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RESUMO

O comportamento alimentar (CA) vai além do
ato de comer, abrange fatores organicos,
sociais e psicoldgicos, possuindo motivacdes
que ndo estdo relacionadas somente as
necessidades fisiolégicas (Faria, Almeida e
Ramos, 2021). Somado a isso, a
desinformacdo nutricional, pseudociéncia e
alegacBes nutricionais possuem  grande
contribuicdo como fatores sociais
determinantes do CA. O objetivo deste estudo
foi investigar a influéncia do comportamento
alimentar em dietas, transtornos alimentares e
na sindrome metabdlica. Realizou-se uma
busca na base de dados eletronica de
Publicacdes Médicas (PubMed), publicados no
periodo de 2021 a 2023. Foram selecionados
26 artigos para esta revisdo com a existéncia
de correlacdo de comportamento alimentar e
dietas (08), comportamento alimentar e
transtornos alimentares (10) e comportamento
alimentar e sindrome metabdlica (08). De
acordo com as pesquisas realizadas no
presente trabalho, foi possivel observar que o
comportamento alimentar envolve questdes
complexas de motivagfes multifatoriais.
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ABSTRACT

The influence of eating behavior on eating
disorders and metabolic syndrome: A narrative
review

Eating behavior (EC) goes beyond the act of
eating, it encompasses organic, social and
psychological factors, with motivations that are
not only related to physiological needs (Faria,
Almeida and Ramos, 2021). Added to this,
nutritional misinformation, pseudoscience and
nutritional claims have a great contribution as
social determinants of CA. The aim of this study
was to investigate the influence of eating
behavior on diets, eating disorders and
metabolic syndrome. A search was carried out
in the electronic database of Medical
Publications (PubMed), published from 2021 to
2023. 26 articles were selected for this review
with the existence of a correlation between
eating behavior and diets (08), eating behavior
and disorders (10) and eating behavior and
metabolic syndrome (08). According to the
research carried out in this study, it was
possible to observe that eating behavior
involves complex issues of multifactorial
motivations.
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INTRODUCAO

O comportamento alimentar (CA) vai
além do ato de comer, abrange fatores
organicos, sociais e psicologicos, possuindo
motivagbes que ndo estdo relacionadas
somente as necessidades fisiologicas (Faria,
Almeida e Ramos, 2021).

Somado a isso, a desinformacéo
nutricional, a pseudociéncia e as alegacdes
nutricionais possuem grande contribuicdo
como fatores sociais determinantes do CA.

Segundo Tiller, Sullivan e Ekkekakis
(2022), o crescimento exponencial da industria
global de salde e bem-estar, que supera a
capacidade de fiscalizacdo e regulacdo do
mercado pelos oOrgdos federais, resulta na
venda de varios produtos com base em
alegacBes sem fundamentos ou exacerbadas,
sem legitimidade cientifica, evidéncias de
seguranca e com eficdcia questionaveis,
contribuindo com a pseudociéncia e a
desinformacéo nutricional.

Benson e colaboradores (2018),
destacam que alegac¢des nutricionais podem
influenciar a percep¢do dos consumidores
sobre os alimentos, podendo contribuir de
forma positiva ou negativa na escolha de
diferentes alimentos.

De acordo com o posicionamento da
American Dietetic Association (2006), a
desinformacdo alimentar e nutricional pode
levar a efeitos negativos na salde, bem-estar e
economia dos consumidores.

Uma dieta inadequada associada a um
ambiente de desinformacdo colabora para
escolhas alimentares mais caléricas, com baixo
valor nutricional, alto teor de gordura trans, que
aumenta os niveis de colesterol, principalmente
o LDL, podendo causar pressao alta, doencas
cardiacas, sindrome metabdlica e diabetes tipo
2.

Diante do exposto, o objetivo deste

estudo foi investigar a influéncia do
comportamento alimentar em dietas,
transtornos alimentares e na sindrome

metabdlica.
MATERIAIS E METODOS

Trata-se de uma revisdo narrativa,
entendida como um método de pesquisa
qualitativa que fornece uma base para a
compreensao de varios estudos, promovendo
pensamentos e controvérsias (Green e
colaboradores, 2001).

Realizou-se uma busca na base de
dados eletrénica de publicacbes médicas
(PubMed), utilizando os seguintes descritores
na lingua inglesa: “eating behavior and diets”,
“eating behavior and eating disorders” e “eating
behavior and metabolic syndrome” para artigos
publicados no periodo de 2021 a 2023.

Os critérios para inclusdo na revisao
foram estudos em humanos, de ambos os
sexos, sem restricao de idade e que envolviam
o “‘comportamento alimentar e dietas”,
‘comportamento alimentar e transtornos
alimentares” e/ou “comportamento alimentar e
sindrome metabdlica”.

O processo de selecdo dos artigos
aconteceu em dois momentos, primeiro foi
identificado por titulo e resumo a proposta de
cada estudo sobre o comportamento alimentar
e, em seguida, o segundo momento foi a leitura
na integra dos artigos para a exploracao,
selecdo e extracdo dos dados relevantes de
cada estudo.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Foram selecionados 26 artigos que
abordavam comportamento alimentar e dietas
(08), comportamento alimentar e transtornos
alimentares (10) e comportamento alimentar e
sindrome metabdlica (08).

Comportamento alimentar e Dietas

Ao longo do tempo, varias dietas
surgem e desaparecem, sendo influenciadas
por diversos fatores.

No geral, elas podem ser classificadas
em trés categorias principais: dietas com base
na manipulagdo de macronutrientes (dietas
com baixo teor de gordura, alto teor de proteina
e baixo teor de carboidratos); restricdo de
grupos alimentares e/ou alimentos especificos
(sem glaten, dieta paleo, mediterranea
vegetariana e vegana) e manipulacdo do tempo
(jejum intermitente).

Sentirk e colaboradores (2022),
realizaram um estudo observacional que teve
como objetivos: comparar Ortorexia Nervosa
(ON) e a Ortorexia Saudavel (0OS) e
comportamentos alimentares em diferentes
padrdes alimentares (vegano, vegetariano e
onivoro); revelar a relacdo entre Ortorexia

Nervosa e Ortorexia Saudavel e
comportamentos alimentares (restricdo
cognitiva, alimentacdo descontrolada e

alimentacdo emocional); e determinar os
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potenciais preditores de Ortorexia Nervosa e
Ortorexia Saudavel.

Foram avaliados 426 participantes com
dieta onivora; 415 com uma dieta vegana; 324
com uma dieta vegetariana. Como resultados,
a Ortorexia Nervosa e a Ortorexia Saudavel
foram mais comuns em individuos que seguem
dietas veganas e vegetarianas.

A restricdo cognitiva e seguir uma dieta
vegana ou vegetariana foram os dois principais
preditores de Ortorexia Nervosa e Ortorexia
Saudavel.

A restricdo cognitiva, foi positivamente
associada com Ortorexia Nervosa e Ortorexia
Saudavel, sendo mais fortemente
correlacionada com a Ortorexia Nervosa,
enquanto a alimentacdo descontrolada e os
comportamentos alimentares emocionais foram
positivamente relacionados com a Ortorexia
Nervosa e negativamente relacionados com a
Ortorexia Saudavel. Os autores concluiram
que, individuos que seguem uma dieta vegana
Ou vegetariana possuem taxas mais altas de
ortorexia.

Dietas com alto teor de acUcar, grande
quantidade de gorduras e alimentos com altos
teores caldricos, estdo correlacionadas com a
dependéncia alimentar (DA) (Rostanzo e
colaboradores, 2021).

A dependéncia alimentar, € um
disturbio comportamental caracterizado por
sintomas associados a perda de autocontrole
relacionado a alimentacdo; consumo em
excesso ou continuado de alimentos palataveis,
apesar do conhecimento das consequéncias
adversas; assim como tentativas malsucedidas
de parar (Garcia e colaboradores, 2022).

No estudo com jovens universitarios
com dependéncia alimentar, observou-se
menor ingestdo de vegetais, maior ingestao de
acucares de adicdo e gordura saturada,

apresentando problemas com doces e
carboidratos com mais frequéncia.
Descreveram comer até ficar

fisicamente doente, comer em resposta a
emocdes negativas, dissociagdo ao comer e
fortes sentimentos negativos depois de comer.
Os que apresentaram dependéncia alimentar
grave tiveram as pontuacdes mais altas em
alimentacdo  descontrolada,  alimentacao
emocional e sintomas de transtorno alimentar.

Rostanzo e colaboradores (2021),
realizaram um estudo piloto com 5 mulheres
com £36,4 anos, que apresentavam compulséo
alimentar e/ou sintomas de dependéncia
alimentar, onde foi aplicado os questionarios

Binge Eating Scale (BES) e a Yale Food
Addiction Scale 2.0 (I-YFAS 2.0) para
avaliagdo. Foi realizado um protocolo de
intervencdo com a dieta cetogénica de muito
baixa caloria (DCMBC) com reposicdo de
proteina por um periodo de 5 a 7 semanas e,
em seguida, uma dieta de baixa caloria por
mais 11 a 21 semanas. O auto-relato de
dependéncia alimentar, sintomas de
compulsdo alimentar e composi¢cdo corporal
foram testados em TO (linha de base) e no final
de protocolo nutricional (T1 e T2,
respectivamente).

Como resultados, foi observado a
reducdo dos sintomas de episédios de
compulséo e dependéncia alimentar medidos
pelos YFAS 2.0 e BES. Todas as pacientes
apresentaram melhora dos sintomas de
dependéncia alimentar e/ou compulsédo
alimentar, perda de peso e perda de massa
gorda em T1. Além disso, em T2, nenhuma
paciente apresentou diagndstico positivo de DA
elou sintomas de compulsdo alimentar. Como
conclusao, os autores sugerem a viabilidade de
um DCMBC no tratamento de um grupo de
mulheres com auto-relato de compulséo
alimentar e sintomas de dependéncia
alimentar.

Comportamento alimentar e Transtornos
alimentares

Os transtornos alimentares (TAs) séo
guadros psiquicos e abrangem um amplo grupo
de cognicbes e comportamentos alimentares
desordenados, marcados pelas disfuncdes do
apetite, preocupacfes excessivas com 0 peso
corporal, que levam a sérios prejuizos clinicos,
psicolégicos e de convivio social. Podem
ocorrer em qualquer faixa etaria, mas € mais
comum em pessoas jovens (Stabouli e
colaboradores, 2021).

O mundo virtual pode ser um facilitador
de sintomas dos transtornos alimentares,
principalmente na fase da adolescéncia que é
marcada pelas alteracbes fisicas e estar fora
dos padrdes, podendo causar exclusao social e
reforcando transtornos psicolégicos como a
depressdao e ansiedade.

Somado a isso, existem estratégias de
marketing das plataformas de midias sociais
que reforgam a ideia do “corpo ideal” por meio
de fotos, videos e mensagens, podendo
ocasionar insatisfacéo corporal e um sofrimento
psiquico, além de consequéncias extremas que
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podem refletir no comportamento alimentar
(Lopes e colaboradores, 2021).

De acordo com o Manual Diagndéstico e
Estatistico de Transtornos Mentais, 52 edicéo,
os transtornos alimentares especificos,
incluem: anorexia nervosa, bulimia nervosa e
compulséo alimentar.

Existem mudltiplos fatores que podem
influenciar no  desenvolvimento  desses
transtornos alimentares, como: genéticos,
ambientais, psicossociais, neurobiolégicos,
temperamentais, puberdade ou até mesmo
uma histéria de trauma na infancia, seja ele
sexual, fisico ou emocional (Lopes e
colaboradores, 2021).

A anorexia nervosa € um transtorno
alimentar caracterizado por preocupagéo
excessiva com peso e a imagem corporal
distorcida.

Por ter uma percepcdo errbnea do
préprio corpo, os individuos sentem-se
excessivamente acima do peso, levando-os a
fazerem restricdo severa da ingestéo alimentar,
mesmo quando estdo em um quadro de
desnutricdo grave (Nitsch e colaboradores,
2021).

A bulimia nervosa, caracterizada por
ciclo de restricdo; compulsdo, com sensacéo de
falta de controle, seguida de comportamentos
compensatorios, tipo purgativos, que incluem:
vOmitos autoinduzidos, uso de diuréticos,
laxantes, uso indevido de medicacdes;
exercicio fisico em excesso; dietas restritivas e
jejuns, com objetivo de perder peso. A bulimia
nervosa pode desenvolver complicacdes
clinicas e afetar todos os sistemas do corpo,
especialmente o sistema renal (Igbal e
Rehman, 2023).

A compulséo alimentar € marcada pela
ingestéo excessiva de alimentos em um curto
periodo mesmo quando ndo ha presenca de
fome, associada a diversos problemas
psicolégicos e ndo psicolégicos como culpa,
vergonha e baixa autoestima, que pode resultar
em problemas de salde graves como
obesidade, diabetes, hipertenséo e dor crénica.

O paciente que apresenta compulséo
alimentar tem necessidade de auxilio de uma
equipe interprofissional incluindo psiquiatra,
psicologo, nutricionista, assistente social,
endocrinologista, entre outros profissionais
(Castellini e colaboradores, 2022).

A educacéo nutricional tem papel muito
importante no tratamento dos transtornos
alimentares por trabalhar na modificacdo das
atitudes, medos e rotinas dos pacientes em

relacdo a alimentacdo, o que pode auxiliar o
tratamento e melhorar o resultado clinico. E
necessario que os familiares facam parte desse
processo de reeducagdo juntamente com oS
pacientes, para que possam modificar
comportamentos e atitudes incorretas em
relacdo a alimentagdo (Kohen e colaboradores,
2021).

e Sindrome

Comportamento alimentar

metabodlica

Nas dUltimas décadas, a sindrome
metabdlica atingiu proporcfes epidémicas nos
paises desenvolvidos e em desenvolvimento
em todo o mundo, com um conjunto de fatores
de risco, é diagnosticada seguindo critérios
bioquimicos, antropométricos e da presséo
arterial, com glicemia de jejum = 100 mg/dL;
triglicerideos séricos = 150 mg/dL; colesterol de
lipoproteina de alta densidade (HDL) sérico <
40 mg/dL em homens e < 50 mg/dL em
mulheres; circunferéncia da cintura = 102 cm
para o sexo masculino e = 88 cm para o sexo
feminino; e a pressédo arterial (PA) = 130/85
mmHg, predispondo os individuos ao diabete
mellitus, doencas cardiovasculares e a
obesidade (Duan e colaboradores, 2022).

A obesidade é a caracteristica mais
comum encontrada na sindrome metabdlica,
portanto, a sua prevaléncia e sua incidéncia
sdo semelhantes, apresentando dados a nivel
global de 39% em adultos com 18 anos ou mais
acima do peso (indice de massa corporal [IMC]
225 kg/m?), 13% obesos (IMC =30 kg/m?) em
2016, e 39 milhdes de criangas com menos de
5 anos com sobrepeso ou obesidade em 2020,
com estimativa de que mais de um bilhdo de
pessoas serdo obesas até 2030 (Kim e
colaboradores, 2022).

No Brasil, o dado encontrado sobre a
prevaléncia da sindrome metabdlica foi de
38,4%, com 0s componentes mais frequentes
na populacdo para circunferéncia abdominal
elevada (65,5%) e colesterol HDL baixo
(49,4%).

Além disso, foi mais prevalente entre
mulheres (41,8%), individuos com menor
escolaridade (47,5%) e idosos (66,1%)
(Vrdoljak e colaboradores, 2022).

O estilo de vida com comportamento
alimentar inadequado em um ambiente
obesogénico de hoje em dia, levou a maioria
das pessoas ao consumo desordenado, sem se
preocupar com a qualidade ou quantidade dos
alimentos. Com o aumento das demandas e da
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populacao, resultou na busca por alimentos fast
food (comida rapida) e abertura de novas lojas
do seguimento em todos os cantos do mundo.

Esse tipo de alimento é altamente
calérico, com baixo valor nutricional e
consideravel teor de gordura trans, o que
aumenta os niveis de colesterol, principalmente
o LDL, podendo levar a uma série de
desdobramentos, como presséo alta, doencas
cardiacas e diabetes tipo 2 (Kumar e
colaboradores, 2022).

O padrdao alimentar com o alto
consumo de fast food, pdo branco, carne
vermelha, doces, bebidas  adocadas,
representam uma elevada ingestéo de calorias,
acidos graxos de cadeia curta, carboidratos
simples e o baixo consumo de alimentos como
vegetais, frutas, cereais integrais, estéo
associados a um risco aumentado de
desenvolver a sindrome metabdlica (Godala e
colaboradores, 2022).

Em contrapartida, o padrdo alimentar
bem popular conhecido como dieta
mediterranea mostrou beneficios, junto a dieta
Dietary Approaches to Stop Hypertension
(DASH), apresentando reducdo na pressao
arterial sistolica e diastdélica, redugdo no indice
de massa corporal e na circunferéncia da
cintura, com melhora no perfil cardiometabdlico
e reducdo na incidéncia de diabetes mellitus
tipo 2 (Vrdoljak e colaboradores, 2022).

A dieta mediterranea e a dieta (DASH)
apresentam melhorias nos parametros de
pessoas com sindrome metabdlica. Efeitos
positivos atribuidos ao aumento do consumo de
peixe, graos integrais, vegetais, legumes e
laticinios, mas também de nutrientes como:
antioxidantes, célcio e vitaminas do complexo B
e a reducdo do consumo de carne vermelha,
carboidratos simples e produtos com alto indice
glicémico e carga glicémica (Strashok e
colaboradores, 2021).

A sindrome metabdlica e a obesidade
estdo associadas a doencgas cardiovasculares
e a diabetes tipo 2. HA o aumento da
necessidade de solucdes terapéuticas eficazes
e de baixo custo para aliviar esse fardo
crescente, pois o custo total da doencga,
incluindo tratamento de salde e o déficit no
crescimento econdmico, chega a ultrapassar
uma enorme quantia todos os anos.

Sendo assim, surge a necessidade de
estabelecer abordagens que sejam praticas e
Uteis para resolver essa problemética. As
modificacbes no estilo de vida e na dieta
atendem as necessidades desejadas como

terapia para essas doencas (Parveen e
colaboradores, 2022).

CONCLUSAO

De acordo com as pesquisas
analisadas no presente trabalho, foi possivel
observar que o comportamento alimentar
envolve questdes complexas de motivacdes
multifatoriais.

Foi possivel observar nos artigos que o
comportamento alimentar baseado em dietas
com altos teores de acglcares e gorduras e
menor ingestdo de frutas e vegetais apontam
para uma possivel correlacdo entre
dependéncia alimentar e sindrome metabdlica,
assim como, altas taxas de ortorexia para
dietas veganas ou vegetarianas, contudo mais
pesquisas futuras s&o importantes para
estabelecer estas relacdes.

O comportamento alimentar extremo,
tanto em dietas que envolvam um certo rigor
alimentar, quanto dietas sem controle, pode
levar a desregulacao da percepcéo e dos sinais
de fome, saciedade e perda de controle com a
comida, pois a priva¢do do prazer de comer até
mesmo em um contexto social ou de conforto
gue a comida proporciona também leva a
privagdo emocional.

Para tanto, é necessério levar em
consideragcdo a histéria de vida, os gatilhos
mentais e seus conflitos emocionais que
perpetuam o quadro, e possiveis problemas de
salde.

Os estudos apresentaram a sindrome
metabdlica como uma das principais
caracteristicas da obesidade, estando
relacionada ao comportamento alimentar
inadequado, com grande influéncia de um
ambiente obesogénico, proporcionando o
consumo desordenado de alimentos altamente
caléricos, com baixo valor nutricional,
aumentando o risco para doencgas cronicas.
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