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O impacto na saude mental frente a gordofobia
The impact on mental health of fatphobia

El impacto de la gordofobia en la salud mental

Introdugdo: A obesidade é uma sindrome multifatorial complexa, influenciada por
determinantes bioldgicos, genéticos, ambientais, culturais e psicoldgicos. Esse
paradigma é amplamente reconhecido na literatura médica e reforgado pela midia,
que frequentemente associa a magreza a um ideal estético socialmente valorizado.
Essa dinamica contribui para a estigmatizagdo de individuos com obesidade,
frequentemente estereotipados como carentes de forga de vontade, preguicosos ou
negligentes com a propria saude, reforgando uma narrativa que atribui culpa ao
individuo por sua condicdo clinica®. Estudos demonstram que profissionais de saude
frequentemente internalizam e reproduzem atitudes negativas em relagdo a pacientes
com obesidade, o que pode influenciar suas interagdes clinicas, julgamentos
diagndsticos e decisGes terapéuticas. Esses vieses implicitos tém implicagdes diretas
na qualidade da assisténcia, podendo gerar experiéncias adversas nos pacientes, como
estresse, desconfianca em relagdo aos profissionais, baixa adesdo terapéutica e
agravamento de comorbidades psicoldgicas®3.

Objetivo: Descrever o impacto da gordofobia na saide mental e a importancia do
atendimento humanizado a pacientes obesos, destacando a necessidade de combater
o preconceito e promover a integralidade no cuidado.

Metodologia: Este estudo consiste em uma revisdo integrativa da literatura, realizada
nas bases SciELO e BVS (2016-2022), utilizando os descritores "Saude", "Estigma",
"Obesidade", "Humanizag¢do" e "Gordofobia" combinados por operadores booleanos.
Foram incluidos estudos originais, revisées e meta-andlises em portugués, inglés ou
espanhol que abordassem estigma social e humanizacdo no cuidado a obesidade.
Seguindo o método PRISMA, os artigos selecionados passaram por avaliagdo critica,
permitindo sintetizar evidéncias sobre o impacto da gordofobia na assisténcia em
saude.

Resultados: Este estudo analisou a gordofobia e a necessidade de humanizagdo no
cuidado a pacientes obesos, revisando 10 artigos cientificos que evidenciam as
barreiras enfrentadas por essa populagdo. A literatura destaca alteragdes
neurofisioldgicas na regulacdo da saciedade e a '"resisténcia metabdlica" pods-
emagrecimento, enquanto a gordofobia persiste como estigma estrutural, refor¢ado
pela midia e por praticas médicas reducionistas —como o uso inadequado do IMC, que
frequentemente classifica erroneamente individuos saudaveis*>. No ambiente de
saude, vieses implicitos e limitagGes estruturais prejudicam a assisténcia, levando a
subdiagndsticos e desumanizacdo. A abordagem biomédica tradicional mostra-se
insuficiente, exigindo uma pratica integrada que considere dimensdes psicossociais. O
enfermeiro, como agente central dessa mudanca, deve promover estratégias
personalizadas e ambientes acolhedores, desconstruindo estereétipos e garantindo
equidade no cuidado. A humanizagdo surge como imperativo ético para superar
discriminac¢des e assegurar assisténcia integral®’.

Discussao: A pratica clinica evidencia um conflito entre padrdes estéticos sociais e
evidéncias cientificas, com a gordofobia institucionalizada afetando diretamente a
qualidade do cuidado. Pacientes com obesidade enfrentam discriminagdo estrutural -
desde barreiras no emprego até acesso desigual a saude - reforcada por estereédtipos
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que associam gordura a falta de disciplina, ignorando a
complexidade da obesidade. Estudos mostram que atitudes
negativas de profissionais influenciam decisGes clinicas, com
relatos de humilhagdo e infraestrutura inadequada criando
barreiras ao acesso. Urge reformular curriculos para
promover cuidado ndo discriminatério, integrando
abordagens criticas sobre diversidade corporal e
determinantes sociais da saude®?°.

Conclusdo: O estudo expde a contradi¢cdo entre o discurso
do cuidado integral e a realidade da gordofobia nos servigos

de saude, um preconceito estrutural pouco discutido na
formacdo profissional. Relatos de UTlI mostram pacientes
obesos sofrendo negligéncia, julgamentos e danos evitaveis
(lesdes, dermatites), revelando um problema sistémico. A
pesquisa defende: reconhecimento da gordofobia como
determinante social da salude; protocolos para equidade no
atendimento; e inclusdo transversal do tema na formagao
em saude, combinando técnica e ética. Humanizar o cuidado
a pacientes obesos é imperativo ético para uma assisténcia
digna.
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