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RESUMO

A nutricdo desempenha um papel crucial no desenvolvimento e
crescimento dos jovens, mas também estd intimamente ligada a percepcédo que eles
tém de seus corpos. A anorexia nervosa € caracterizada por uma restricdo extrema
de a ingestéao alimentar, resultando em um peso corporal significativamente abaixo do
normal. Este transtorno est4 muitas vezes associado a uma percepcao distorcida do
préprio corpo. A pressdo social e os padrdes de beleza podem contribuir para o
desenvolvimento da anorexia, levando os jovens a adotarem comportamentos
alimentares prejudiciais. A bulimia nervosa, por sua vez, envolve episodios de
ingestdo excessiva de alimentos seguidos por comportamentos compensatorios,
como vOmitos ou uso excessivo de exercicios fisicos. Assim como na anorexia, a
bulimia esta relacionada a uma preocupacao excessiva com 0 peso e a imagem
corporal. A influéncia da midia, pressées sociais e idealizacdes de corpos magros
podem contribuir para a instalacdo desse transtorno. Ambos o0s transtornos tém
implicacbes sérias para a saude, incluindo deficiéncias nutricionais, problemas
cardiacos, distirbios hormonais e comprometimento do funcionamento geral do
organismo. Além disso, 0s aspectos psicolégicos desses transtornos podem levar a
complicagbes emocionais, como depressao e ansiedade. A prevencao e o tratamento
desses transtornos envolvem uma abordagem multidisciplinar, incluindo intervencao
médica, acompanhamento psicolégico e suporte nutricional. E crucial promover uma
educacado nutricional positiva, abordar padrdes irrealistas de beleza na sociedade e
incentivar uma abordagem equiliborada em relagdo a alimentacdo e a imagem
corporal. O trabalho € uma revisdo bibliografica de carater descritivo, explicativo e
exploratdrio.

Palavras-chave: Nutricionista. Autoimagem. Alimentacdo saldavel.
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ABSTRACT

Nutrition plays a crucial role in the development and growth of young
people, but it is also closely linked to how they perceive their bodies. Anorexia
nervosa is characterized by an extreme restriction of food intake, resulting in a body
weight significantly below normal. This disorder is often associated with a distorted
perception of one's own body, where the individual sees themselves as excessively
fat, even when they are dangerously thin. Social pressure and beauty standards can
contribute to the development of anorexia, leading young people to adopt harmful
eating behaviors. Bulimia nervosa, in turn, involves episodes of excessive food intake
followed by compensatory behaviors, such as vomiting or excessive use of physical
exercise. Just like anorexia, bulimia is related to excessive concern about weight and
body image. The influence of the media, social pressures and idealizations of thin
bodies can contribute to the onset of this disorder. Both disorders have serious health
implications, including nutritional deficiencies, heart problems, hormonal disorders and
impairment of the body's general functioning. Furthermore, the psychological aspects
of these disorders can lead to emotional complications, such as depression and
anxiety. The prevention and treatment of these disorders involves a multidisciplinary
approach, including medical intervention, psychological counseling and nutritional
support. It is crucial to promote positive nutrition education, address unrealistic beauty
standards in society, and encourage a balanced approach to food and body image.

Keywords: Nutritionist. Self-image. Healthy eating.

1 INTRODUCAO

Na adolescéncia, ocorrem diversas transformacgdes fisicas, emocionais e
sociais que podem gerar preocupacdes e sofrimento em relacdo a imagem corporal.
Nessa fase, os adolescentes passam por um processo de maturacdo sexual, que
inclui o desenvolvimento dos 6rgdos sexuais, 0 crescimento dos seios nas meninas e
0 aumento da massa muscular nos meninos, entre outras mudancas. Essas
transformacdes podem levar os adolescentes a questionar sua aparéncia fisica e
buscar se adequar aos padrdes de beleza idealizados pela sociedade. A influéncia
das midias e da industria do corpo desempenha um papel significativo nesse

processo, promovendo imagens e ideal de corpos magros, musculosos e
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esteticamente perfeitos como desejaveis e valorizados (OLIVEIRA e MACHADO,
2021).

Quando a preocupacao com a imagem corporal se torna excessiva e leva a
uma insatisfacdo crbnica, pode desencadear transtornos complexos, como a
dismorfia corporal e os transtornos alimentares. A dismorfia corporal € um transtorno
mental em que a pessoa tem uma percepcao distorcida da prépria aparéncia, focando
em imperfeicdes imaginarias ou exagerando caracteristicas reais. Ja os transtornos
alimentares, como a anorexia nervosa e a bulimia nervosa, estdo frequentemente
associados a preocupacfes extremas com o peso e a forma corporal (SILVA et. al.,
2021).

A anorexia nervosa geralmente comeca na infancia ou adolescéncia e é
caracterizada por uma restricdo dietética progressiva, incluindo a eliminacdo de
alimentos considerados cal6ricos, como carboidratos e/ou gorduras. As pessoas
afetadas frequentemente desenvolvem insatisfagdo com seus corpos, mesmo
estando emagrecendo excessivamente, devido a uma alteracdo na imagem corporal.
O medo de ganhar peso desempenha um papel central, distinguindo a anorexia
nervosa de outras condicdes relacionadas a doencas clinicas ou psiquiatricas. A
medida que a doenca progride, os individuos concentram-se cada vez mais em dieta,
comida, peso e forma corporal, restringindo seus interesses e se isolando
socialmente. A anorexia nervosa € caracterizada por uma perda de peso progressiva
e continua, e os padrées alimentares podem se tornar secretos e até ritualizados e
peculiares (APPOLINARIO e CLAUDINO, 2000).

A Bulimia nervosa (BN) é extremamente rara antes dos 12 anos. Esse
transtorno é caracteristico de meninas jovens e adolescentes, com prevaléncia de
1,1% a 4,2 % nesse grupo. Existem fatores biopsicossociais relacionados a sua
etiologia. Um episddio de transtorno de a compulsdo alimentar periédica € o principal
sintoma e geralmente aparece durante uma dieta para perder peso. A principio isso
pode estar relacionado a fome, mas depois, quando o ciclo de compulsdo alimentar
se estabelece, ocorre em todos os tipos de situacbes que geram sentimentos
negativos (frustacdo, magoa, ansiedade, fastio, solid&o). Isto inclui o aspecto objetivo
do comportamento que € comer quantidades excessivas de alimentos em
comparacdo com 0 que uma pessoa comeria em condigdes normais, que é um
sentimento de total falta de controle sobre o préprio comportamento (APPOLINARIO
e CLAUDINO, 2000).
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O nutricionista desempenha um papel fundamental no tratamento dos
transtornos alimentares, fornecendo suporte nutricional, ajudando os individuos a
reconstruir uma relacdo saudavel com a comida e promovendo a restauracdo do
equilibrio nutricional. Eles podem ajudar a desenvolver um plano alimentar
individualizado, considerando as necessidades nutricionais especificas do individuo, a
superacdo dos comportamentos disfuncionais e a recuperacao fisica. E importante
lembrar que a recuperacdo dos transtornos alimentares € um processo complexo e
gradual, que requer um apoio continuo e individualizado. O tratamento adequado e o
envolvimento de uma equipe multidisciplinar sdo essenciais para auxiliar o0s
individuos a superar os desafios alimentares e promover sua saude e bem-estar
global (MORAIS et. al., 2019).

Além disso, é fundamental que o nutricionista esteja atualizado em relacéo
aos avancos cientificos e diretrizes clinicas no campo dos transtornos alimentares,
para garantir a prestacdo de cuidados de qualidade e com base em evidéncias
cientificas. No entanto, € importante destacar que o tratamento dos transtornos
alimentares é uma abordagem multidisciplinar, envolvendo uma equipe de
profissionais de saude mental, nutricionistas, médicos e outros especialistas. Essa
abordagem integrada € essencial para lidar com a complexidade e as varias
dimensdes dos transtornos alimentares, visando a recuperacao fisica e emocional do
individuo (MANOCHIO, 2009).

2 RISCOS E CONSEQUENCIA DE DIETAS COM RESTRICOES ALIMENTARES
SEVERAS VOLTADAS A ANOREXIA E BULIMIA

A restricAdo alimentar excessiva pode ser um fator de risco para o
desenvolvimento de transtornos alimentares, como a anorexia nervosa, bulimia
nervosa e transtorno de compulsdo alimentar periddica. Embora nem todas as
pessoas gque seguem dietas restritivas desenvolvam transtornos alimentares, existe
uma relagcédo significativa entre a restricdo alimentar e o desenvolvimento desses
transtornos, especialmente em individuos geneticamente predispostos (SOIHET e
SILVA, 2019).

A restricdo alimentar também esta associada a problemas emocionais,
como ansiedade e depressdo. A preocupagcao constante com a alimentacdo e a

sensacao de privacdo pode levar a um aumento do estresse e da ansiedade. Além
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disso, a restricdo de certos alimentos pode levar a exclusdo de grupos alimentares
importantes, o que pode resultar em deficiéncias nutricionais (SOIHET, SILVA; 2019).

A pressao para seguir dietas da moda e alcancar resultados rapidos pode
contribuir para o surgimento de transtornos alimentares. O foco excessivo na restricao
alimentar e na busca por um corpo "ideal" pode levar a uma relag&o prejudicial com a
comida e distorcdo da imagem corporal. Ao eliminar grupos alimentares ou impor
restricbes caldricas severas, as dietas da moda podem levar a deficiéncias
nutricionais importantes. A falta de nutrientes essenciais pode levar a problemas de
saude, como fraqueza, fadiga, tonturas e comprometimento do sistema imunolégico
(WATANABE, WICHOSKI, 2022).

Além disso, as dietas restritivas podem aumentar o risco de
desenvolvimento de transtornos alimentares. A restricdo alimentar repetida e
prolongada pode levar a uma relagdo desequilibrada com a comida, desencadear
episédios de compulsédo alimentar e afetar negativamente a percep¢édo do corpo e a
autoestima. A restricdo alimentar prolongada e o ciclo de restricdo e compulsao
podem desencadear alteracdes no metabolismo, desequilibrios hormonais e uma
relacdo disfuncional com a comida, o que pode contribuir para o surgimento de
transtornos alimentares (SILVA et. al., 2012).

Restringir sua dieta pode causar um desequilibrio nas hormonais que
controlam o apetite e o metabolismo. Por exemplo, a restricdo caldrica prolongada
pode reduzir os niveis de leptina, um horménio que controla a saciedade, a0 mesmo
tempo em que aumenta os niveis de grelina, um horménio que estimula a fome. Isso
pode levar ao aumento da fome e a dificuldade de controlar a ingestdo de alimentos.
RestricBes alimentares severas e preocupacdo excessiva com o peso sao fatores de
risco para o desenvolvimento de transtornos alimentares, como anorexia nervosa,
bulimia nervosa e compulsdo alimentar. Esses distirbios estdo ligados a habitos
alimentares pouco saudaveis, inquietacdbes com a imagem corporal e sérios
problemas psicolégicos. Além dos transtornos alimentares citados, as dietas
restritivas também podem gerar problemas de saude mental como ansiedade,
nervosismo, obsessdo alimentar, agonia culpa e até depressdo (ANDRADE et. al.,
2021).

A primeira manifestacdo clinica da anorexia nervosa nesse transtorno é a
restricdo alimentar autoimposta e insidiosa, acompanhada de exercicios fisicos

visando reducéo de peso, quase sempre despercebida pelos familiares. No entanto, a
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medida que as restricdes alimentares progridem e certos alimentos associados ao
ganho de peso sédo suprimidos, a perda de peso torna-se mais acentuada e mais
perceptivel. Nesse viés, a anorexia nervosa torna-se uma patologia em que o
paciente se recusa a manter um peso corporal correspondente a sua altura, ndo so
pelo pavor-de ganhar peso, mas também pela distorcdo da imagem corporal e pela
negacao do patolégico (CORAS, ARAUJO 2015).

Na anorexia nervosa purgativa, os episédios de vomito auto induzidos
podem ndo ser tdo frequentes ou intensos como na bulimia nervosa, o que pode
resultar em menos danos aos dentes. No entanto, € fundamental ressaltar que cada
caso € unico e as complicacdes bucais podem variar de acordo com a gravidade da
anorexia nervosa, a frequéncia e a intensidade dos comportamentos purgativos. Os
episodios bulimicos costumam ocorrer em segredo, quando a pessoa esta sozinha e
sentem uma forte sensacdo de falta de controle durante esses episodios. Apds 0s
episodios, muitos individuos experimentam sentimentos intensos de culpa, vergonha,
auto aversdo e autopunicdo, o que perpetua o ciclo de comportamento disfuncional
(ANTUNES et. al., 2016).

A bulimia nervosa é um transtorno alimentar caracterizado por episodios
repetidos de compulséo alimentar (comer grande quantidade de comida em um curto
periodo de tempo, com duracéo de cerca de 2 horas) e sensacao de falta de controle
do comportamento alimentar durante o episodio; comportamento compensatorio
inadequado e repetido para evitar ganho de peso, como vdémito autoinduzido, uso
indevido de laxantes, diuréticos, enemas ou outras drogas, jejum ou exercicio
excessivo; ocorréncia de obsessdes pelo menos duas vezes por semana, dentro de 3
meses. Auto avaliacdo indevidamente influenciada pela forma e peso corporal
(ROMARO e ITOKAZU 2002).

Os pacientes com desordens alimentares muitas vezes tém
comportamentos compulsivos, incluindo higiene bucal meticulosa e repetitiva, muitas
vezes seguida de escovacdo agressiva, especialmente apos episodios de vomito.
Essa escovacdo excessiva e agressiva pode levar a severa abraséo dentaria e outras
complicacbes dentais. O papel do cirurgido-dentista vai além do tratamento
odontologico; ele também deve desempenhar um papel educativo e de
aconselhamento. Alertar o paciente sobre os perigos das escovacdes excessivas e
agressivas ap0s o vomito é essencial para evitar danos adicionais aos dentes. Além

disso, prescrever bochechos com agua e bicarbonato de sodio para neutralizar o PH
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bucal pode ser uma estratégia Gtil para minimizar os efeitos corrosivos do acido
gastrico na cavidade oral (TRAEBERT, MOREIRA; 2001).

Relacionado a essa questdo, pacientes com transtornos alimentares (TA)
frequentemente apresentam uma tendéncia a negacao da doenca e recorrem com
frequéncia a racionaliza¢des para justificar seus sintomas. Em muitos casos, afirmam
que estd adotando um estilo de vida consciente, uma escolha deliberada para lidar
com suas preocupacdes em relacdo ao corpo, minimizando, assim, 0S riscos
potenciais aos quais estdo expostos, inclusive riscos a vida (SOUZA e PESSA, 2016).

Como resultado, recusam o tratamento, principalmente durante o estagio
inicial, quando ainda ndo se formou uma relagéo terapéutica solida. Nestas situacoes,
profissionais de saude devem estar especialmente atentos ao tipo de vinculo que o
paciente estabelece no ambiente de tratamento, buscando dissipar as distor¢cdes que
frequentemente levam a desconfianca em relagdo a qualidade e a consisténcia de
tudo o que recebem dos outros (SOUZA e PESSA, 2016).

3 IMPACTOS DAS MIDIAS SOCIAIS DOS INDIVIDUOS COM TRANSTORNOS
ALIMENTARES

E fundamental compreender que os distlrbios alimentares sdo condi¢bes
complexas gue envolvem fatores biolégicos, psicologicos e socioculturais. Embora a
influéncia da midia e da sociedade seja significativa, os distlrbios alimentares tém
causas multifatoriais e requerem uma abordagem integrada e individualizada no
diagnostico e tratamento. O suporte de profissionais de salde especializados é
essencial para a recuperacdo e o tratamento adequado dessas condicdes. E
necessario adotar uma abordagem abrangente, incluindo a conscientizacdo, a
educacdo, o suporte emocional e 0 acesso a tratamento adequado, para abordar
essas questdes de forma eficaz (SOUSA, 2012).

Dessa forma, observa-se que essas imagens e perfis nas midias sociais
muitas vezes ndo representam a realidade. Elas podem ser manipuladas e retocadas,
criando uma percepgdo distorcida do que é considerado bonito ou saudavel. E
essencial promover a conscientizacao sobre os perigos da busca pelo corpo "ideal" e
encorajar uma abordagem saudavel e equilibrada em relacdo a alimentacdo, ao
exercicio fisico e a imagem corporal. Além disso, € fundamental desenvolver

habilidades de midia e alfabetizacdo digital, para que as pessoas possam discernir
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entre informacgdes confidveis e prejudiciais nas midias sociais e adotar uma postura
critica em relagdo aos contetudos que consomem (FERNANDES, 2019).

Considerando-se lembrar de que a diversidade de corpos € natural e
saudavel: cada pessoa tem sua propria constituicdo genética e caracteristicas
individuais. A valorizacdo de corpos de diferentes formas, tamanhos e tipos sé&o
fundamentais para promover uma cultura de aceitacdo corporal e para combater os
impactos negativos das midias na imagem corporal. A valorizacdo da saude e do
bem-estar em detrimento de um ideal estético especifico também é crucial. As
pessoas devem ser encorajadas a adotar um estilo de vida saudavel, baseado em
uma alimentagéo equilibrada, exercicios fisicos adequados e autocuidado, ao inves
de perseguir padrdes inatingiveis de beleza (REZENDE, 2019).

A sociedade frequentemente idealiza um padrdo de beleza que valoriza a
magreza, a juventude e a perfeicéo fisica. Esses ideais sdo promovidos pela midia,
incluindo revistas, programas de televisdo, redes sociais e publicidade, criando uma
pressdo para que as pessoas alcancem esse padrdo. Atletas de esportes como
ginastica e danca, onde a estética corporal € valorizada, podem sentir uma pressao
intensa para atender a esses padrdes. Isso pode levar a comportamentos prejudiciais,
como dietas extremamente restritivas, exercicios excessivos e outros
comportamentos prejudiciais a saude para manter ou alcancar o peso desejado. A
busca implacavel por um padrdo de magreza pode resultar em sérios riscos a saude,
incluindo transtornos alimentares, distarbios hormonais, perda de massa muscular,
deficiéncias nutricionais e problemas psicologicos, como ansiedade e depressao
(REIS et. al., 2014).

Nos dias atuais, ha uma excessiva valoriza¢do do corpo magro, elevando-o
status de padrdo de beleza. Essa obsessdo pela magreza frequentemente
desencadeia praticas alimentares extremamente restritivas, dietas consideradas
“milagrosas” e solucdes imediatas, afastando-se de uma abordagem alimentar e
equilibrada, saudavel e personalizada para cada individuo. Além disso, a midia pode
criar uma ilusdo de que a mulher pode alcancar o corpo desejado apenas com a
vontade de té-lo, entretanto, a realidade € mais complexa do que isso (ABUD, 2022).

As dietas da moda ganham rapidamente popularidade devido as suas
promessas de resultados em curto prazo. No entanto, é importante destacar que
adotar tais dietas pode acarretar potenciais riscos para a saude. A incessante busca

pelo “corpo perfeito” leva muitas pessoas a procurar dietas que prometem uma perda
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de peso rapida, muitas vezes direcionada a areas especificas do corpo (PEREIRA,
2019).

Dietas promovidas em revistas ndo cientificas, frequentemente propdem
planos alimentares com restricdes energéticas extremas. Isso inclui dietas populares
como a "dieta da sopa”, que enfatiza a ingestdo exclusiva de um Unico grupo de
alimentos, e a "dieta da Lua", que baseia sua premissa na influéncia da Lua sobre os
liquidos do corpo humano. De acordo com essa dieta, a pessoa deve limitar-se a
consumir apenas sucos, sopas e liquidos durante 24 horas a cada mudanca de fase
lunar. A adocdo dessas dietas pode levar a desequilibrios no apetite e desencadear
episédios de compulsao alimentar nas pessoas (BETONI, 2010).

Quando os episédios de compulséo alimentar ocorrem em pelo menos dois
dias por semana ao longo dos ultimos seis meses, apresentando caracteristicas de
perda de controle e ndo estando acompanhados por comportamentos
compensatorios inadequados para evitar ganho de peso, é entdo feito o diagndstico
de transtorno da compulséo alimentar periédica. Além disso, quando esses episodios
sdo acompanhados por sentimentos de angustia subjetiva, como vergonha, nojo e/ou
culpa, isso acentua ainda mais a gravidade do quadro (PIVETTA e SILVA, 2010).

A presséao para atender aos padrdes de beleza muitas vezes impostos pela
sociedade e pela midia pode desencadear transtornos de autoimagem. Quando as
pessoas ndo conseguem alcancar a imagem corporal idealizada, isso pode levar ao
desenvolvimento de transtornos alimentares, como anorexia ou bulimia, além de
contribuir para o surgimento de ansiedade e depressédo. A busca incessante por
padrbes inatingiveis de beleza pode ter um impacto sério na saude mental das
pessoas. Neste cenario, os transtornos alimentares séo disturbios psiquiatricos que
acarretam impactos emocionais e sociais, com consequéncias para 0 sistema
metabdlico e endocrino, frequentemente associados a riscos significativos de
morbidade e mortalidade. A imagem corporal esta diretamente ligada a percepc¢ao
que temos do tamanho e da forma de nosso corpo, bem como aos nossos
sentimentos em relacdo a nossa aparéncia fisica (BENTO et. al., 2016).

Assim, o custo dessa busca pela beleza pode ser imensamente alto,
refletido no aumento significativo do numero de cirurgias plasticas e procedimentos
estéticos na ultima década. Os meios de comunicagdo expdem um padréo de beleza
idealizado, promovendo a ideia de que essa € a representacdo ideal e saudavel,

exercendo uma influéncia marcante sobre os individuos, especialmente o0s
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adolescentes, que buscam incessantemente atender a esse padrédo a qualquer custo
(COUTINHO et. al., 2021).

Dessa forma, os transtornos alimentares (TA) sdo condi¢cdes diagndsticas
caracterizadas por alteragbes no comportamento alimentar. Sua origem é
multifatorial, envolvendo componentes biolégicos, genéticos, psicoldgicos,
socioculturais e familiares. Esses disturbios ndo tém uma causa Unica, mas sao
influenciados por uma interacdo complexa de varios fatores que abrangem desde
predisposicdes genéticas até influéncias ambientais e psicoldégicas (MORGAN et. al.,
2002).

4 RESSALTAR A IMPORTANCIA DA EDUCACAO NUTRICIONAL NO PROCESSO
DE TRATAMENTO DE TRANSTORNOS DE AUTOIMAGEM

A alimentagdo desempenha um papel fundamental no desenvolvimento e
na manutencdo dos transtornos alimentares, exigindo consideracdo nos programas
de tratamento. Individuos com esses transtornos frequentemente adotam restricdes
alimentares, padrdes inadequados e habitos prejudiciais, muitas vezes devido a
crencas errbneas e a sensacao de incompeténcia na gestdo da alimentacdo. Essas
mudancas podem afetar negativamente seu estado nutricional, necessitando de
cuidados especificos, como reabilitacdo nutricional e orientacdo alimentar. O
aconselhamento nutricional € crucial para desmistificar crencas inadequadas e
promover uma relagcdo saudavel com a comida (ALVARENGA e LARINO, 2002).

O nutricionista desempenha um papel importante na identificacdo e no
manejo de transtornos alimentares e disturbios de autoimagem. Por meio da
avaliacdo do apetite, variacbes no comportamento alimentar e perturbacbes na
imagem corporal, o nutricionista pode suspeitar da presenca desses disturbios e
encaminhar o paciente para uma equipe multidisciplinar especializada. Em conjunto
com a equipe, 0 nutricionista trabalha para auxiliar o paciente a alcancar um peso
saudavel e a desenvolver um relacionamento equilibrado com a comida. Isso envolve
promover uma abordagem mais consciente e positiva em relacdo a alimentacao
(GOMES et. al., 2021).

A Educacgdo Alimentar e Nutricional € uma estratégia que visa fornecer
informacdes e orientacbes sobre alimentagdo saudavel, promovendo a compreensao

dos principios da nutricdo e incentivando mudancas comportamentais positivas
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relacionadas a alimentagcdo. Essa abordagem envolve a identificacdo de crencas e
padrdes alimentares disfuncionais, fornecendo informagfes baseadas em evidéncias
cientificas e apoiando o desenvolvimento de uma relacio saudavel com a comida. E
importante que o nutricionista esteja atualizado sobre as melhores praticas no
tratamento dos transtornos alimentares e participe de cursos, treinamentos e
supervisao clinica para aprimorar suas habilidades nesse campo (LEITE e DINIZ,
2021).

A avaliacdo nutricional para bulimicos e anoréxicos € feita através de
avaliacdo antropométrica com afericdo de peso, altura, circunferéncia do braco e
pregas cutaneas (tricipital, bicipital, subescapular e supra iliaca). E recomendavel que
uma Unica pessoa, de preferéncia o mesmo profissional, realize todas as avaliacdes
antropomeétricas, a fim de reduzir possiveis erros e manipulacées de dados por parte
do paciente (SICCHIERI et. al., 2006).

Outra ferramenta importante na pratica do nutricionista € o0 registro
alimentar de 24 horas, que é frequentemente recomendado durante a primeira
consulta. Isso envolve uma entrevista conduzida por um profissional treinado, com o
propdsito de obter informacdes detalhadas e precisas sobre a alimentacdo nas
Ultimas 24 horas. Essa abordagem é valiosa para corroborar as informacdes
anotadas no registro alimentar e também para avaliar os avanc¢os ou regressfées no
padrao alimentar do paciente (SICCHIERI et. al., 2006).

E fundamental destacar a relevancia dos macronutrientes em nosso
organismo e compreender as funcbes de cada um deles, que incluem os
carboidratos, as proteinas e os gorduras. Os carboidratos desempenham um papel
crucial como a principal fonte de energia para o corpo humano. Eles estdo presentes
em uma variedade de alimentos, incluindo cereais, pdo, massa, arroz, farinha e
doces. Durante o processo de digestdo, esses compostos se decompdem em
componentes menores, como a glicose, que sdo prontamente absorvidos pelo
organismo. A glicose resultante da digestao dos carboidratos é convertida em acucar
no sangue e, posteriormente, utilizada como combustivel pelas células do corpo
(MARTINS et. al.,2022).

Dessa forma, é claro que os carboidratos desempenham um papel
essencial no suporte das atividades fisicas e nas fungbes metabdlicas do corpo.
Existem duas categorias principais de carboidratos: simples e complexos. Os

carboidratos simples consistem em acucares de rapida absorcdo, como glicose e
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frutose, e podem ser encontrados em alimentos como frutas, doces e refrigerantes.
Por outro lado, os carboidratos complexos incluem amidos e fibras presentes em
alimentos como pées, massas, arroz, vegetais e legumes. E relevante observar que o
consumo excessivo de carboidratos simples muitas vezes esta associado a ingestao
inadequada de carboidratos (MARTINS et. al.,2022).

As proteinas séo de grande importancia. Além de desempenhar um papel
fundamental na construcéo, reparo e manutencéo dos tecidos corporais, as proteinas
sdo reconhecidas por sua capacidade de promover a sensacdo de saciedade e
plenitude. Quando incorporadas a dieta, as proteinas prolongam o processo de
digestdo, auxiliando no controle do apetite e na reducdo dos desejos por alimentos
nao saudaveis. Esse efeito pode ser particularmente benéfico na prevencdo de
episodios de compulsdo alimentar. Além disso, a combinacdo de proteinas com
carboidratos contribui para a estabilizacdo dos niveis de aglcar no sangue, mantendo
a sensacao de saciedade por um periodo mais longo (CUNHA, 2014).

Assim, € evidente que os carboidratos desempenham um papel
fundamental no suporte as atividades fisicas e nas funcbes metabdlicas do corpo.
Existem duas categorias principais de carboidratos: simples e complexos. Os
carboidratos simples séo formados por agucares de absor¢éo veloz, como glicose e
frutose, e sdo encontrados em alimentos como frutas, doces e refrigerantes. Ja os
carboidratos complexos englobam amidos e fibras presentes em alimentos como
paes, massas, arroz, vegetais e legumes. E importante notar que a CA muitas vezes
resulta no consumo excessivo de carboidratos simples (MARTINS et. al.,2022).

As gorduras, também conhecidas como acidos graxos, tém varias funcdes
fundamentais no organismo. Elas desempenham um papel significativo no
fornecimento de energia, visto que cada grama de gordura fornece aproximadamente
nove calorias. Além disso, as gorduras desempenham um papel crucial no transporte
de vitaminas lipossollveis. Existem diversas categorias de gorduras, incluindo
gorduras saturadas, gorduras insaturadas e gorduras trans. E relevante observar que,
em casos de compulséo alimentar, as pessoas tendem a consumir, com frequéncia,
gorduras saturadas e trans, o que pode afetar negativamente a saude (SANTOS et al,
2013).

Assim, é evidente que a abordagem ideal é manter um consumo
equilibrado de todos o0s macronutrientes e micronutrientes, assegurando uma

alimentacdo saudavel. Restricbes alimentares muitas vezes resultam em desejos
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intensos por comida, e quando a pessoa finalmente se alimenta, pode acabar
consumindo uma quantidade excessiva, 0 que, por sua vez, pode desencadear um
Transtorno da Compulsao Alimentar (CORTEZ et .al., 2011).

O tratamento visa ensinar 0os pacientes a ter uma relacdo "normal” com a
comida, mas isso pode ser desafiador, especialmente para aqueles com
conhecimentos extensos sobre nutricdo. Muitas vezes, esses pacientes tém uma
compreensao excessivamente focada nas calorias dos alimentos e lutam para saber
o0 que comer. O tratamento nutricional especializado para transtornos alimentares
deve ser cuidadosamente planejado para ajuda-los a adotar uma perspectiva mais
equilibrada em relacdo aos alimentos e nutrientes (ALVARENGA e SCAGLIUSI,
2010).

Em resumo, a participacdo do nutricionista no tratamento dos transtornos
alimentares € essencial para abordar as alteracdes no consumo, padrdo e
comportamento alimentares associados a essas doencgas. Sua expertise nutricional e
apoio educacional sdo fundamentais para ajudar os pacientes a restabelecerem uma
relacdo equilibrada com a alimentacéo, promover a saude nutricional e alcancar uma
recuperacdo bem-sucedida (LATTERZA et. al., 2004).

5 CONSIDERACOES FINAIS

O transtorno de autoimagem é uma condicdo psicolégica na qual uma
pessoa mantém uma percepc¢ao distorcida e negativa de sua propria aparéncia fisica.
Esta condicdo pode levar a uma série de consequéncias adversas para o bem-estar
emocional e fisico, incluindo disturbios alimentares como anorexia e bulimia,
depresséao, ansiedade e baixa autoestima.

Os transtornos de autoimagem sao influenciados por uma variedade de
fatores, como pressdo cultural, midia, experiéncias de vida passadas e
predisposicdes genéticas. As terapias cognitivo-comportamentais e 0 apoio
psicolégico desempenham um papel importante no tratamento desses transtornos,
visando ajudar os individuos a desenvolver uma percepcao mais realista e positiva de
sua aparéncia.

A conscientizag&do sobre os transtornos de autoimagem e a promogao da
aceitacéo da diversidade de corpos desempenha um papel vital na prevencéo e no

tratamento desses problemas. No geral, o entendimento e a abordagem
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compreensiva desses transtornos sao fundamentais para melhorar a qualidade de
vida e o bem-estar das pessoas que enfrentam desafios em relagdo a sua
autoimagem.

Sendo assim, pode-se constatar que o problema de pesquisa foi
respondido. As hipoteses foram confirmadas e os objetivos foram alcancados no
decorrer dos capitulos.
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