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RESUMO

Este trabalho tem como objetivo compreender os fatores de desenvolvimento dos
Transtornos Alimentares (TAs) na adolescéncia, com foco na Anorexia Nervosa e
Bulimia Nervosa. A pesquisa de artigos foi realizada nas bases de dados SciELO e
PEPSIC pela combinagdo dos termos transtornos alimentares and adolescéncia;
bulimia nervosa and adolescéncia; anorexia nervosa and adolescéncia nos idiomas
portugués e inglés. Foram considerados os artigos publicados entre 2012 e 2023,
sendo encontrados 18 que analisaram o desenvolvimento do comportamento
alimentar e de seus transtornos, a anorexia e a bulimia nervosa. Entre eles, 10 se
enquadram na area de psicologia e os fatores desencadeantes de transtornos
alimentares. Os transtornos alimentares, em especial Anorexia e Bulimia, resultam de
uma combinacdo de fatores multifatoriais, incluindo a influéncia das midias que
promove padrdes corporais, conflitos e tensdes no ambiente familiar, idealizacédo do
corpo perfeito, mostraram-se comuns na adolescéncia principalmente no sexo
feminino. A globalizacdo e a midia tém impulsionado padrbes de beleza idealizados e
frequentemente inatingiveis, prejudicando a autoestima e a saude mental dos
adolescentes, contribuindo para o desenvolvimento dos transtornos alimentares.

Palavras-chave: transtornos alimentares; anorexia nervosa; bulimia nervosa;
adolescéncia; midias sociais.



ABSTRACT

This study aims to understand the factors contributing to the development of Eating
Disorders (EDs) during adolescence, focusing on Anorexia Nervosa and Bulimia
Nervosa. A literature review was conducted using the SciELO and PEPSIC databases
by combining the search terms eating disorders and adolescence; bulimia nervosa and
adolescence; anorexia nervosa and adolescence in both Portuguese and English. The
study considered articles published between 2012 and 2023, with 18 articles found that
analyzed the development of eating behaviors and disorders, specifically anorexia and
bulimia nervosa. Among them, 10 fell within the field of psychology and focused on the
triggering factors of eating disorders. Eating disorders, particularly Anorexia and
Bulimia, result from a combination of multifactorial factors, including media influence
promoting body standards, conflicts and tensions within the family environment, and
the idealization of the perfect body, which were found to be common during
adolescence, especially among females. Globalization and media have driven
idealized and often unattainable beauty standards, negatively impacting adolescents'
self-esteem and mental health, contributing to the development of eating disorders.

Keywords: eating disorders; anorexia nervosa; bulimia nervosa; adolescence; social
media.
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1. INTRODUCAO

1.1Apresentacao

Este Trabalho de Concluséo de Curso vem atender a necessidade do curso de
Psicologia da Universidade Paulista-UNIP, da cidade de Sorocaba, como exigéncia
para formacdo académica e propde apresentar uma compreensao maior sobre 0s
fatores de desenvolvimento dos Transtornos Alimentares (TAs) na Adolescéncia,
tendo como foco a Anorexia Nervosa e Bulimia Nervosa.

Um enfoque é direcionado para os Transtornos Alimentares na adolescéncia,
principalmente entre as adolescentes do sexo feminino, em virtude dos fatores socio-
histérico-culturais que permeiam o individuo, sem negligenciar a influéncia de outros
elementos.

O tema se faz relevante por ser atual, recorrente e fator causador de grande
sofrimento. Foi realizada uma pesquisa de revisao bibliografica, em que foram
levantadas questdes e reflexdes sobre a importancia da Psicologia nesse contexto.

Nesse sentido, o tépico € abordado de maneira a facilitar a compreenséo e o
preparo para enfrentar essa eventual demanda, promovendo, ao mesmo tempo,

reflexdes sobre o papel do psicélogo frente a esse contexto.

1.2.1 O que sao os Transtornos Alimentares?

Neste presente trabalho de conclusdo de curso (TCC) sera abordado a
problematizacdo dos transtornos alimentares na adolescéncia a partir de seus
determinantes socio-historico-culturais.

De acordo com o Manual Diagnostico e Estatistico de Transtornos Mentais
(DSM-5) os transtornos alimentares podem ser definidos como uma perturbacao na
alimentagao assim como no comportamento no que se relaciona a alimentacao e que
resulta em uma alteracdo no consumo ou absor¢cdo dos alimentos que vai
comprometer a saude fisica ou o funcionamento psicossocial do individuo em questéo.

Sado categorias diagnésticas dos transtornos alimentares: transtorno de
alimentagao na primeira infancia, pica, transtorno de ruminacdo, anorexia nervosa,
transtorno alimentar restritivo/evitativo, bulimia nervosa e Transtorno de Compulsao
Alimentar (APPOLINARIO; CLAUDINO, 2000); (MELEK, 2008).



10

Os diagnésticos das psicopatologias dos transtornos alimentares, também
conhecidos como TAs, sdo formados a partir de um esquema que € possivel resultar
em apenas um dos diagnosticos, entre eles ruminacdo, transtorno alimentar
restritivo/evitativo, anorexia nervosa, bulimia nervosa e transtorno de compulsao
alimentar, o que faz com que esse esquema seja excludente em si mesmo, quando a
partir de um sintoma, se pode direcionar diretamente a um diagnostico sem ocorrerem
mutuamente, sendo pois, apesar dos transtornos terem comportamentos em comum,
0 manejo clinico, o desfecho e o tratamento diferem-se muito entre si. Entretanto, cabe
pontuar que o transtorno pica, pode ser encontrado com outros sintomas e diferentes
diagnésticos (DSM-5, 2014).

Também, faz-se necessario trazer algumas informacdes sobre a obesidade, ja
gue essa disfuncédo corporal ndo se enquadra como transtorno mental, pois essa é
considerada crénica e multifatorial, tendo por exemplo, motivacdes fisiologicas,
genéticas, comportamentais e ambientais que vao ocasionar em uma maior ingestao
energética do que a perda dela, ocasionando em um excesso de gordura corporal,
sintomas que variam de acordo com cada sujeito e para o desenvolvimento da doenca
(LOFRANO-PRADO, 2011).

Os transtornos alimentares, especialmente no que tange a Anorexia Nervosa e
Bulimia Nervosa, derivam de uma multiplicidade de causas, fatores psicoldgicos,
biolégicos, socioculturais e genéticos (MELEK, 2008).

Contudo, sua caracteristica primordial e ubiqua é o disturbio mental, o qual
estabelece uma conexao entre os aspectos mentais e fisicos. Esse elo culmina em
uma condicdo na qual o individuo percebe sua prépria imagem de maneira distorcida
ao se defrontar com um espelho, percebendo-se de forma discrepante em relacéo a
realidade (DSM-5, 2014).

No contexto da anorexia nervosa, denominada pela sigla AN, destaca-se a
pratica de abster-se da ingestao alimentar ou evitar determinados alimentos por receio
do ganho de peso. Por outro lado, no que concerne a bulimia nervosa, BN, ainda que
haja 0 mesmo temor em relacdo ao peso, observa-se a ocorréncia de episédios
compulsivos de ingestdo alimentar, seguidos por medidas purgativas, tais como
inducdo de vémitos, e o uso de laxantes e diuréticos, visando a eliminacdo do peso
adquirido durante esses episédios compulsivos (APPOLINARIO; CLAUDINO, 2000).

O desenvolvimento do TA pode ser ocasionado pelas mais divergentes

motivagbes, constituido, socialmente, culturalmente, economicamente e
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biologicamente, mais conhecido como o biopsicossocial e socioeconémico cultural, no
gual todo o meio e mundo da pessoa pode realizar convergéncias estimulando ao
transtorno, um dos contribuintes e agravantes mais conhecidos no século 21 séo as
redes e midias sociais e tudo inserido nesse mundo (DSM-5, 2014); (HERCOWITZ,
2015. Apud COPETTI; QUIROGA, 2018).

As idades daqueles que sdo acometidos pelo transtorno alimentar variam sem
uma fase determinada de comeco e término, entretanto, as idades que mais sofrem
com os transtornos sdo pré-adolescentes e adolescentes de idades entre 12 e 25
anos. Na maioria dos casos sao adolescentes do sexo feminino, em que uma pesquisa
guantitativa afirma que 90% dos diagnésticos de TA séo entre jovens mulheres (IDA;
SILVA, 2007; LUDEWIG. et al, 2017. apud COPETTI; QUIROGA, 2018).

O foco do trabalho estara voltado para adolescentes, conforme definido no
artigo 2° da Lei N° 8.069, de 13 de julho de 1990. De acordo com essa lei, considera-
se crianca a pessoa até doze anos de idade incompletos, e adolescente aquele com
idade entre doze e dezoito anos. Essa distincdo é essencial para direcionar
adequadamente as intervencdes e politicas destinadas a atender as necessidades
especificas desse grupo etario (BRASIL, 1990).

Suas motivacdes do porqué acometem mais mulheres do que homens, é de
uma grande multiplicidade de razdes, por comecar a pensar na sociedade machista
em que todos estdo submetidos nos dias de hoje e em suas trajetdrias histéricas de
uma dominancia do patriarcado que o mundo em que se vive, ainda funciona
(AGUIAR, 2000).

Em uma outra perspectiva € perceptivel como a busca da feminilidade esta na
maioria das vezes vinculada ao corpo, algo implementado em discursos que buscam
definir o que é ser ou ndo mulher hoje, assim os transtornos de bulimia e anorexia vao
buscar esse molde de corpos que precisam ser “melhorados”, estar em um padrao, e

0 que esta fora dele é muitas vezes considerado como feio (IDA; SILVA, 2007).

1.2.2 Anorexia nervosa e Bulimia nervosa

Como mencionado acima, o transtorno alimentar (TA) caracteriza-se por
perturbagdes na alimentag&o ou no comportamento alimentar. Entre esses transtornos
destacam-se a anorexia nervosa (AN) e a bulimia nervosa (BN). A anorexia nervosa

€ definida como resultado de um disturbio alimentar fruto da preocupacéo exagerada



12

com o peso corporal, que pode provocar problemas psiquiatricos graves. A pessoa se
olha no espelho e, embora extremamente magra, se vé gorda. Com medo de
engordar, exagera na atividade fisica, jejua, vomita, toma laxantes e diuréticos.

O DSM-5 tem como critério diagndstico da anorexia nervosa:

A. Restricdo da ingesta caldrica em relagédo as necessidades, levando a um
peso corporal significativamente baixo no contexto de idade, género, trajetoria
do desenvolvimento e saude fisica. Peso significativamente baixo é definido
como um peso inferior ao peso minimo normal ou, no caso de criangas e
adolescentes, menor do que o minimamente esperado. B. Medo intenso de
ganhar peso ou de engordar, ou comportamento persistente que interfere no
ganho de peso, mesmo estando com peso significativamente baixo. C.
Perturbacdo no modo como o préprio peso ou a forma corporal séo
vivenciados, influéncia indevida do peso ou da forma corporal na
autoavaliacdo ou auséncia persistente de reconhecimento da gravidade do
baixo peso corporal atual (p. 338, 339).

Inimeros fatores causam o aparecimento desta doenca, como a predisposi¢ao
genética, a magreza absoluta como simbolo de “beleza”, a pressdo da familia e do
grupo social e a existéncia de alteracdes neuroquimicas cerebrais, principalmente na
fase da adolescéncia, especificamente nas concentracbes de serotonina e
noradrenalina (DSM-5, 2014).

Dentre os sintomas mais comuns estdo a perda exagerada de peso em curto
espaco de tempo sem nenhuma justificativa; recusa em participar das refeicoes
familiares (os anoréxicos alegam que ja comeram e que nao estdo mais com fome);
preocupacdo exagerada com o valor calérico dos alimentos, a exemplo, pessoas
chegam a ingerir apenas 200kcal por dia; interrup¢ao do ciclo menstrual (amenorréia)
e regressdo das caracteristicas femininas; atividade fisica intensa e exagerada;
depressao, bipolaridade, comportamentos obsessivos-compulsivos e visao distorcida
do préprio corpo, apesar de extremamente magras, essas pessoas julgam-se com
excesso de peso (GONCALVES et al., 2013).

J& as pessoas com bulimia nervosa apresentam também o medo de engordar,
porém comem compulsivamente e apés acompanham uma acédo purgativa, que é a
inducéo de vomitos ou ingestao de laxantes e diuréticos para perda desse peso.

Também segundo DSM-5 a bulimia nervosa tem como caracteristicas

diagnésticas:

A. Episodios recorrentes de compulsao alimentar. Um episodio de compulséo
alimentar é caracterizado pelos seguintes aspectos: 1. Ingestdo, em um
periodo de tempo determinado (p. ex., dentro de cada periodo de duas horas),
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de uma quantidade de alimento definitivamente maior do que a maioria dos
individuos consumiria no mesmo periodo sob circunstancias semelhantes. 2.
Sensacédo de falta de controle sobre a ingestdo durante o episodio (p. ex.,
sentimento de ndo conseguir parar de comer ou controlar o que e o0 quanto
se esta ingerindo). B. Comportamentos compensatérios inapropriados
recorrentes a fim de impedir o0 ganho de peso, como vémitos auto induzidos;
uso indevido de laxantes, diuréticos ou outros medicamentos; jejum; ou
exercicio em excesso. C. A compulsdo alimentar e 0s comportamentos
compensatorios inapropriados ocorrem, em média, no minimo uma vez por
semana durante trés meses. D. A autoavaliacdo é indevidamente influenciada
pela forma e pelo peso corporal. E. A perturbagcdo nao ocorre exclusivamente
durante episédios de anorexia nervosa (p. 345).

As causas sdo semelhantes as da anorexia, como a predisposicado genética,
pressao social e familiar e valorizacdo do corpo magro como ideal maximo de beleza.
Ainda que haja a ingestdo exagerada de alimentos, ndo ocorre o aumento
correspondente do peso corporal, devido aos vomitos autoinduzidos, ha comumente
0 uso de laxantes e diuréticos, dietas severas intermediadas por repentinas perdas de
controle que levam a ingestdo compulsiva de alimentos (MELEK, 2008).

Faz-se necesséario o empenho da sociedade na mudanca de certos valores
estéticos ligados ao culto do corpo e & magreza. E importante repensar discursos,
alimentacdo no geral, principalmente para as criancas e adolescentes, a fim de
prevenir distlrbios alimentares. Mesmo porque, € nesse periodo que as questdes se

tornam mais desafiadoras em relacdo a autoestima, pertencimento e aceitacdo
(GONCALVES, 2013).

1.2.3 Adolescéncia e Transtornos Alimentares

A selecdo do publico adolescente foi deliberada devido a sua maior
suscetibilidade aos transtornos alimentares. Conforme destacado por Gongalves
(2013), os adolescentes constituem um grupo mais propenso ao desenvolvimento de
transtornos alimentares, em virtude das alteracfes corporais inerentes a idade, tais
como o ganho de peso. Além disso, fatores como as expectativas e a pressao social,
a necessidade de aceitacdo e a influéncia do circulo de amizades e da familia também
contribuem para essa vulnerabilidade.

E considerado adolescéncia o periodo do desenvolvimento entre a infancia e a
idade adulta, fase marcada por transicdes e mudancas. Mesmo sendo inicialmente
percebida pelo senso comum como uma mera fase de altera¢cdes nos padrdes de
comportamento e mudangas biologicas, a adolescéncia adquiriu relevancia a partir de
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1890, quando estudiosos passaram a dedicar atencado e estudo mais aprofundado a
essa fase (ARIES, 1986).

Segundo o Estatuto da Crianca e do Adolescente (ECA), desenvolvido em
1990, “considera-se crianca, para os efeitos desta Lei, a pessoa até doze anos de
idade incompletos, e adolescente aquela entre doze e dezoito anos de idade.”

Segundo os autores Kalina e Laufer (1974) a puberdade é a fase marcada por
mudancas biologicas e fisiologicas, alteracbes hormonais e do crescimento. Ja a
adolescéncia trabalha o desenvolvimento do comportamento psicossocial do
individuo. Nesta fase, hd uma preocupacdo excessiva em relagdo a aparéncia,
principalmente com a imagem corporal, o adolescente anseia por alcangar um padrao
corporal idealizado, aderindo aos padrdes de beleza estabelecidos pela sociedade.

Na contemporaneidade, é frequente observar que as meninas almejam um
corpo magro, enquanto os meninos buscam corpos musculosos e uma estatura
especifica. Este desejo esté intimamente ligado a busca por aceitacao dentro de seus
grupos sociais. Adicionalmente, a influéncia das midias sociais exerce um papel
significativo, impondo padres a serem seguidos, mesmo que tal conformidade
negligencie a saude fisica e mental, predispondo os adolescentes ao desenvolvimento
de transtornos alimentares (LUDEWIG, 2017).

A midia desempenha um papel importante influenciando os jovens e
adolescentes, que estdo sempre conectados e recebendo inumeras informacdes e
comentarios o tempo todo, sendo um espaco suscetivel a comparacao de vida, de
relacionamentos, vida financeira, rotina e de aparéncia. Onde comparam seu corpo
fisico e real com o distorcido, editado e com filtros na internet. Um lugar onde todos
possuem uma opinido sobre tudo e uma opinido contraria ao padrao imposto leva ao
cancelamento virtual, afinal, estdo se mantendo no anonimato, atras de suas telas
(COPETTI, 2018).

Os adolescentes estdo igualmente propensos a enfrentar vulnerabilidades
emocionais, incluindo depressao, ansiedade, baixa autoestima, uso de substancias e
tendéncias suicidas. Nestas circunstancias, o respaldo e a coesao familiar
desempenham um papel crucial, assim como a harmonia nas relagdes parentais.

Adicionalmente, a expresséo de afeto por parte dos pais em relagéo aos filhos
desempenha um papel benéfico, contribuindo para que o adolescente transite por

essa fase de forma mais serena. Segundo Freitas (2020):
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Outro eixo de analise, sobre a influéncia das relacBes familiares sobre
variaveis emocionais e de saude fisica, indicou que a afetividade é uma
dimenséo bastante preditiva do perfil emocional. Os disturbios psicossociais
tém forte relacdo com problemas familiares que comprometem o
desenvolvimento individual. Diversos estudos evidenciaram problemas
emocionais e comportamentais em adolescentes que tinham familias
conflituosas (p. 95-109).

Portanto, é necessario maior atencao as redes de apoio dos adolescentes, em
guais grupos estdo inseridos e 0 que estdo consumindo na internet e ouvindo de
amigos. Nesta fase, é primordial a atencao dos pais e familiares, para que esse
individuo se desenvolva em um ambiente saudavel, diminuindo assim, riscos de
adoecimento emocional e possiveis transtornos.

Ainda sobre a fase da adolescéncia, porém agora, no ponto de vista da
psicologia, a adolescéncia pode ser observada por diversas abordagens e pode ser
interpretada de diferentes maneiras em cada uma delas.

Na abordagem psicanalitica, a adolescéncia é considerada um estagio de
desenvolvimento psicolégico com influéncias geneticamente determinadas, isto €,
caracteristicas inerentes ao individuo e relativamente autbnomas em relacdo as
influéncias do meio sociocultural (BECKER, 1985).

A fenomenologia vai compreender o ser-ai como um ser lancado ao mundo, 0
gual contém significados ja estabelecidos. A adolescéncia na visdo fenomenologica
seria entendida por ser a fase existencial do individuo em que ele se redescobre como
ser, uma reinstalagéo de si mesmo (CARDINALLI, 2015); (FROTA, 2006).

Na abordagem da terapia cognitivo-comportamental a fase da adolescéncia é
compreendida como uma fase em que € presente a baixa autoestima, perfeccionismo,
emocoes intensas e dificuldades com relacionamentos interpessoais (CAMARGOS,
2020).

Ha varios estudiosos que dao enfoque para essa tematica, afinal € um processo
cheio de mudancgas fisiologicas, sexuais, psiquicas e entre outras. Entre as diversas
abordagens do campo da psicologia, o presente trabalho de conclusdo de curso
buscou compreender o conceito de "Adolescente" através das lentes da abordagem
Saocio-historica. Entre os estudiosos estdo Ana Bock, Lev Vygotsky, entre outros.

A teoria de Lev S. Vygotsky tem como base o conceito de que o psiquismo
humano é formado através das relacdes sociais, atribuindo sentido e significado para
as coisas através dessas relacbes. Ele destaca o desenvolvimento psiquico do

adolescente, que se constitui a partir do meio social e histérico em que esté inserido
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e que ha um desenvolvimento biolégico, mental e psiquico, além do crescimento de
sua criatividade e formacao de conceitos (TOMIO, 2009).

O ser humano busca ser aceito, quer ter sua liberdade, experiéncias sexuais,
gostar do seu préprio corpo, uma felicidade muitas vezes idealizada (DE LIMA; ROSA,;

ROSA, 2012). De acordo com os autores, Fonseca e Ozella (2010):

A adolescéncia é compreendida como um momento de um processo e, como
tal, em construgao que pode ser diferente do que esta sendo para o proprio
adolescente e para uma sociedade. E entendido como ndo natural e
universal, mas produto de sua histéria de vida (p. 413).

A adolescéncia é concebida como uma fase transitéria em um processo em
constante evolucdo, sendo interpretada de maneira Unica tanto pelo proprio
adolescente quanto pela sociedade que o circunda. Essa perspectiva a enxerga néao
como algo natural e universal, mas sim como um produto intrincado de sua historia de
vida, destacando a influéncia e complexidade dos contextos individuais e sociais na
compreensao desse periodo. Dessa forma, a adolescéncia € percebida como uma
construcdo dinamica, moldada por variaveis que ultrapassam a mera linearidade

temporal (BOCK, 2007).

1.2 OBJETIVO

O objetivo do presente trabalho é investigar e identificar os fatores associados
ao desenvolvimento de transtornos alimentares na adolescéncia, através de uma

revisao narrativa de literatura.

1.3 JUSTIFICATIVA

Para levantamento do tema percebeu-se a escassez de materiais como artigos
com o tema sobre os fatores de desenvolvimento dos transtornos alimentares na
adolescéncia, com isso, o grupo delimitou algumas categorias de escolha e levantou
dados que comprovem a validacao da pesquisa.

Em ambas as pesquisas, foram levantados dados que comprovam o porqué do
publico-alvo escolhido, a necessidade de investigar os fatores associados ao
desenvolvimento de transtornos alimentares, evidenciando a importancia de olhar

para esse assunto.
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No Brasil a prevaléncia dos transtornos alimentares é de 1,1% a 4,2% da
populacdo e estima-se a incidéncia entre 0,5% e 1% para Anorexia nervosa e 1% e
3% para bulimia nervosa em adolescentes do sexo feminino. Além disso, atraves de
pesquisas e dados epistemoldgicos, foi encontrado que 90% dos diagndsticos dos
transtornos alimentares sédo de mulheres jovens (HERCOWITZ, 2015); (MELIN;
ARAUJO, 2002).

Segundo Andrade e Bosi, (2003) o medo intenso de engordar entre as
adolescentes favorece o desenvolvimento de comportamentos de risco para 0s
transtornos alimentares como a realizacdo de dietas extremas, atividades fisicas em
excesso. Fiates e Salles (2001) realizaram uma entrevista com 221 mulheres
universitarias no estado de Santa Catarina, que apontou que 22,17% da amostra
apresentava alteracGes importantes no comportamento alimentar.

Além disso, foi identificado a necessidade de estudos que analisem as relacfes
entre o consumo excessivo de midias sociais e o desenvolvimento de transtornos
alimentares em adolescentes, uma vez que, estes estdo cada vez mais expostos a
midia e, por sua natureza e vulnerabilidade, podem ser mais influenciaveis a todos os
tipos de estimulos, principalmente os estéticos que tém uma propagacao forte em
diversos ambitos midiaticos, em especial pelos influenciadores digitais, patrocinada,
seja pela industria farmacéutica, cosmética, da moda, dos procedimentos estéticos,
das academias, etc., reverberando a venda de um padrédo de beleza: corpo magro,
sem gorduras, nem celulites (COPETTI e QUIROGA, 2018).

Em um estudo de Santos e Serra (2003) foram coletadas frases de revistas
voltadas para o publico adolescente sobre beleza, podendo constatar a divulgacéo de
um padrao estético que é imposto as adolescentes e que compromete a sua saude
fisica e mental.

Dessa maneira, este trabalho se justifica pela necessidade de compreender os
fatores culturais acerca dos transtornos alimentares, sendo uma discusséo relevante
para profissionais da area da saude, especificamente da psicologia, uma vez que
busca compreender as relacdes entre o desenvolvimento dos transtornos alimentares

na adolescéncia e os aspectos sociais e culturais.
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2. METODO

2.1Levantamento bibliografico

O trabalho de conclusdo de curso propds a realizacdo de uma pesquisa
bibliografica, através de uma revisao narrativa de literatura. A pesquisa bibliogréafica
incluiu uma variedade de materiais como livros, revistas, jornais, teses, dissertacoes
e anais de eventos cientificos, para a formacéo da pesquisa. A partir da atualizacao
de formatos com o passar dos anos, as pesquisas incluiam também materiais
disponibilizados pela internet (GIL, 2017).

A revisdo narrativa de literatura a qual, segundo Rother (2007), contém
publicaces amplas de analise de literatura publicada em livros, artigos de revistas,
eletrbnicas e/ou impressas, que permite que o conhecimento seja atualizado sobre
um assunto especifico de forma continuada, de maneira qualitativa.

Dentre os materiais coletados foram selecionados artigos, livros e capitulos de
livros, de modo a reunir varios tipos de estudos, para buscar compreender os fatores
associados ao desenvolvimento de transtornos alimentares na adolescéncia, com foco
na anorexia e bulimia nervosa.

Para a coleta de artigos, foram realizadas buscas nas seguintes bases de
dados nacionais e internacionais: SCIELO (Scientific Electronic Library Online) e
PEPSIC (Periddicos Eletronicos de Psicologia). Para identificacdo dos artigos, foram
utilizados os seguintes descritores: transtornos alimentares and adolescéncia; bulimia
nervosa and adolescéncia; anorexia nervosa and adolescéncia. Foram adotados
também para sele¢éo de artigos os descritores na lingua inglesa: eating disorders and
teenager; eating disorders and psychology.

A busca se compreendeu em cada base de dados como relatado na sequéncia:
Na base de dados SCIELO, foi utilizado a) Assunto principal: Adolescéncia and
transtornos alimentares bem como eating disorders and teenager; eating disorders
and psychology; B) Tipo de documento: Artigo; ¢) Assunto da Revista: Psicologia,
Psiquiatria, Terapia Ocupacional, Pediatria, Psicopatologia, Nutricdo; d) Intervalo:
Ultimos 9 anos.

Na base de dados da PEPSIC, foi utilizado o filtro de ano de publicacdo, de 9
anos, sendo eles de 2012 a 2021.
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Foi escolhido um filtro de tempo de 9 anos para a selegcao dos artigos,
considerando as limitacGes de pesquisa do grupo. Dentro desse periodo, os artigos
selecionados se mostraram relevantes e adequados para os objetivos do trabalho,

atendendo as necessidades especificas do grupo durante o processo de selecao.

2.2Selecao dos materiais

Em levantamento realizado na base de dados Scientific Electronic Library
Online (SCIELO) no més de maio de 2023, utilizando os seguintes descritores
“transtornos alimentares” and “adolescéncia”, foram encontrados 10 artigos, entre eles
5 que se enquadram na area de psicologia e os fatores desencadeantes de
transtornos alimentares.

Foi utilizado também a base de dados Periodicos Eletrénicos em Psicologia
(PEPSIC) no més de maio de 2023, utilizando os descritores “transtornos alimentares”
and “adolescéncia”, sendo encontrados 8 artigos, sendo selecionados 5 com 0 ano de
publicacdo 2012-2021.

Foram selecionados materiais que tratavam diretamente da relacdo entre
transtornos alimentares e adolescéncia e que foram resultantes de estudos
desenvolvidos pela psicologia ou areas da saude. Houve exclusdo de materiais que
discorreram somente sobre o tratamento dos transtornos alimentares, e qualquer
outro que n&o trate dos fatores associados aos transtornos alimentares em
adolescentes. Também foi selecionado artigos publicados na lingua portuguesa e

lingua inglesa.

2.3 Analise e categorizacdo dos dados

Para a andlise do material identificado foi realizado os seguintes passos: 1)
Leitura dos titulos e resumos dos artigos a fim de identificar se estes condizem com
0s objetivos do presente estudo; 2) Selecdo dos artigos que foram analisados por este
estudo; 3) Leitura na integra dos artigos selecionados; 4) Elaboracéo de categorizacdo
tematica: os pesquisadores agruparam os dados coletados de acordo com
semelhancas entre eles, criando categorias nao-aprioristicas, e atribuirdo, ao final,

nomes para cada uma delas. Cabe ressaltar que um mesmo contetdo nao foi atribuido
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a mais de uma categoria; 5) Elaboracéo da discusséao, articulando com o referencial

tedrico adotado para o estudo da adolescéncia (GIL, 2017).

3. RESULTADOS

A presente pesquisa realizou uma andlise abrangente dos artigos cientificos
que foram coletados. Diante disso, foi possivel observar que dentre os artigos
selecionados no levantamento bibliogréfico, o fator sobre a influéncia das midias para
o desenvolvimento de transtornos alimentares demonstrou-se evidente em relacéo
aos demais fatores considerados. Este elemento se mostrou ligado aos TAs pois
envolve questdes corporais, uma idealizacdo do corpo magro influenciada pela midia
global como estética e beleza, padréo valorizado. Sendo considerado um fator de
grande influéncia social e individual, desenvolvendo um papel de modelagem de
comportamentos e formador de opinido em geral, visto que permite que os individuos
tenham acesso a conteudo do mundo todo.

Apoés uma avaliacdo de acordo com os critérios estabelecidos como, recorte de
tempo, teméticas relacionadas a transtornos alimentares e fatores desencadeantes,
os conteudos foram analisados, e selecionados 10 artigos, sendo eles, dois de terapia
ocupacional, um de nutricdo, dois tanto de psicologia como de educacéo fisica e cinco
somente de psicologia. Todos tinham como assunto principal os fatores
desencadeantes dos transtornos alimentares em adolescentes, considerando o
objetivo deste trabalho.

Durante o processo foi realizada uma leitura detalhada de cada um deles e
foram elencadas categorizacdes sobre as principais causas e fatores de risco
associados aos transtornos alimentares, conforme descrito nos estudos.

A categorizacdo das tematicas foi relevante para o aprofundamento do tema e
desenvolvimento do presente trabalho, visto que foi possivel clarificar e aprofundar os
estudos sobre os fatores de prevaléncia dos transtornos alimentares na populagéo
adolescente.

As categorias elencadas foram a Influéncia do ambiente, com os subtopicos: a
influéncia das midias e a influéncia do relacionamento familiar. Também, foram
selecionadas as categorias: Prevaléncia em Adolescentes do Sexo Feminino e o

Sofrimento Emocional.
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Para elucidar os artigos escolhidos pelo grupo para o desenvolvimento da

discussédo do tema, abaixo encontra-se uma tabela com os titulos e suas respectivas

datas de publicacdo, ao que se mostrou relevancia para o trabalho, dentro das

limitacOes de pesquisa do grupo.

Tipo

Anorexia: A Failure in the Work of Melancholia 5

Atencdao psicossocial de adolescentes: a percepcao de
profissionais de um CAPSIj

Comportamentos de risco para transtornos
alimentares em atletas: associagéo
com diversas caracteristicas

Imagens arquetipicas na série de sonhos de um caso de bulimia
nervosa

Insatisfagé@o corporal e comportamento alimentar inadequado em
jovens futebolistas

Midia e comportamento alimentar na
adolescéncia

Non ducor duco. *
On the Urgent Need to
Control as Seen Eating Disorders

O coping medeia a relacéo entre
ansiedade competitiva e transtornos
alimentares em atletas?

Psicodrama, Bulimia Nervosa Na Adolescéncia e Afetividade

Transtornos alimentares na infancia e na adolescéncia

4. DISCUSSAO

Data de
publicacéo

2012
2018

2014

2019

2014

2020

2012

2020

2021
2013

Dentre os artigos revisados, foram selecionados os seguintes fatores para a

discussdo, sendo baseados nas tematicas dos artigos encontrados na pesquisa

bibliografica.
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4.1 Influéncias socioculturais no desenvolvimento de transtornos alimentares

em adolescentes

Segundo Bittar e Soares (2020), os adolescentes do séc. XXI estdo mais
propensos a desenvolverem Transtornos Alimentares (TA) por uma influéncia cultural,
em que se faz presente uma era marcada pela globalizagao, trazendo consigo o
desenvolvimento tecnologico e econémico, alterando a forma e o padrédo de consumo
da populacao e, também, a maneira de se alimentar. A inddstria cultural esta cada vez
mais forte, levando um padréo corporal dificil de ser alcan¢ado através dos meios de
comunicacao, causando um efeito relevante na alimentag&o e no padrédo de consumo
de bens para estar dentro do padrao cultural.

Alimentar-se é mais do que apenas a ingestdo de alimentos. E considerado
como um fator cultural e social, em que o ato de comer esta relacionado com a
socializacdo entre familia e amigos. A forma de alimentar-se e do preparo dos
alimentos vem de uma cultura transmitida entre as geracdes e, atualmente, atraves
da globalizacdo e comunicacado acessivel, permitindo o acesso rapido e facil a outras
maneiras e padrbes de se alimentar, tornando a cultura da magreza mais disponivel
(GONCALVES, 2013).

A midia estd presente de diversas formas na sociedade. Pode-se entender
como midia os meios de comunicagdo, como por exemplo: revistas, programas de
televisao, redes sociais, propagandas. Assim, ela tem grande influéncia no dia a dia
das pessoas, trazendo tanto informacdes positivas como negativas, além disso, pode
ser um transmissor de valores e padrbes, como na construcdo da imagem corporal,
0s quais podem afetar os adolescentes que vivem em sua fase mais vulneravel, que
estdo em transicdo. Os jovens acabam modificando seus padrfes alimentares, se
tornando alvo de transtornos (SETTON apud BITTAR e SOARES, 2020).

Na dindmica social atual, os adolescentes sdo constantemente confrontados
com uma miriade de padrbes estéticos corporais. Como consequéncia desse
contexto, muitos jovens enfrentam sentimentos que causam frustracdes e sao vitimas
de discriminacdo quando suas caracteristicas fisicas ndo se encaixam na imagem
corporal idealizada promovida pelas midias (GUIMARAES e NERY, 2021).

A midia exerce um papel significativo na definicdo do padrdo de magreza como
o ideal a ser alcan¢ado, criando assim uma atmosfera na qual individuos que néo se

encaixam nesses padrbes se sentem insatisfeitos e sob intensa pressédo para se
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conformar as expectativas impostas. Essa constante exposicdo a representacdes
unilaterais de beleza e corpo, frequentemente inatingiveis e irrealistas, pode gerar
uma seérie de repercussdes negativas na autoestima, salde mental e bem-estar
emocional (ALBINO e MACEDO apud GUIMARAES e NERY, 2021).

Segundo Bittar e Soares (2020), a magreza foi relacionada a beleza desde a
segunda metade do século XX, criada no Ocidente e com 0 aumento das midias esse
padréo foi se ampliando para o mundo todo, chegando no seu apice a partir de 1990.
A midia pode ser um fator gerador de angustia e sentimento de solidao, capazes de
gerar transtornos alimentares.

As abundantes campanhas publicitarias na midia sobre uma variedade de
planos alimentares e de itens de dietas, junto com a expansao de academias e de
publicacbes especializadas, criam o0 contexto sociocultural que legitima o
emagrecimento, associando-o a uma mensagem de que a estética corporal confere
autoridade e influéncia (SOUTO e FERRO-BUCHER apud BITTAR e SOARES, 2020).

A influéncia da midia é fortalecida pela globalizacédo e pela sociedade, que se
contradizem entre o estilo de vida saudavel, ideal de magreza e ao incentivo de
consumo de alimentos caloricos. Isso pode resultar nos TAs, pela preocupacdo com
0 peso e forma do corpo. Em busca de uma dieta visando o corpo perfeito, jejum,
métodos de exercicios fisicos que prejudiguem o corpo, a saude e alimentacéo
inadequada (GONCALVES, 2013).

Dentre os varios fatores interligados que podem levar o individuo aos
transtornos alimentares: a preocupac¢ao com 0 corpo e a insatisfagdo com a imagem
corporal sdo identificados como os principais deles, relacionando-se ao peso e a
aparéncia fisica. Estudos indicam que a inadequacao alimentar em jovens esta ligada
a insatisfagdo com a imagem corporal. Além disso, altos indices de massa corporal e
percentual de gordura, também podem contribuir para os habitos alimentares
anormais. Como por exemplo, em jovens atletas, hA o comprometimento psicolégico
com o exercicio fisico, resultando em dependéncia psicoldgica e depreciacdo do corpo
(FORTES e FERREIRA, 2014).

O modelo de beleza tem passado por mudancas, com uma diminuicdo do
manequim considerado ideal. No entanto, o conflito entre o corpo real e o ideal,
promovido pela midia, levam os jovens a buscarem solu¢des, como por exemplo,
dietas, muitas vezes prejudiciais a saude fisica e mental. Nesse sentido, o0s

adolescentes, por terem preocupacdes com O corpo e a aparéncia em
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desenvolvimento, sdo 0os mais vulneraveis a pressées culturais como relagdes sociais
e familiares e meios de comunicacdo em massa que sdo de forte influéncia no
comportamento alimentar, além disso a industria da moda também €& um fator
desencadeante  para o0s transtornos alimentares como anorexia e bulimia
(GONCALVES, 2013).

Os transtornos alimentares, especialmente os ndo especificados, eram comuns
na infancia e adolescéncia. Sua origem era frequentemente atribuida ao ambiente
familiar e a exposicdo aos meios de comunicacdo. Comorbidades psicoldgicas
frequentemente acompanhavam o diagnostico desses transtornos. No ambito familiar,
o momento das refeigbes mostrava-se fundamental na determinagcdo do
comportamento alimentar e no desenvolvimento desses transtornos. A
individualizacdo das refeicdes pelos membros da familia, com o consumo de
alimentos diferentes em locais e horérios distintos, era frequentemente resultado tanto
da sobrecarga de atividades dos adolescentes quanto da desorganizagdo alimentar
no seio familiar. Constatou-se que a pratica de jantar com a familia na maioria dos
dias estava negativamente relacionada ao inicio do uso de métodos purgativos, a
compulsdo alimentar e a adocao de dietas. Além disso, em relacdo ao ambiente
familiar, pesquisas indicaram uma maior internalizac&o do ideal de beleza pela crianca
guando a méae incentivava a perda de peso (GONCALVES, 2013).

Os jovens costumam buscar modelos ideais, 0 que € caracteristico dessa fase
de suas vidas. Eles constroem essas idealizacbes a partir de figuras as quais se
identificam, mas € com base em figuras parentais confidveis e satisfatdrias que
estabelecem limites claros, demonstrando uma autoridade razoavel e promovendo
uma imagem corporal na qual o adolescente pode se opor, buscar novos paradigmas
e, posteriormente, desenvolver sua propria identidade corporal. Ter pais que tenham
uma relacdo saudavel com a propria corporeidade, em sintonia com a forma como se
veem e se relacionam com o mundo, € um indicador de caminhos saudaveis para 0s
adolescentes lidarem com as questdes relacionadas a imagem corporal. Assim, 0s
adolescentes podem construir uma identidade corporal que seja satisfatoria para eles,
uma imagem corporal que reflita suas experiéncias, percepcoes e subjetividades. Em
outras palavras, ao ter uma referéncia familiar saudavel sobre como lidar com o
proprio corpo, os adolescentes estardo em uma posicdo melhor para enfrentar os
desafios impostos pelos padrdes tipicos da sociedade de consumo e da cultura
midiatica (FROIS et al. apud BITTAR e SOARES, 2020).
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A alta expectativa dos familiares sobre 0 adolescente em relacdo a sua imagem
corporal, vida pessoal e entre outros aspectos da vida do mesmo, quando colocada
em formato falas agressivas e comentarios depreciativos, causam pressao e
frustracdo do jovem por ndo se sentir suficiente, levando ao adoecimento do
adolescente (GUIMARAES, 2021).

4.2 Prevaléncia em adolescentes do sexo feminino

A prevaléncia dos transtornos alimentares, como a anorexia nervosa e a bulimia
nervosa, € significativamente maior no sexo feminino, especialmente em
adolescentes. Essas condi¢cbes psicolégicas sao influenciadas por uma série de
fatores (GONCALVES, 2013 e BITTAR e SOARES, 2020).

De acordo com Gongalves (2013), estudos mostram que a AN foi encontrada
em uma prevaléncia de 15,6% em adolescentes do sexo feminino em determinada
regido, enquanto sintomas de BN e AN alcancaram uma prevaléncia de 27,6% em
outro estudo semelhante. Além disso, a compulsdo alimentar, outro transtorno
comum, apresentou uma prevaléncia de 1,6% para casos clinicos e 2,5% para casos
subclinicos em adolescentes do sexo feminino.

No artigo de Weinberg (2012), o autor descreve a histéria de uma paciente do
sexo feminino, uma adolescente de dezessete anos que enfrenta conflitos familiares
e emocionais relacionados aos transtornos alimentares.

Embora o texto ndo forneca dados especificos sobre a prevaléncia de
transtornos alimentares em adolescentes do sexo feminino, ele destaca as
experiéncias individuais da paciente, evidenciando a complexidade psicologica

envolvida nesses disturbios.

A clinica nos mostra que além do desejo de liderar suas proprias vidas - o
gue é o caso da maioria dos adolescentes -, 0s jovens com anorexia querem
controlar a fome e outras necessidades fisicas, assim como suas familias -
gue se sentem impotentes para lidar com uma vontade intransigente que
pode leva-los a morte - e, se possivel, a equipe responsavel por seu
tratamento (p. 733).

O relato revela a luta da menina em buscar autonomia e controle sobre sua
vida, a0 mesmo tempo em que enfrenta pressdes externas e conflitos internos que

influenciam seu comportamento alimentar e emocional.
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Bittar e Soares (2020) apresentaram sobre a presséo sociocultural, que valoriza
a magreza como ideal de beleza, contribui para uma preocupacao patolégica com o
COrpo e o peso, gerando um pavor muitas vezes irracional de engordar.

Além disso, a busca incessante pelo corpo ideal, muitas vezes alimentada pela
midia e pela sociedade em geral, afeta mais intensamente as adolescentes, levando-
as a adotar comportamentos alimentares restritivos ou compulsivos como uma forma
de controle. Esses fatores tornam essas jovens mais vulneraveis a desenvolverem
transtornos alimentares (BITTAR e SOARES, 2020).

Gonzaga (2012), aborda indiretamente a questao dos transtornos alimentares
(TAs) em adolescentes do sexo feminino ao discutir a anorexia nervosa como um
exemplo de condi¢cado psicolégica que envolve uma relacao distorcida com o corpo e
a alimentacdo. A anorexia nervosa € mencionada como uma condicdo em que 0S
pacientes acreditam que precisam modificar seus corpos para evitar perdas ou como
uma forma de lidar com suas emoc¢des conflitantes.

Além disso, o0 texto explora a complexidade das relacbes amorosas e a
ambivaléncia emocional, elementos que também podem estar presentes em
transtornos alimentares comuns entre adolescentes do sexo feminino, como a bulimia
nervosa. Embora néo forneca estatisticas especificas sobre a prevaléncia dos TAs
nesse grupo demogréfico, ele oferece uma visao psicolégica e emocional que esta
associada a essas condicdes de saude mental (Gonzaga, 2012).

Em um estudo de Fortes e Ferreira (2014), sobre comportamentos de risco para
transtornos alimentares em atletas, foi possivel extrair informacfes sobre a
prevaléncia de transtornos alimentares em adolescentes, com foco especifico no sexo
feminino. Os resultados revelaram uma alta prevaléncia de comportamentos de risco
para transtornos alimentares entre as atletas do sexo feminino, com uma taxa de
18,1%.

Um dos principais achados do estudo foi a associagao significativa entre os
comportamentos de risco para transtornos alimentares e fatores psicolégicos
identificados nas adolescentes do sexo feminino. A prevaléncia desses
comportamentos foram substancialmente alta. Esses resultados destacam a influéncia
significativa que fatores como a presséo estética e as preocupag¢des com a aparéncia
tém sobre a saude mental das atletas femininas, podendo predispor a problemas

psicoldgicos, incluindo os transtornos alimentares (FORTES e FERREIRA, 2014).
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O artigo de Figueiredo (2019), trouxe uma analise de sonhos de uma mulher
com bulimia nervosa, que é destacada como um dos transtornos mais prevalentes
nesse grupo especifico, com uma incidéncia maior em jovens estudantes do sexo
feminino. O texto também menciona que os individuos bulimicos normalmente tém
uma condi¢do de peso normal, o que pode levar a ocultagdo dos sintomas por um
periodo prolongado. Além disso, ressalta-se a relacéo entre a busca pela boa forma
corporal, a autoestima e os habitos alimentares inadequados, que muitas vezes
resultam em episddios compulsivos, dietas restritivas e uso de comportamentos
purgativos para controle do peso.

Os resultados revelaram a profundidade da dinamica psiquica da mulher em
guestao, por meio de sua série de sonhos. Inicialmente, ela apresentou preocupacdes
intensas com sua aparéncia e um ajustamento a persona de um corpo ideal e magro,
refletindo questées comuns em mulheres jovens em busca de uma imagem corporal
socialmente aceita (Figueiredo, 2019).

Ainda de acordo com Figueiredo (2019) e sua analise dos sonhos, revelaram
temas recorrentes de conflitos internos e externos, a auto culpabilizacdo e a
autocensura foram evidentes, ilustrando a luta contra padrdes externos de beleza e
normas sociais.

Guimaraes (2021), sobre o psicodrama, bulimia nervosa na adolescéncia e
afetividade, reune informacfes sobre a prevaléncia dos transtornos alimentares em
adolescentes do sexo feminino, sendo uma preocupacao significativa na area da
saude mental. Isso € evidenciado pelo caso da paciente discutida, que sofria de
Bulimia Nervosa, um transtorno alimentar comum nesse grupo demogréfico. Durante
0 processo terapéutico, a paciente demonstrou uma evolucdo positiva ao nao
apresentar mais episodios bulimicos. Suas experiéncias refletem um padrédo
observado em muitas adolescentes, onde questfes relacionadas a imagem corporal,

pressdes socioculturais e auto aceitagdo desempenham um papel central.

4.3 Sofrimentos Emocionais associados aos Transtornos Alimentares

Weinberg (2012, p.732-737) explora a frase latina "Non ducor, duco”, que
significa "N&@o sou conduzido, eu conduzo". Esta frase é utilizada para ilustrar a
vontade de controle subjacente aos comportamentos alimentares restritivos

associados aos transtornos alimentares como a anorexia nervosa e a bulimia nervosa.
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O autor argumenta que a busca por controle € uma caracteristica central desses
transtornos e que entender essa necessidade de controle € fundamental para
compreender a complexidade dessas condi¢des.

O autor destaca que essa necessidade de controle ndo é meramente uma
guestdo de escolha ou forgca de vontade, mas sim uma expressao de processos
psiquicos mais profundos, incluindo questfes de autoestima, identidade e emocionais.
A relacéo entre a busca por controle e a tentativa de lidar com questfes emocionais
ndo resolvidas é enfatizada como uma caracteristica-chave dos transtornos
alimentares (WEINBERG, 2012).

Gonzaga (2012) explora a anorexia nervosa sob a oOtica da psicanalise,
especificamente através da relacédo entre este transtorno alimentar e a melancolia. O
autor argumenta que a anorexia pode ser compreendida como uma falha no trabalho
psiquico da melancolia, que é um processo essencial de luto e elaboragédo simbdlica
das perdas.

A melancolia, segundo a psicanélise, € um estado de luto patolégico, no qual o
individuo ndo consegue processar uma perda significativa de maneira saudavel. Em
vez de elaborar simbolicamente essa perda, o sujeito melancdlico introjeta o objeto
perdido, voltando-se contra si mesmo. Nesse contexto, Gonzaga (2012) sugere que a
anorexia representa uma manifestacdo desse processo interrompido, no qual a
pessoa afetada ndo consegue simbolizar suas perdas e conflitos internos de forma
eficaz.

O autor argumenta que, na anorexia, a recusa em comer e o controle extremo
sobre o corpo funcionam como uma tentativa de lidar com esses conflitos psiquicos
nao resolvidos. A fome, que é uma necessidade béasica, é negada, assim como o
sujeito nega a realidade da perda. O corpo se torna o campo de batalha onde o conflito
interno se desenrola, e a magreza extrema é percebida como um triunfo sobre as
necessidades e limitagoes corporais.

Gonzaga (2012) aborda também a ideia de que o controle obsessivo sobre a
alimentacdo e o0 corpo na anorexia pode ser visto como uma defesa contra a
depressao melancdlica. Ao controlar rigidamente a ingestao de alimentos, o individuo
tenta recuperar um sentido de dominio que foi perdido devido a incapacidade de
processar a perda. Esse controle, no entanto, € ilusério, pois a anorexia acaba

reforcando a desconexao do sujeito com a realidade e suas emocoes.
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Além disso, o artigo discute como a cultura contemporanea, com sua énfase na
magreza e no autocontrole, pode exacerbar essa dindmica psiquica. A sociedade
valoriza o controle sobre o corpo e promove ideais estéticos que podem ressoar com
as vulnerabilidades psiquicas dos individuos propensos a anorexia. Gonzaga (2012)
sugere que esses fatores culturais ndo sao causas diretas da anorexia, mas podem

reforcar as defesas melancélicas e dificultar a resolucdo dos conflitos internos.

5. CONSIDERACOES FINAIS

Diante do que foi descrito até aqui, através de uma pesquisa narrativa de
literatura em artigos cientificos e livros, foi possivel compreender que o
desenvolvimento de Transtornos Alimentares é multifatorial, sendo possivel relacionar
sua causa a fatores ambientais e sociais, considerando sua prevaléncia em
adolescentes do sexo feminino.

Neste estudo, foram ressaltadas questfes importantes como a influéncia das
midias na autoestima, destacando a projecdo de um padréo corporal inalcancavel,
intensificando a comparacao do telespectador com o ideal proposto.

O ambiente e relacionamentos familiares, frequentemente marcado por
conflitos e tenséo, também foi considerado relevante, pois pode aumentar a ansiedade
e a necessidade de aprovacao, contribuindo para o desenvolvimento de transtornos
alimentares. Além disso, foi explorada a idealizacdo do "corpo ideal" no cotidiano das
jovens, refor¢cada por padrdes sociais.

Foi descrito também a relevancia do sofrimento emocional que muitos
individuos passam, caracterizados por conflitos internos, busca por controle, baixa
autoestima e demais tensdes internas, sendo descrito como um fator importante que
pode levar ao transtorno alimentar como uma forma de fuga da realidade.

Durante o estudo, foi considerado as fases da adolescéncia, que envolvem
mudancas corporais, hormonais e formacéao da identidade do individuo, aspectos que
podem influenciar os desenvolvimentos desses transtornos.

Ao compreender os fatores de risco associados aos Transtornos Alimentares,
torna-se possivel promover uma conscientizacdo da populagéo e buscar implementar
estratégias eficazes de prevencao e intervengéo, buscando melhorar a qualidade de

vida e a saude desse grupo vulneravel.
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O presente estudo buscou explorar a tematica Transtornos Alimentares e seus
fatores de desenvolvimento, reconhecendo a necessidade de mais pesquisas nessa
area. Trata-se de um assunto de interesse publico, visto que a Anorexia Nervosa e a
Bulimia Nervosa sao transtornos cada vez mais presentes na sociedade,
especialmente em adolescentes do sexo feminino.

Dada a crescente prevaléncia desses transtornos, é crucial disseminar
informacbes que contribuam para a sua prevencdo. Destaca-se também, a
importancia de politicas publicas eficazes para oferecer acolhimento, tratamentos e
cuidados adequados, levando a informacéo para os familiares e pessoas acometidas
pelo transtorno.

O estudo revelou um desafio significativo: a dificuldade de encontrar artigos e
literatura cientifica focados especificamente em Bulimia Nervosa e Anorexia Nervosa
na adolescéncia. Essa limitacdo na pesquisa especifica restringiu a profundidade do
estudo em relacdo a busca por estratégias de intervengdo. Assim, os pesquisadores
entendem que € necessario fomentar mais pesquisas direcionadas a esses
transtornos em jovens para aprimorar a compreensao, prevencao e tratamento.
Portanto, o desenvolvimento de politicas publicas abrangentes é crucial para atender
as necessidades dos adolescentes afetados e promover uma melhor qualidade de

vida para esses jovens.
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