator determinante para a
ingestão de compostos bioativos,

• Individuos e faixas maiores de renda atingiram
níveis aumentados de ingestão de carotenoides
e compostos fenólicos do aqueles da faixa mais
baixa

• Acredita-se que o consumo de frutas e
hortaliças, principais fontes alimentares cresce
muito com o aumento da renda familiar.
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Conclusão: 
O suplemento contendo os bioativos ↑ o GE 48kcal ou 2% sem 

efeitos adversos.
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Mecanismo fisiológico para o 
desenvolvimento da

obesidade
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Vias metabólicas 
da obesidade

METABOLISMO DOS 
LIPÍDIOS EXÓGENOS
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LIPÓLISE

ÁCIDOS GRAXOS LIVRES

ADRENALINA
NORADRENALINA
GLUCAGON
GH
TIREOIDIANOS

LHS
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Β-oxidação

Enzimas lipogênicas
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Lipogênese

• Nutrientes excedente na dieta ↑ vias 
lipogênicas

• Glicose estimula lipogênese diferentes vias:
• conversão acetil coA estimula enzimas lipogênicas

• Induz expressão de genes lipogênicos

• Estimula insulina inibe glucagon
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Lipogênese

• Glicose e insulina :

– SREBP (sterol regulatory element binding protein)

• Fator de transcrição que regulam genes relacionados a 
AG

PPAR-γ (proliferador de peroxissoma) – receptor 
nuclear hormonal  - estimulado pela insulina – efeito 
lipogênico ↑ LPL.

Tecido adiposo um simples 
reservatório 
energético?

Sistema imune?
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Família de proteínas de membrana- Toll-Like receptors 
(TLRs) foi identificada em 1996 – em moscas 
DROSOPHILAS- esses receptores capazes de desencadear 
uma resposta imune

TLRs – respondem tanto aos lipopolissacarídeos quanto 
ao consumo excessivo de gordura alimentar

Tecido adiposo hipertrofiado amplia o conteudo dos AG –
principais responsáveis pela ativação do sistema imune.

• Ligação dos TRLs – moléculas de gordura

• Inflamação de baixo grau

Resistência a insulina
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❖“Um estado de menor resposta metabólica aos 
níveis circulantes de insulina”

Bases moleculares da 
sinalização a insulina

❖Pós prandial – glicose e a.a
❖Receptor próprio expresso em
vários tecidos – músculo, fígado,
tecido adiposo e sistema nervoso
central.
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Sinalização a insulina
Subunidade
extracelular

Receptor 
específico 
de membrana

Subunidade  responsável
pela transmissão do sinal –
Localização transmembrânica

Proteína
atividade
quinase

Fosforilação múltiplos 
resíduos “ tirosina”

Cascata de sinalização a 
insulinaResposta de 

propagação a esse 
sinal

Vias moleculares de sinalização a insulina

Glicogênio sintase quinase

Síntese de 
ptnas
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VIAS METABÓLICAS E INFLAMATÓRIAS
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• mecanismo de resistência a insulina induzido por AG mitocondriais. O acúmulo 
de metabólitos dos AG intra-abdominal estão fortemente relacionados a 
resistência a insulina

Sinalização inflamatória na 
obesidade
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Controle da fome e do gasto 
energético pelo hipotálamo

Mecanismo 
sensor dos 

estoques de 
energia

Controle do 
gasto 

energético

• Condições fisiológicas – manutenção da 
estabilidade da massa corporal

Controle da fome e do gasto 
energético pelo hipotálamo

Sinais 
hormonais

Sinais 
neurais

Disponibilidade 
de nutrientes

• Mecanismo sensor
dos estoques de
energia
• Controle dos gastos
energéticos
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REGIÕES DO SISTEMA NERVOSO CENTRAL ENVOLVIDAS
NA COORDENAÇÃO DO FLUXO DE ENERGIA PELO CORPO

• LEPTINA

• INSULINA

Estoques estáveis -
Sinais de adiposidade

• Grelina
• CCK
• GLP-1
• NPY 

Fluxo de energia do trato digestório
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• Diminui
ingestão
alimentar

• Aumenta gasto
energético
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Disfunção hipotalâmica e 
desenvolvimento da obesidade

Pacientes obesos

Hiperleptinêmicos Hiperinsulinemicos

Resistência hipotalâmica – leptina e insulina

Mecanismos envolvidos na gênese  
dessa disfunção

• Expressão da proteína SOCS3
Ação de citocinas

• Genes modulados por dieta hiperlipídica

Resposta inflamatória
JNK e IKK

RESISTÊNCIA LEPTINA E INSULINA

• Ativação da Proteína Fosfatase – PTP1B – reduz 
a transdução dos sinais anorexigênicos – via insulina
e leptina

Isso significa que todos 
os mecanismos 

indutores da resistência 
hipotalâmica a leptina e 
a insulina , a inflamação 
tem um papel central.
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Bases moleculares da resistência a 
ação da leptina e insulina
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↑ consumo 
AG saturados

↓ sensibilidade 
insulina

altera metabolismo ac. arac.
↑ produção eicosanóides

pró-inflamatórias

↑ W6

PG-2, Prostaciclinas-2, 
TX-2 e LT- 4, 

Calder et al., Br J Nutr., 2000;

Lipotoxicidade

•  Lipotoxicidade – produção de citocinas pró –
inflamatórias
•  receptores de insulina
• Prejuízo na sinalização intracelular da insulina

Dietas ricas em 

ácidos graxos 
saturados

PRENTKI, M. CORKEY, BE. Diabetes, 45: 273-283, 
PINCINATO, MC et al. Physiol. Behav., 65:289, 1998
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Mecanismo de resistência a 
insulina

Fatores Nutricionais
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Fatores Nutricionais

(JENKINS et al., Br J Nutr 2000)

GLICOTOXICIDADE

Hiperinsulinemia

↓padrão de 
saciedade

Carboidratos  
↑ IG

↑ TG circulante

↑ ingestão 
alimentar
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ÍNDICE GLICÊMICO - IG

• IG método diferencia diversos CHO em seu 
potencial em aumentar a glicose no sangue –
alimento padrão (50g).

• IG<75 baixos IG

• IG>95 alto IG

Carga glicêmica

• CG é o produto do IG e da quantidade de CHO 
presente na porção de alimento consumido –
comparado ao alimento padrão.

• CG = (IG x quantidade de CHO em uma porção)/ 100

• Exemplo:

• CG= (IG do feijão “20 x CHO porção “14”)/100

• CG = 2,8, ou seja CG “baixa neste caso”

• CG baixa <10

• CG alta >20
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Alimentos ↑ IG – processo lipogênico relevante

1,5lt = 148gr de açucar 350ml = 34gr de açucar

40 gr de achocolatado = 28gr de açucar

Alimentos ↑ IG – processo lipogênico relevante
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barra de 170 gramas de chocolate ao leite = 61 gramas

Alimentos ↑ IG – processo lipogênico relevante

Alimentos ↑ IG – processo lipogênico relevante

Pão francês (50gr) = 27,5g de açucar
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 Peso corporal

Redução da
resposta glicêmica

(JENKINS et al., Br J Nutr 2000)

Redução nos 
níveis de insulina

Redução nos 
Lipídeos

plasmáticos

Aumento
na oxidação dos 

lipídeos

Carboidratos integrais ↓IG
• fibras
•Vitaminas, minerais e 
fitoquímicos

MICROBIOTA INTESTINAL
E OBESIDADE
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• Funcionamento ótimo:

» INTEGRIDADE INTESTINAL

Trato Gastrointestinal - TGI

Saúde da mucosa
intestinal

População bacteriana
Equilibrada

Gut Microbiota Modification: Another Piece in the Puzzle of the Benefits of Physical

Exercise in Health? Cerdá et al, 2016.
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DISBIOSE INTESTINAL

“ É um estado em que microorganismos

de baixa virulência se tornam

patogênicos em virtude do desequilíbrio

quantitativo e qualitativo que está

instalado, afetando negativamente a

saúde do ser humano”

❖ ↓ Síntese/ destruição vitaminas        

cansaço/ indisposição

❖ inativação de enzimas digestivas –

prejudicando digestão e induzindo a 

fermentação = distensão abdominal

❖ alergias 

❖ doenças auto imunes

❖ envelhecimento precoce

❖ destruição da mucosa intestinal –

HIPERMEABILIDADE INTESTINAL
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Diferentes tipos de Disbiose

Cell Microbiol. 2014 Jul; 16(7): 1024–1033.

https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC4143175/
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Como avaliar a disbiose intestinal?
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mega-3 PUFAs are able to reverse 
this condition by restoring the 
Firmicutes/Bacteroidetes ratio
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• CONDUTA NUTRICIONAL PARA RESTAURAÇÃO 
DA MICROBIOTA INTESTINAL???
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PROBIÓTICOS e PREBIÓTICOS

• Modulação da mucosa e imunidade sistêmica.

✓ Equilíbrio nutricional e microbiano no
Trato intestinal

• Levedura nutricional –
sabor salgado

Glutamina

Glutamina – 5 a 10g/dia

Em sachês ou a granel

Posologia: Dissolver em 

água e tomar 1x/dia.
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Prebioticos

MORFOLOGIA DO TECIDO 
ADIPOSO
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Como é constituído o tecido adiposo?

• São constituídos por 30 a 60% de adipócitos
• Células sanguíneas, endoteliais, fibroblastos e 
adipoblastos.
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Quais são os tipos de tecido adiposo?

Tecido adiposo 
branco
(TAB)

Tecido adiposo 
marrom
(TAM)

♠ genes expressos nos diferentes tecidos
♦ TAM – UCP1 (uncoupling protein – termogenina)
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Quais as funções do TAB?

• Armazenamento de energia,

• Isolante térmico,

• Proteção de órgãos internos,

• Função endócrina
Regulação do 

metabolismo no 
próprio sítio do 

corporal, produção de 
inúmeras 

adipocitocinas

Fatores secretados por pré-adipócitos e adipócitos
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TECIDO ADIPOSO BRANCO

• Maior reserva energética do corpo
• Regula o metabolismo lipídico

Periférico ou
Subcutâneo

Central ou
Intra-abdominal

entre a pele
e os

músculos

Entremeando  as 
visceras

Quais as funções do TAM?

• UCP1 – proteína desacopladora mitocondrial

– ↑fosforilação oxidativa – formação de ATP

• predominância AGL

↑ expressão gênica UCP1
↑ capacidade termogênica deste 
Tecido
↑TMB
☻principal função dissipação do calor

= termogênese
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Importante lembrar!

• TAM ↑ período intra-uterino – após 
nascimento = homeostase térmica (transição 
meio interno e meio externo) - atrofiar 
durante infância 

• Δ adultos residentes em locais mais frios ↑

• presente em vários sítios anatômicos: região 
subcutânea, cervical, axilar e nas cavidades 
abdominal e torácica.

Períodos críticos para o 
desenvolvimento da obesidade

• INFÂNCIA:
• Período intra-uterino, entre o 1º ano de vida e 

adolescência e na adolescência
– Segundo Ravelli & Susser (1979)

» Na II guerra mundial na Holanda a fome intensa –
inanição materna no último trimestre da gravidez –
proteção da obesidade (influenciando celularidade do 
tecido adiposo), ao contrário a inanição nos dois 
primeiros trimestres promove a obesidade na prole (dano 
na regulação da ingestão de alimentos)
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Períodos críticos para o 
desenvolvimento da obesidade

• ADOLESCÊNCIA:

• “Retorno da adiposidade”→ definido como início do 
segundo período de rápido crescimento da gordura 
corporal – 5 a 6anos de idade.

– Três mecanismos capazes de explicar como o 
retorno da adiposidade contribui para a obesidade:

» 1.Fase crítica para a aprendizagem de 
comportamentos dietéticos e de exercícios; 2. 
retorno precoce da adiposidade pode refletir 
uma maturação precoce; 3. podem ser crianças 
que no útero foram expostas a diabetes 
gestacional.

A rápida maturação está associada a uma obesidade na vida adulta 
Van Lenthe et al., 1997)

• VIDA ADULTA:
• Gravidez período de risco,

• Interrupção do hábito de fumar,

• Período pós-menopausa (resultados conflitantes)

• SEDENTARISMO, DIETA DE CAFETERIA

Períodos críticos para o 
desenvolvimento da obesidade
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LEMBRANDO....

• Determinadas fases

•HIPERPLASIA

–Seguida de 

•Hipertrofia

•Células adiposas duplicadas não perde em número 
apenas em quantidade no seu interior
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Gasto energético 
total 

• TEE- Total energy 
expenditure 

• BEE- basal energy 
expenditure

• AEE- activity energy 
expenditure
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• only when age-related changes in
physical activity and tissue-specific
metabolism are included does
model output match observed
expenditures, indicating that
variation in both physical activity
and tissue-specific metabolism
contribute to total expenditure and
its components across the life span.
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• Mifflin et al. :     ♂(9.99×W) + (6.25×H)−(4.92×A) + 5 
♀(9.99×W) + (6.25×H)−(4.92×A)−161

• BMI 30–39.9 and ≥40 kg m 
• W= weight (kg), H= height (cm); A= age (years)
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CODIFICAÇAO DAS 

ATIVIDADES FÍSICAS

CÁLCULO

=
1 MET 1 kcal/kg/h

Ex: Aula de Hidroginástica = 4 mets =      4 kcal/kg/hora

Mulher = 65 kg  4 x 65 = 260 kcal/hora

- 50 minutos de aula  4 x 65 x (50/60) = 215,8
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Calculando gasto de atividade por 
MET.....
• Corredora com 55kg

• Tempo de corrida = 45min

• Velocidade = 4min/km

• Consultando o Compêndio = 16 MET

• Cálculo do gasto calórico (kcal/min)

• 16 x 55 = 15 kcal/min

60 min

• 15 x 45min(tempo real exerc.) = 660 kcal na 
atividade

AVALIAÇÃO DA OBESIDADE SEGUNDO % DE 
GORDURA

Para homens obesos de 24 a 68 anos:

%G = 0,31457 x (P. Abdominal) – 0,10969 x (M. Corporal) + 10,8336

(WELTMAN, 1987)

Para mulheres obesas de 20 a 60 anos:

%G = 0,11077 x (P. Abdominal) – 0,17666 x (Estatura) + 0,14354 x (M. Corporal) + 51,03301

(WELTMAN, 1988)

➢ Heyward, V.H. & Stolarczyk, L.M. Avaliação da 
composição corporal aplicada. Ed: Manole, 2000. 
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MASSA LIVRE DE GORDURA

Fórmula Geral:

TMB = 370 + 21,6 (MLG[kg])

Ex: Homem - 70 kg e 15% de gordura

70 kg - 15% = 59,5 kg

TMB = 370 + 21,6 (59,5)

TMB = 1655,2 kcal

➢ Fator atividade

Sistema de 
classificação de 

fator de 
atividade física
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Quociente médio de atividade física = 54/24 = 2,25
GET= 2,25 x 1.378 = 3100 Cal

Um déficit calórico de              kcal 

é igual a uma perda de 

gordura corporal de           kg

3.850

0,50
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Idade e Sexo: Homem de 25 anos
Peso Corporal: 90,4 kg 
Estatura: 1,78 m
Gordura Corporal: 26,1% (DEXA)
Ocupação: Contador
Nível de Atividade Física: Sedentário
IMC: 28,6 – Sobrepeso

Média da ingestão calórica diária: 2.850 kcal
Gasto energético total: 2459Kcal
PC= 90,4kg(1%)= estimativa-900g/semana
Meta: Perder gordura corporal
Objetivo desejado: 15 a 17% de gordura
Traçar o objetivo inicial para 10 semanas

ESTUDO DE 
CASO

• 900g/semana (meta)

• 7700kcal – 1000g

• X         - 900g = 
6930kcal/semana/7dias=

• -990kcal/dia

• Previsão inicial: 
6930kcal/semana/7dias
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• Planejar um déficit calórico de

1000 kcal/dia, reduzindo a ingestão
calórica diária em 500 kcal e aumentando o
gasto calórico em 500 kcal/dia (5x
semana). Quantos Kg serão perdidos em 10
semanas?

Planejar um déficit calórico de 1000 kcal/dia, reduzindo a ingestão
calórica diária em 500 kcal e aumentando o gasto calórico em 500 
kcal/dia (5x semana). Quantos Kg serão perdidos em 10 semanas? 

1 SEMANA Dieta: 500 kcal x 7 dias = 3500 kcal
Exercício: 500 kcal x 5 dias = 2.500 kcal

6.000 kcal (realidade!!!)
(Previsão inicial: 6930Kcal)

1 SEMANA 6.000 kcal
10 SEMANAS    X

X = 10 x 6.000
X = 60.000 kcal

1000g 7700kcal
Y 60.000 kcal

Y = (1000 x 60.000) ÷ 7700
Y = 7,8 kg

10 SEMANAS = - 7,8 kg (peso inicial 90,4kg)
(-8,6% PC) (~IMC: 26,13Kg/m2)
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EXERCÍCIO 
FÍSICO
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Mecanismos de ação do exercício na resistência 
a insulina induzida pela obesidade
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Exerc Immunol Rev 2011; 17: 6-63. 

Exerc Immunol Rev 2011; 17: 6-63. 
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Uso do Exercício
Físico no 

emagrecimento

O que significa se exercitar?

Adaptações da realização do exercício físico
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Tecido adiposo bege??

Porque é importante?

Exercício Físico
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Castillo-Quan, Dis Model Mech. 2012 May; 5(3): 293–295.

Gene muscular: Proteína 
transmembranar presente ppte no 
músculo

Frequência
Semanal

2 x 3 x 4

MESMA INTENSIDADE E 
DURAÇÃO

• PESO CORPORAL
• DOBRAS CUTÂNEAS
• % DE GORDURA CORPORAL

Não houve 
alterações

Redução de:
• peso corporal

• dobras cutâneas

• % gordura corporal

4

4

3 ≈ 4

https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC3339822/
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Duração das Sessões

MESMA INTENSIDADE

0’ x 15’ x 30’ x 45’

• PESO CORPORAL
• DOBRAS CUTÂNEAS
• % DE GORDURA CORPORAL
• CIRCUNFERÊNCIA DA CINTURA

Redução volume dependente:
• dobras cutâneas

• % gordura corporal

• circunferência da cintura

Duração das Sessões

MESMA INTENSIDADE

15’

• PESO CORPORAL
• DOBRAS CUTÂNEAS
• % DE GORDURA CORPORAL
• CIRCUNFERÊNCIA DA CINTURA

Redução da % de Gordura Corporal

<<30’ 45’
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O exercício de baixa intensidade, que 

utiliza predominantemente gordura 

como substrato energético, é o ideal para 

promover perda de peso?

Exercício Aeróbio

Tempo: 1 hora

Cinética do Consumo de O2 em função de esforço 

Físico aeróbio, durante aproximadamente 1 hora

Basal: 1 Met
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Exercício Anaeróbio

Tempo: 1 hora

Cinética do Consumo de O2 em função de esforço Físico 

anaeróbio intervalado, durante aproximadamente 1 hora, 

ao longo das 24 horas do dia – Efeito EPOC

EPOC – EXCESS POST – Exercise 02 Consuption

24 horas
0 horas

INTENSIDADE / DURAÇÃO

GASTO ENERGÉTICO

DOSE-REPOSTA



30/11/2021

111

BENEFÍCIOS DO TREINAMENTO INTERVALADO DE ALTA 
INTENSIDADE NA PERDA DE PESO

Conclusão: o programa intervalado foi efetivo 
em melhorar a capacidade metabólica 
muscular funcional e promoveu adaptações 
mitocondriais importantes

Participaram do estudo 7 homens, 18 a 22 anos
6 sessões de treinamento por 2 semanas
Cada sessão 8 a 12 repetições - 60’seg intervalo 
– 100% capacidade máxima
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HIIT- 4x4min 85-95% Fcmax – intercalando 4’min recuperação 65% 
Fcmax
RT – circuito membros superiores e inferiores de força
HIIT + RT – exercícios combinados

Conclusão: 
• os diferentes tipos de exercícios foram efetivos quando comparados ao 
grupo sedentário em:

• composição corporal: ↓redução da gordura abdominal; ↑ MMM
• Melhoria da função endotelial – vasodilatação medida pelo fluxo, 
pressão arterial e lipides sanguíneos.

1. Grupo sem exerc.
2. HIIT grupo
3. RT GRUPO – exerc

resistência
4. HIIT + RT – grupo 

combinado

• HIRT: treinamento de resistência intervalado de alta intensidade:
•3 séries 6RM descanso 20 seg; em seguida sujeito usa mesmo
peso até atingir falha + 2 séries com 2/3 da série inicial.

•TT: treinamento de resistência tradicional:
•4 séries máxima repetição (70 a 75%- 1RM)
**membros superiores e inferiores**
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Sessão aguda – avaliação após 22hrs
TT: treinam resist tradicional
HIRT: treinamento de resistencia intervalado de alta intensidade

Conclusão:
• HIRT sessão curta aumenta a TMR após o 

exercício comparado ao TT e também baixa o QR  
melhorando a oxidação de gordura.

60 mulheres, 19 a 20 anos
IMC>25Kg/m2

%G >30%

• 5 x por semana durante 12 semanas
• HIIT = 10 min aquecimento (caminhada, jogging e alongamento) 
5 séries de 3 min de corrida a 85% VO2 max com intervalo ativo de 3 min
• MICT = 10 min aquecimento (caminhada, jogging e alongamento) 40 min de corrida a 50% VO2 
max
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Conclusão:
• Ambos programas de treinamento de exercício
produziram significante melhora na composição corporal,
fração de ejeção ventricular esquerda, frequência
cardíaca em repouso, captação de oxigênio máximo e
limiar ventilatório.
• No entanto o grupo HIIT apresentou resultados ainda
melhores quando comparados ao grupo MICT, mostrando
ser altamente efetivo no tratamento contra obesidade.

Batitucci, 2020
Dados não publicados

Treinamento físico intervalado de alta intensidade

Trata-se de um treinamento em circuito intervalado de alta intensidade adaptado segundo

Sperlich et al. (2017). O treinamento será realizado 3 vezes por semana, no período de 8 semanas,

com pelo menos 1 dia de descanso entre as sessões e duração de 25 minutos cada sessão, sendo 4

minutos de aquecimento inicial, 18 minutos referente à parte principal e 3 minutos de

relaxamento. Na primeira e segunda semana os tempos de execução dos exercícios e de

recuperação serão de 30 segundos. Na terceira e quarta semana o tempo de execução será de 35

segundos e o de recuperação será de 25 segundos. Na quinta e sexta semana o tempo de execução

será de 40 segundos e o de recuperação será de 20 segundos. Na sétima e oitava semana o tempo

de execução será de 45 segundos e de recuperação será de 15 segundos. A intensidade será de

80% ou mais da frequência cardíaca (FC) para os exercícios que incluem corrida e de 60% a 70%

da repetição máxima para os exercícios que envolvem sobrecarga externa.

Antes do inicio foram realizados testes de vai e vem, e repetições múltiplas

Mulheres, 18 a 40 anos
IMC 30 – 40 kg/m2
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Batitucci, 2020
Dados não publicados

Batitucci, 2020
Dados não publicados
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• ↑ do lactato ↑ 
neuropeptídeos 
anorexigenos

• Existe suposições que o ↑ de lactato aumente 
a expressão das proteína HIFs

neurológica?????

Papel do exercício físico de alta intensidade?

“Ainda suposições!!!”
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Livro: Série de perguntas e respostas: 

Atividade física e Emagrecimento.

Autores: Gustavo Mota e Charles 

Lopes.
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Sumário

- Periodização para

emagrecimento

- Apresentação de trabalhos

-Perguntas e respostas em atividade física e

emagrecimento

- Periodização para emagrecimento

1. Definir os objetivos do Programa de treinamento;

2. Analisar o histórico de treinamento do indivíduo e descrever o seu perfil;

3. Listar recursos físicos;

4. Selecionar as avaliações a serem realizadas para o controle de cada

capacidade/ variável importante do programa;

5. Analisar o calendário do individuo e definir a duração de cada período;
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- Periodização para emagrecimento

6. Selecionar as capacidades físicas gerais e especiais;

7. Definir os métodos de treinamento utilizados para cada capacidade

física;

8. Definir a duração do macrociclo e de cada período;

9. Definir o tempo destinado para cada fase do período preparatório;

10. Distribuir e classificar os mesociclos no macrociclos;

11. Definir e classificar os mesociclos no macrociclo;

- Periodização para emagrecimento

12. Determinar os momentos das avaliações ao longo da periodização;

13. Definir o grau de importância de cada capacidade física em cada

microciclo;

14. Definir o número de sessões dedicadas a cada capacidade física em

cada microciclo;

15. Descrever um microciclo de avaliações (controle);

16. Descrever um microciclo de cada fase do macrociclo com suas

respectivas sessões de treinamento;
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Periodização para emagrecimento

1. Definir os objetivos do Programa de treinamento

✓Reduzir o percentual de gordura,

✓Aumentar Massa Magra,

✓Melhorar o condicionamento físico.

Periodização para emagrecimento

2. Analisar o histórico de treinamento do indivíduo e descrever o seu perfil;

✓ Lesões;

✓ Histórico de 

treinamento;

✓ Composição Corporal;

✓ Atividade física.
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Periodização para emagrecimento

3. Listar recursos físicos e carga horária semanal disponível;

Periodização para emagrecimento

3. Listar recursos físicos e carga horária semanal disponível;
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Periodização para emagrecimento

4. Selecionar as avaliações a serem realizadas para o controle de cada

capacidade/ variável importante do programa;

Exemplo: 

Objetivo:       Gordura Corporal

✓ Composição Corporal;

✓ Força;

✓ Flexibilidade;

✓ Capacidade Aeróbia.

Periodização para emagrecimento

5. Analisar o calendário do individuo e definir a duração de cada período;

Exemplo:

✓ 5 Meses de período de preparação;

✓ 1 mês de período de manutenção.

O Período de Manutenção pode ser utilizado quando os resultados são alcançados e os 

objetivos passam a ser de estabilização dos níveis de aptidão.
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Periodização para emagrecimento

6. Selecionar as capacidades físicas gerais e especiais;

Periodização para emagrecimento

7. Definir os métodos de treinamento utilizados para cada capacidade

física;
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Periodização para emagrecimento

8. Definir a duração do macrociclo e de cada período;

Período Preparatório: assegurar o desenvolvimento das capacidades gerais e 

especiais, ou seja, fase de preparação geral e preparação especial.

Período Transitório: recuperação completa do organismo e serve como elo entre os 

diferentes macrociclos. 

Periodização para emagrecimento

9. Definir o tempo destinado para cada fase do período preparatório;



30/11/2021

125

Periodização para emagrecimento

10. Distribuir e classificar os mesociclos no macrociclos;

Mesociclo

Preparatório

✓ Período de 2 a 7 semanas

(microciclos);

✓ Uma das funções fundamentais do

mesociclo é a de fornecer uma

caráter continuo de progressão de

cargas.

Periodização para emagrecimento

10. Distribuir e classificar os mesociclos no macrociclos;

Mesociclo

Recuperativo

Assegurar a restauração completa dos

sistemas musculares e energéticos

utilizando predominantemente baixos

volumes de cargas de trabalho.
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Periodização para emagrecimento

11. Definir e classificar os mesociclos no macrociclo;

Microciclos de 

treinamento

Efeito adaptativo biológico,

elevando os níveis de aptidão

física.

Subdivididos segundo o

objetivo do trabalho e do

treinamento.

Periodização para emagrecimento

Microciclo de Preparação Microciclo de Controle

Desenvolver a capacidade de desempenho das
capacidades físicas priorizadas neste microciclo.

O microciclo é caracterizado pela progressão
sucessivas das cargas de trabalho.

Microciclo recuperativo: o objetivo principal é assegurar a restauração completa dos sistemas musculares e
energéticos, utilizando baixo volumes de cargas de trabalho.

Composto por procedimentos, normalmente testes
físicos, como processo de avaliação.

É planejado geralmente no final das etapas de treino
e visa avaliar a aptidão geral e traçar novas metas.
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Periodização para emagrecimento

12. Determinar os momentos das avaliações ao longo da periodização;

Periodização para emagrecimento

13. Definir o grau de importância de cada capacidade física em cada

microciclo;

Alta

Manutenção 

ou baixa

Média
Ênfase adaptativa

para a 

capacidade
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Periodização para emagrecimento

14. Definir o número de

sessões dedicadas a cada

capacidade física em cada

microciclo;

Periodização para emagrecimento

15. Descrever um microciclo de avaliações (controle);

✓ Avaliações que podem causar maiores

“danos” devem ser colocadas no final

do microciclo;

✓ Ordem de aplicação dessas avaliações;

✓ Influenciar negativamente no resultado

da próxima avaliação;
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Periodização para emagrecimento

16. Descrever um microciclo de cada fase do macrociclo com suas respectivas sessões de

treinamento;

Microciclo

Período: 

Preparatório

Fase: GeralDescrição dos exercícios de força:

-Leg Press,

-Mesa flexora, 

- Mesa extensora,

- Supino Reto,

- Puxador frente,

- Elevação lateral,

- Rosca direta,

- Tríceps na polia,

- Panturrilha em pé e 

- Abdominais.

Periodização para emagrecimento

16. Descrever um microciclo de cada fase do macrociclo com suas respectivas sessões de

treinamento;

Microciclo

Período: 

Preparatório

Fase: EspecialDescrição dos exercícios de força:

-Leg Press,

-Mesa flexora, 

- Mesa extensora,

- Supino Reto,

- Puxador frente,

- Elevação lateral,

- Rosca direta,

- Tríceps na polia,

- Panturrilha em pé e 

- Abdominais.



30/11/2021

130

Periodização para emagrecimento

16. Descrever um microciclo de cada fase do macrociclo com suas respectivas sessões de

treinamento;

Microciclo

Período: 

Preparatório

Fase: Especial

Descrição dos exercícios de força:

▪ Supino reto,

▪ Agachamento,

▪ Leg press,

▪ Desenvolvimento anterior com 

barra.

Periodização para emagrecimento

16. Descrever um microciclo de cada fase do macrociclo com suas respectivas sessões de

treinamento;

Treino A: Supino Reto, Supino

inclinado, voador, rosca scott, rosca

concentrada, rosca direta, panturrilha em

pé, panturrilha sentado, abdominal

supra.

Treino B: Barra fixa, remada curvada,

remada aberta, tríceps francês, tríceps

testa, tríceps na polia, leg press,

agachamento, afundo, abdominal infra
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Periodização para emagrecimento

16. Descrever um microciclo de cada fase do macrociclo com suas respectivas sessões de

treinamento;

Microciclo

Período: Transitório

Fase: Transitória

Descrição dos exercícios de força:

▪ Agachamento,

▪ Mesa flexora, 

▪ Stiff, 

▪ Supino reto,

▪ Puxador aberto, 

▪ Elevação frontal,

▪ Rosca direta, 

▪ Tríceps francês,

▪ Panturrilha em pé e

▪ Abdominais.

ARTIGOS
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A ideia de que a obesidade está 

aumentando devido a      no gasto 

energético diário não é convincente. 

A obesidade resulta de uma ingestão

excessiva de alimentos durante um longo

período de tempo.

Atividade física poderá criar um déficit

energético através do do gasto energético.

Assim, a atividade física e o exercício

possuem potencial para combater a

epidemia de obesidade.

Avaliar se os benefícios do exercício na

adiposidade central e resistência à insulina (HOMA-IR)

são mantidos após a interrupção de intervenção em

mulheres com sobrepeso / obesidade (OWOB).
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✓ O programa AE utilizado nesse estudo foi

efetivo para reduzir a resistência à insulina e

/ ou FM na região central do corpo com

excesso de peso e mulheres obesas;

✓ No entanto, quando a intervenção do

exercício foi interrompida, os efeitos

benéficos após a intervenção de curto e

longo prazo desapareceram;

✓ Assim, manter o exercício parece ser

necessário para obter os benefícios do

exercício a longo prazo.

-Perguntas e respostas em 

atividade física e 

emagrecimento
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Quais os tipos de obesidade e suas repercussões?

Quais os tipos de obesidade e suas repercussões?

✓ Os homens foram divididos em dois grupos;

✓ Os grupos apresentavam as mesmas características, incluindo

quantidade total de gordura no corpo;

✓ A única diferença era quantidade de maior de gordura em um dos

grupos.
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Quais os tipos de obesidade e suas repercussões?

Atividade neural simpática muscular

A gordura visceral aumenta o risco de 

doenças cardiovasculares

Medidas para combater esse tipo específico 

de obesidade são fundamentais.
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Comer a noite engorda mais?

Essa crendice se baseia no fato de que no período 

noturno nosso organismo  gasta menos energia.

Porém, o processo de engordar ou o 

emagrecimento dependem da quantidade total de 

calorias ingeridas e gastas nas 24 h do dia e não 

de um período específico

No entanto, o fato de comer grandes quantidades 

a noite pode atrapalhar o sono de algumas 

pessoas e gerar maior lipogênese, mas daí 

afirmar que engorda mais é puramente um mito.

Obesos que são diabéticos devem exercitar para 

controlar a doença?

O exercício é fundamental para a prevenção e tratamento do 

diabetes (especialmente do tipo II)
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A musculação é perigosa para quem é obeso e tem 

pressão alta?

Desde que realizada adequadamente, esse tipo de exercício é 

muito benéfico!!

Logo após apenas uma sessão de exercícios a pressão 

arterial tende a cair?

Esse efeito é conhecido como efeito hipotensor pós exercício e 

ajuda no controle dessa doença terrível.
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Obesos mórbidos devem evitar atividades físicas por 

que é muito perigoso?

Exatamente o contrário.

O obeso que tem diabetes tipo II deve treinar “quase” 

todos os dias?

Mas cautela é recomendada.
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O obeso que também é hipertenso deve treinar todos os 

dias?

Mas cuidados são necessários.

Obesos devem treinar diariamente?

Mas o indivíduo tem que estar adaptado e os treinos devem ser 

planejados.
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O que é mais eficaz para emagrecimento: treino 

concorrente, somente aeróbio ou somente o de força?

Todos são interessantes, mas estudos indicam que o concorrente 

parece ser mais eficaz.

A ordem do tipo de exercício altera o EPOC?

Fazer aeróbio antes ou depois do treino de força, gera o mesmo 

EPOC.
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Qual treino gasta mais calorias: intervalado ou 

contínuo?

Ambos são eficazes, mas o intervalado pode ser melhor para 

algumas pessoas.

Onde encontro o gasto calórico das diversas atividades 

físicas?

Há um artigo em português que apresenta 605 atividades físicas.
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