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APRESENTACAO

Anutricdo € uma ciéncia relativamente nova, mas a magnitude de sua importancia
se traduz na amplitude de areas com as quais dialoga. No ambito das ciéncias
basicas, desde longinquos tempos, atribui-se o reflexo de sintomas provocados
por deficiéncias nutricionais a diminuicdo no consumo de determinados alimentos.
A integracdo da nutricdo com outras disciplinas do campo das ciéncias da saude
proporcionou 0 entendimento dos processos fisiopatolégicos e a identificacdo de
marcadores bioquimicos envolvidos no diagnostico das diferentes doencas carenciais.
Mais recentemente, os avangos tecnoloégicos permitiram a elucidacéao dos complexos
mecanismos moleculares ligados as diversas doengas crbnicas, condicdo que
elevou a nutricdo a um novo patamar. Esses avangcos também contribuiram para a
identificacdo cada vez mais refinada de componentes dos alimentos com potencial
bioativo e impactou diretamente o desenvolvimento de produtos alimentares.

Aliado ao conhecimento dos efeitos biolégicos individuais dos diversos
componentes dos alimentos, cabe salientar a importancia de uma visao integral
do alimento, tanto do ponto de vista quimico, se considerarmos, por exemplo, a
influéncia do processamento sobre a bioacessibilidade desses componentes nas
diferentes matrizes, mas também sob o aspecto humanistico do alimento, em toda a
sua complexidade, considerando diferentes niveis, como o cultural, social, ideoldgico,
religioso, etc. Merecem destaque, também, os avancos politicos traduzidos pela
institucionalizacdo das leis de seguranca alimentar e nutricional e a consolidacao
do direito humano a alimentacdo adequada, que trouxeram perspectivas sociais e
econdmicas para o campo da saude coletiva no pais.

A presente obra Avancos de Desafios da Nutricdo no Brasil publicada no formato
e-book, traduz, em certa medida, este olhar multidisciplinar e intersetorial da nutricao.
Foram 34 artigos submetidos de diferentes areas de atuagéo, provenientes de
instituicbes representativas das varias regides do pais: alimentacao coletiva, ensino
em nutricdo, nutricdo e atividade fisica, nutricdo clinica, saude coletiva, tecnologia,
analise e composicao de alimentos e produtos alimentares. Assim, o livro se constitui
em uma interessante ferramenta para que o leitor, seja ele um profissional, estudante
ou apenas um interessado pelo campo das ciéncias da nutricdo, tenha acesso a um
panorama do que tem sido construido na area em nosso pais.

Alexandre Rodrigues Lobo
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ATITUDES ALIMENTARES DE HOMENS E MULHERES
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RESUMO: Os transtornos alimentares (TA) sao
definidos por uma desordem na alimentacéo
ou no comportamento relacionado a ela. O
objetivo desta pesquisa foi verificar as atitudes
alimentares entre homens e mulheres com TA.
Realizou-se o levantamento dos prontuarios
de todos os pacientes com TA atendidos
pelo Grupo de Assisténcia em Transtornos
Alimentares do Hospital das Clinicas da
Faculdade de Medicina de Ribeirdo Preto-
USP, desde sua fundacéo 1982 até Maio 2017,
totalizando 243 pacientes. Incluiu-se pacientes
homens e mulheres independente da idade,

Avancos e Desafios da Nutricdo no Brasil

com diagnostico de AN e/ou BN. Excluiu-se
gestantes, prontuarios incompletos e pacientes
com diferentes diagnosticos, totalizando 12
homens e 20 mulheres. Coletou-se dados
de sexo, indice de Massa Corporal (IMC),
tempo de tratamento, evolugcdo da doenca e
comportamento alimentar. O recordatério 24
horas foi analisado através do Diet Pro 5i. Nao
encontrou diferenca entre as idades dos grupos
(p= 0,1198), valores de IMC inicial (p = 0,068)
e final (p = 0,4817). Nos homens o IMC final
foi superior ao inicial (p = 0,0096). Resultado
(p = 0,0001).
Individuos que apresentaram vOmitos foram

semelhante nas mulheres

maiores nos homens (p = 0,0373), laxante/
diurético (p = 0,0217), alimentos diet/light (p
= 0,0400), refeicbes escondidas (p = 0,0386).
N&o houve diferenca entre 0s grupos no uso
de adocante (p = 0,2233), refeicdes principais
e noturnas (p = 0,1478)/(p = 0,1429), evitar
alimentos gordurosos (p = 0,4432). Concluiu-
se que o0s homens demonstraram mais
inadequados,
contradizendo estudos encontrados. Sugere-

comportamentos alimentares
se mais pesquisas para melhor compreensao
destas patologias, e melhorar assisténcia e
progndstico.

PALAVRAS-CHAVE:
alimentar; Transtornos da alimentacdo e da

Comportamento

ingestdo de alimentos; Anorexia nervosa;

Bulimia nervosa.

Capitulo 19




ABSTRACT: Eating disorders, are defined by a persistent eating disorder or behavior
relatedtoit. The objective of this research was to compare the food attitudes between men
and women with eating disorders. The records of all patients in the Group of Assistance
in Eating Disorders at Hospital das Clinicas de Ribeirdo Preto-USP from its foundation
1982 to May 2017, with a total of 243 patients. Included male patients independent of
age, diagnosed with AN and BN. Excluding pregnant women, incomplete records and
patients with different diagnoses, resulting in 12 men and 20 women. Data regarding
sex, BMI, treatment time, disease evolution and eating behavior were collected, the
24 hour recall using Diet Pro 5i. No difference was found between the ages of the
male and female groups (p = 0.1118), initial BMI (p = 0.068) and final (p = 0.4817).
In the male group, the final BMI was higher than the initial BMI (p = 0.0096). A similar
result was found in the female group (p = 0.0001). The proportion of subjects reporting
vomiting was higher in the male group (p = 0.0373), laxative / diuretic (p = 0.0217), diet
/ light (p = 0, 0400) meals on the sly (p = 0.0386). There was no difference between
the groups regarding the use of sweetener (p = 0.2233), main and nocturnal meals (p
= 0.1478)/(p = 0.1429) and avoidance fatty foods (p = 0.4432). It was concluded that
the men had inadequate dietary behaviors superior to those of women. It is suggested
that more research be done to better understand these pathologies in order to improve
care and prognosis.

KEYWORDS: Food behavior; Eating disorders and eating disorders; nervous anorexia;
nervous bulimia.

11 INTRODUGCAO

Os transtornos alimentares (TA), entre eles a anorexia nervosa (AN) e a bulimia
nervosa (BN), séo determinados pelo Manual Diagnéstico e Estatistico de Transtornos
Mentais (DMS-V) por uma desordem persistente na alimenta¢cdo ou no comportamento
relacionado a ela, que resulta em um comprometimento da saude fisica, bioldgica e
social, pois afeta o consumo e/ou absor¢ao dos alimentos. (Alvarenga, et al, 2011;
APA, 2013; National Institute of Health, 2014).

Pesquisas apontam que os TA sé&o causados por fatores genéticos, psicolégicos
e sociais e por apresentarem etiologia multidimensional, e o tratamento interdisciplinar
especializado é fundamental. A patologia se inicia geralmente a partir de uma dieta, fruto
do desagrado com os numeros da balan¢a e imagem corporal. Hd4 um medo exagerado
de ganhar peso, mesmo este estando abaixo do apropriado e comportamentos
insistentes afetam o ganho de peso. (Alvarenga, et al, 2011; Alvarenga, et al, 2016;
National Institute of Health, 2014; Brownell, et al, 2016; Morgan, et al, 2017).

O DSM-V divide a AN em dois subtipos: restritivo e compulsivo-purgativo.
Pacientes que utilizam métodos compensatoérios (como indugcdo de vémitos, abuso
de laxantes e diuréticos) habitos esses que possuem como objetivo evitar o aumento
do peso ou apresentam episddios de compulsdo alimentar sdo denominados como
compulsivos. Ja no subtipo restritivo, ha restricdo do ato alimentar, visando diminuicéo
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de peso, sem o uso regular de purgacéo. Essa restricdo pode estar ou ndo agregada
com a pratica de atividade fisica intensa e ao uso de anorexigenos como inibidores de
apetite (APA, 2013).

A BN se consiste em episodios frequentes de compulsdo alimentar, que se
traduzem na ingestao, por determinado periodo de tempo, de uma quantidade de
alimento exacerbado que a maioria das pessoas consumiria N0 mesmo periodo, em
situacbes semelhantes, provocando assim sensacédo de falta de controle sobre a
ingestéo alimentar durante o episédio. Esses individuos apresentam comportamentos
compensatoérios inapropriados recorrentes visando evitar o ganho de peso, como
vomitos auto induzidos, uso incorreto de laxantes, diuréticos e outros medicamentos,
jejum ou exercicios vigorosos em demasia. Comportamentos compensatérios
inapropriados, devem ocorrer pelo menos uma vez na semana, por trés meses, € a
auto avaliacao é indevidamente influenciada pela forma e peso corporais (Alvarenga,
et al, 2011; APA, 2013).

Embora o niumero de estudos publicados sobre os TA esteja aumentando, nas
trés ultimas décadas, a AN e a BN no sexo masculino prevalece pouco compreendida.
Os TA nos homens foram ignorados e abandonados, devido o desconhecimento
dos profissionais de saude sobre o tema, prejudicando o diagnéstico e tratamento,
consequentemente, crescendo o risco de complicagdes nesses individuos (Araujo, et
al, 2017).

Entender e tratar os TA no grupo masculino tem sido um desafio, porque este é
um tema extremamente atual, com publicacées ainda escassas. Contudo, acredita-
se que a discussao é extremamente necessaria, pois somente desta maneira pode-
se compreender amplamente quais questdes sao diferentes entre ambos 0s sexos
masculino e feminino, o que eles tém em comum e como deve ser tratados (Alvarenga;
et al, 2011).

Nos homossexuais, a ocorréncia de BN no sexo masulino vem aumentando, uma
destasrazdes se deve ao fato de que os TAs&o vistos como uma questao principalmente
feminina, fato este que pode se tornar mais dificil para eles admitire o problema.
Além disso, os homossexuais podem estar representados em amostras clinicas e
outra hipétese é a de que os homens que possuem comportamentos esteriotipados
séo confundidos com homossexuais e finalmente, existe ainda a hipétese de que a
magreza e as formas corporais sdo mais valorizadas pelos homossexuais (Alvarenga,
et al, 2011; APA, 2013).

O comportamento alimentar, que nao engloba apenas o ato alimentar, mas sim,
regras e significados deste habito como: o modo de comer, preparar as refei¢oes,
quando comer, as companhias durante o ato e o comportamento antes, durante e
depois da alimentacéo, englobam varios aspectos relacionados ao consumo alimentar
gue séo determinados pela sociedade em geral (Andrade, 2008).

O comportamento alimentar desses pacientes sao bastante especificos, devido
ao medo intenso que eles apresentam de aumentarem de peso, 0 que leva a situacoes
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inadequadas em relagdo a alimentag&o e aos alimentos. Muitos pacientes demonstram
medo e ansiedade durante as refeicdes, possuem intenso cuidado quanto ao tamanho
das por¢cdes a serem consumidas, apresentam mastigacéo lenta e demasiada, além
de realizarem combinacgdes alimentares estranhas, entre outros habitos (PINA, 2014).

O ato alimentar envolve crencas, pensamentos, sentimentos e comportamentos
relacionados aos alimentos e contribuem para uma relacdo mais benéfica com o
alimento, propiciando melhores escolhas. Atitudes perturbadas englobam rigidos
conceitos sobre alimentacao saudavel, provocando culpa, medo e ansiedade quanto
as escolhas alimentares, alterando o ato de comer, pensar sobre os alimentos, pois
estes se tornam obsessivos, além de que o individuo passa a usar a comida para
equilibrar seus problemas emocionais (Moraes, 2014).

O comportamento de ndao comer demonstrado pelo paciente com AN, esta
associado ao controle, ou seja, representa resistir as tentagées, a fome, a vontade
de se alimentar, trazendo a esses individuos a sensacéo de poder. Contudo, quanto
menos eles comem, mais pensam em comida, calorias e dieta (PINA, 2014).

Os pacientes com BN, por outro lado demonstram exagero no consumo alimentar,
0 que desencadeia sentimentos de ansiedade e medo do ganho de peso levando a
comportamento compensatoérios inadequados para sou controle. Embora a BN seja
compreendida por uma sindrome compulsiva, a patologia se caracteriza por ciclos de
compulsao e restricao, pois, a restricao alimentar tem um papel iniciador e perturbador
na doenca.

De modo geral, a maior parte das caracteristicas clinicas sao semelhantes entre
0s sexos masculino e feminino com TA, entretanto, estudos apontam que os homens
com TA empregam menos o0 uso de métodos compensatorios como laxantes e pilulas
visando reducao de peso (Alvarenga. et al, 2011; Fortes. et al, 2014).

Os individuos nao apresentam diferencas na preocupag¢ao com os alimentos,
conhecimento nutricional, restricdo alimentar crénica e medo do aumento de peso,
devido essas caracteristicas serem esperadas de individuos com TA, segundo Scagliusi
(2009). Apesar dos homens com transtornos alimentares possuirem melhores atitudes
alimentares comparado com as mulheres. Portanto, o objetivo deste estudo foi analisar
o comportamento alimentar de homens e mulheres com TA.

2| MATERIAL E METODOS

Trata-se de pesquisa transversal com delineamento quantitativo, realizada por
meio de revisdao dos prontuarios dos pacientes com TA, atendidos pelo do Grupo de
Assisténcia em Transtornos Alimentares do Hospital das Clinicas da Faculdade de
Medicina de Ribeirdo Preto-SP (GRATA-HCFMRP-USP). Como critério de incluséao,
foram utilizados pacientes do sexo masculino e feminino independente da idade, com
diagnoéstico de anorexia e bulimia nervosa. Foram excluidos gestantes, prontuéarios
médicos incompletos e pacientes com diferentes diagnésticos.

Avangos e Desafios da Nutrigdo no Brasil Capitulo 19 173



Primeiramente foi solicitado ao responsavel pelo ambulatério a autorizagéo
para a realizacdo da pesquisa, e apos aprovacdo do Comité de Etica em Pesquisa
da Universidade de Franca n° 59673316.9.0000.5495, foi realizado o levantamento
dos prontuarios médicos de todos os pacientes atendidos no ambulatério, desde sua
fundacdo em 1982 até Maio de 2017, sendo 243 pacientes, onde 26 eram homens
e 217 mulheres. Foram incluidos na pesquisa 12 homens, pois 0s demais nao se
encaixavam nos critérios de incluséo e a partir disso, foram selecionadas 20 mulheres.

Foram coletados dados de peso e altura para céalculo do indice de Massa Corporal
(IMC) no inicio e final do seguimento, ingestao alimentar pelo Recordatério de 24
horas-(R24h) e, habitos e comportamentos alimentares coletados na primeira e ultima
consulta. O R24h foi analisado por meio do software Diet Pro 5i®.

A analise estatistica foi composta por estatisticas descritivas e testes de
comparacdo. As variaveis numéricas foram descritas por meio de média, desvio-
padrdo, valores minimo e maximo e coeficiente de variagdo. As variaveis categoricas
foram descritas por meio de frequéncias absoluta (N) e relativa (%). Para comparar os
sexos quanto as variaveis numéricas, foi utilizado o teste para amostras independentes.
Ja para as variaveis categoéricas foi utilizado o teste Qui-quadrado. Todas as analises
foram realizadas por meio do Software R 3.3.0 (R Core Team, 2016).

As variaveis numéricas idade e IMC foram caracterizadas pelos parametros
descritivos média aritmética, desvio padrdo e coeficiente de variacdo. Em virtude
da normalidade das populacbes de origem, projetada pelo teste de normalidade
de D Agostino & Pearson, para comparar valores médios dos grupos masculino e
feminino de pacientes foi utilizado o teste t Student e para comparar um mesmo grupo
(masculino ou feminino) nas situacdes “antes” e “depois” foi utilizado o teste t Student
pareado. Em todos os testes estatisticos o nivel de significancia foi pré fixado em
5,0% (a = 0,05) e os célculos foram executados pelo software GraphPad Prism 5,0
(D Agostino & Pearson, 2017).

3| RESULTADOS

Foram coletados dados de 32 pacientes, 12 homens e 20 mulheres, com TA,
com os subtipos restritivo e purgativo, sendo anorexia nervosa restritiva (ANR) 19
pacientes; anorexia nervosa purgativa (ANP) 10 pacientes e bulimia nervosa (BN) trés
pacientes.

Aidade média dos pacientes no grupo masculino e feminino foi de 16 anos e nédo
foi encontrada diferenca estatisticamente significativa (p= 0,1198).

A prevaléncia no sexo masculino de AN e BN foi de 58% para ANP, 25% BN e
17% ANR, conforme o grafico abaixo. (Gréfico I)

Conforme ilustrado no gréfico I, 58% dos pacientes pesquisados apresentaram
ANP, 37% BN e 5% ANR no grupo feminino, conforme demonstrado abaixo.
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BANR @ANP OBN

Gréafico | - Distribuicéo porcentual dos transtornos alimentares no grupo masculino. ANR—

anorexia nervosa restritiva; ANP — anorexia nervosa purgativa; BN — bulimia nervosa. Preto-SP,
Brasil, 2017.

BANR @ANP OBN

Gréfico Il - Distribuic&o porcentual dos transtornos alimentares no grupo feminino. ANR—

anorexia nervosa restritiva; ANP — anorexia nervosa purgativa; BN — bulimia nervosa. Preto-SP,
Brasil, 2017.

Como mostra a Tabela 1, ndo houve variacédo estatistica significativa entre homens

e mulheres quanto ao IMC, tanto no momento inicial (p = 0,068) quanto no momento

final (p = 0,4817). Em ambos os grupos o IMC médio final foi significativamente
superior ao IMC médio inicial, com IMC de homens (p = 0,0096) e IMC de mulheres (p
= 0,0001).

Grupo masculino

Grupo feminino

coef. de|m. arit. = d. coef. de
m. arit. +d. padréo | Mediana | variagao padrao mediana | variacao
[dade |15,92 +1,98 16,00 12,41 % 18,26 + 5,48 16,00 29,98 %
I M C
inicial 18,68 + 4,03 16,90 21,57 % 16,10 = 4,29 15,30 26,65 %
I M C
final 20,49 + 3,97 20,40 19,36 % 20,45 +2,99 20,00 14,64 %

Tabela | - Comparacao da idade e IMC (inicial e final) entre os grupos masculino e feminino.
Ribeirdo Preto-SP, 2017.

A quantidade de individuos que informam apresentar vémito e uso de laxante/

diurético foi estatisticamente significativa no grupo masculino (p = 0,0373/p = 0,0217),

respectivamente. Quanto ao consumo de alimentos diet/light, houve diferenca estatistica

significativa nos homens (p = 0,0400), e os individuos que informam fazer refeicoes
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as escondidas também foi maior (p = 0,0386). Nao houve diferenca estatisticamente
significativa entre as proporc¢des de individuos nos grupos masculino e feminino que
informaram usar adocante dietético (p = 0,2233), fazer as principais refeicées (p =
0,1478), fazer refeicbes noturnas (p = 0,1429) e evitar alimentos gordurosos (p =
0,4432), conforme a tabela abaixo.

Masculino Feminino p Valor
Vémito 58% 25% 0,0297*
Laxante/Diurético 42% 10% 0,0180*
Adocante 33% 20% 0,1995 (ns)
refeicdo Principal 83% 95% 0,1365 (ns)
Alimentacao Noturna 35% 10% 0,1289 (ns)
Diet/Ligth 50% 20% 0,0382*
Evita Alim Gordurosa 50% 55% 0,3919 (ns)
Alimenta-se Escondido | 25% 0% 0,0433*

Tabela Il — Comparacao dos habitos comportamentais e alimentares entre os grupos masculino
e feminino. Ribeirdo Preto-SP, 2017.

*diferenca significativa (ns) diferenca néo significativa

Aingestao alimentar, de acordo com analise do recordatorio de 24 horas mostrou
gue os pacientes do sexo masculino e feminino obtiveram uma ingestéo calérica de
1.795,56 Kcal/1.117,82 Kcal, onde a média de ingestao foi 56% /56,82% de carboidratos,
15,72% / 21,97% de proteinas e 27,64% / 28,52% de lipidios, respectivamente. Esses
resultados demonstram que a ingestao alimentar dos homens foi semelhante a das
mulheres, com média de ingestado de carboidratos parecida, ja a ingestao proteica e
lipidica no grupo feminino foi superior ao grupo masculino.

4 | DISCUSSAO

O periodo da adolescéncia é compreendido dos 10 aos 19 anos, segundo a
Organizacao Mundial de Saude, e é nesta fase da vida que o jovem passa por varias
alteracdes fisicas, sociolégicas e psicologicas além de ocorrer aumento da gordura
corporal. Alguns pesquisadores relatam néo haver diferenca entre os géneros, ja outros
afirmam que os homens desenvolvem os TA mais tardiamente do que as mulheres,
entre 18 e 26 anos, e outros acreditam que o inicio tardio do TA estaria associado ao
fato da puberdade comecar e terminar cerca de um ano e meio a dois anos mais tarde
nos meninos do que nas meninas e também pode estar relacionado com o0 medo de
envelhecer. Porém, segundo os dados coletados, ndo houve diferenca estatistica de
idade entre os sexos (Moraes, 2014; Pina, 2014).

Entre os anos 80, questdes relacionadas a imagem corporal eram vistas como
uma preocupacado predominantemente do sexo feminino, dados estes enfatizados
por meio da literatura acerca da imagem corporal, alimentacdo, dietas e exercicios
fisicos. Entretanto, o estudo de Andrade (2008) mostrou que os homens também estao
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sofrendo de problemas relativos aimagem corporal e esse ato reflete no comportamento
alimentar, investimento excessivo em atividades fisicas e dietas radicais.

Embora os problemas alimentares sejam mais comuns nas mulheres, o grupo
masculino também deve ser alvo de atencdo para as possiveis atitudes alimentares
disfuncionais, e devido o aumento da incidéncia de TA neles ha a necessidade de
compreensao da relagao deles para com os alimentos (Pina, 2014).

Alguns homens apresentam maiores chances de desenvolver TA, podendo
destacar aqueles cujas profissdes estdo ligadas a preocupacdo exagerada com o
peso ou a forma corporal, como bailarinos, modelos, joqueis, ginastas, nadadores,
fisiculturistas, corredores e praticantes de luta livre (Alvarenga, et. al, 2011)

A ingestao alimentar esta implicita no conceito de consumo, nao €, portanto,
comportamento alimentar. Embora, obviamente, o ato de ingerir o alimento nao
deixe de ser uma ac¢do, o consumo implica uma analise alimentar ou nutricional. O
comportamento é um aspecto mais relacionado a “pré-degluticéo”, ou seja, a cultura,
a sociedade e sua experiéncia com o alimento e também ao ato de comer em si
(Alvarenga, et. al, 2016).

Oscomportamentostipicos dos TAapresentam serbastante variaveis, dependendo
do momento restritivo ou compulsivo em que se apresentam, com ingestao inadequada
de nutrientes, dentre eles se encontram: esconder alimentos nos armarios, banheiros
e roupas; ter alimentos por perto para tocé-los, cheira-los ou fingir que os comeu e
depois joga-los fora na tentativa de enganar pais e equipe de tratamento; cortar os
alimentos em pedacos pequenos, mexer o prato antes de comer; mastigar lentamente
para eventualmente cuspir. Muitos pacientes demonstram incomodo em comer na
presenca de outras pessoas, restringindo os alimentos e comendo em excesso quando
estdo sozinhos; a maioria dos individuos sentem dificuldades para se alimentarem fora
de casa e alguns seguem rituais para compulsédo, como fazer estoques de comida ou
preparar situacdes para ficarem sozinhos; escolherem alimentos que julgam serem
mais faceis para purgacao além de realizarem controle obsessivo do peso corporal.
(PINA, 2014; Alvarenga, et.al, 2011).

Segundo esta pesquisa, 0 habito de alimentar-se escondido foi evidenciado
apenas na populacdo masculina e o habito da alimentagdo noturna foi superior ao
feminino (0,25 homens e 0,11 mulheres).

Devido ao fato dos TA ndo apresentarem regularidade quanto a estrutura da
refeicdo e os horarios ndo seguirem um padrao, os pacientes geralmente ndo realizam
as trés refeicoes principais e, na maior parte das vezes, nenhuma delas é realmente
feita. Os pacientes dao preferéncia as verduras, legumes, frutas e produtos diet/light
e, segundo esta pesquisa o consumo desses produtos foi significativamente maior nos
homens (Alvarenga, et al, 2011).

Os pacientes que apresentam TA acreditam que comer muito no final da noite pode
levar a um deposito no corpo que imediatamente se transforma em gordura corporal.
Os dados desta pesquisa mostram que os pacientes do sexo masculino apresentam
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maior indice para esse comportamento, uma vez que as mulheres preocupam-se mais
com o medo de engordar, ao contrario dos homens que possuem um metabolismo
mais rapido fazendo com que tenham maior facilidade para perder peso (Alvarenga,
et al, 2011; Moraes, 2014).

Esses comportamentos sdo considerados condutas deletérias a saude, e sao
praticados com o intuito de redugdo ou manutencéo do peso corporal ocorrendo em
individuos jovens. Para promover mudancas de comportamento alimentar, precisa
entender que o comportamento esta relacionado ao que uma pessoa conhece e
acredita sobre alimentacao e nutricao, e aquilo que sente sobre a comida (Alvarenga,
et al, 2016).

Considerar as atitudes alimentares, comportamentos, as cognicoes e os afetos de
um individuo ou grupo supde que o alimento ndo esta somente situado em uma esfera
fisioldgica; € preciso considerar o entorno e também o individuo em sua totalidade.
Como demonstrado na pesquisa, 0 grupo masculino que apresentou vémitos foi
superior ao grupo feminino e conforme demonstrou o estudo de Araujo (2014), os
homens apresentam mais BN que as mulheres, sendo o TA mais comum entre atletas
que precisam desenvolver massa muscular e dependem de um peso mais baixo para
apresentarem um melhor desempenho, além de expressarem preocupag¢ado com a
imagem corporal, no sentido de se obter uma corpo mais musculoso e serem magros
(Alvarenga, et al, 2016; Moraes, 2014; Pina, 2014).

Outra diferenca significativa entre os sexos se refere ao fato de os homens
utilizam menos laxantes e pilulas para emagrecer do que as mulheres. Acredita-se
que o fato esteja ligado ao metabolismo masculino, que faz com que os homens
apresentem facilidades para perder peso sem ter de recorrer a medicamentos e
formulas “milagrosas”, informacgé@o esta que foi contraria aos dados coletados, pois,
conforme apresentado na tabela Il, o indice de uso dos laxantes nos homens foi de
0,42 e 0,11 nas mulheres (Moraes, 2014).

Apesar do crescente numero de estudos publicados sobre os TAem homens, nas
trés ultimas décadas, a AN e a BN continuam pouco compreendidas, pois se acreditava
que o sexo masculino ndo sofria desses disturbios, assim o diagnéstico foi muitas
vezes ignorado, e a falta de familiaridade dos profissionais de saude corroboraram
para isso. Entretanto, os homens também devem ser alvos de atenc¢éo sobre possiveis
atitudes alimentares disfuncionais, pois as demandas complexas sobre “alimentacao
mais saudavel” e a preocupagcao com a imagem corporal podem impactar as escolhas
e atitudes alimentares (Alvarenga, et al, 2011; Moraes, 2014)

Os profissionais de salude que atendem esse tipo de paciente, devem ser
capazes de reconhecer sinais e sintomas caracteristicos dos TA, avaliar todos os
aspectos alimentares do paciente, estimar e determinar metas de peso apropriadas,
ensinar o paciente a manter o peso corporal e a alimentagdo saudavel e dar suporte
no processo de adquirir novas atitudes alimentares. Além do que a criacédo de vinculo
com o paciente, que pode ser imediata, ou ndo € fundamental e determinante para a

Avancos e Desafios da Nutricdo no Brasil Capitulo 19



adeséo ao tratamento (Alvarenga, et al, 2016).

51 CONSIDERACOES FINAIS

Segundo os achados desta na pesquisa, os homens possuem indices estatisticos
superiores aos das mulheres nos comportamentos alimentares inadequados como:
vomitos, uso de laxantes e diuréticos, adocantes, ingestdo alimentar nas refeicoes
principais, habito de alimentacdo noturna, consumo de alimentos diet/light, evitar
consumo de alimentos gordurosos e se alimentar escondido. Esses fatos contradizem
a literatura, pois na maioria dos estudos consultados, o sexo feminino apresentou maior
frequéncia, e por existirem poucos estudos sobre transtornos alimentares no sexo
masculino, sugere-se que mais pesquisas sejam realizadas a fim de colaborarem para
melhor compreensao destas patologias, visando melhorar a assisténcia e prognostico.
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