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RESUMO
Introdução: A bulimia nervosa (BN) é um transtorno alimentar caracterizado pela ingestão de grande quantidade de alimentos associada a perda de controle e seguida de métodos compensatórios. Dentre os tratamentos, a terapia cognitivo-comportamental aprimorada tem sido sugerida como uma abordagem promissora para esse transtorno psiquiátrico. Objetivo: Revisar na literatura o uso da terapia cognitivo-comportamental aprimorada como abordagem alternativa para o tratamento da BN. Métodos: Foi realizada a seleção de artigos publicados nos últimos cinco anos, indexados nas bases de dados Periódicos Capes, PubMed e SciELO, nos idiomas português, inglês e espanhol, que abordavam as temáticas da terapia cognitivo-comportamental aprimorada no tratamento da BN e que apresentavam resultados empíricos. Foram excluídas monografias, trabalhos de conclusão de curso, dissertações, teses, capítulos de livro, editoriais, cartas, relatórios de pesquisas científicas e revisões. Resultados: Foram selecionados quatro estudos e observou-se que houve reduções nas sintomatologias de episódios de compulsão alimentar/comportamento compensatório a curto prazo, na regulação emocional e impulsividade. Considerações finais: A presente pesquisa averiguou que a terapia cognitivo-comportamental aprimorada pode ser uma abordagem promissora para o tratamento da BN. Entretanto, há a necessidade de mais investigações que explorem TCC-E de forma aprofundada, assim como com um maior quantitativo de pessoas.
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INTRODUÇÃO
              A Bulimia Nervosa (BN) é um transtorno alimentar caracterizado por episódios recorrentes de ingestão excessiva de alimentos, acompanhados de comportamentos compensatórios para neutralizar seus efeitos. Esses episódios se diferenciam de exageros ocasionais, como em refeições comemorativas, pela sensação de perda de controle sobre a alimentação. Os métodos compensatórios, por sua vez, que variam em intensidade e frequência, incluem vômitos autoinduzidos, uso de laxantes, jejuns prolongados ou excesso de exercícios físicos (Attia; Walsh, 2022).
Embora existam diversas opções de tratamento para a BN, a escolha da abordagem terapêutica ideal depende de uma série de fatores individualizados, como a gravidade dos sintomas centrais, a presença de comorbidades psiquiátricas como depressão e ansiedade, a motivação do paciente para se engajar no tratamento e o histórico de intervenções anteriores (Maia, Oliveira-Cardoso, Santos, 2024). 
Para D’adamo et al. (2024), dentre as abordagens terapêuticas empregadas, a Terapia Cognitivo-Comportamental Aprimorada (TCC-E), surge como uma abordagem promissora para o tratamento do BN. Consiste em uma adaptação da TCC tradicional, desenvolvida para tratar transtornos alimentares, pois foca em modificar comportamentos alimentares e trabalhar com cognições e emoções subjacentes, reduzindo seus sintomas centrais. 
Considerando toda a complexidade no tratamento da BN, faz-se necessário a compilação de informações sobre o manejo do BN a partir da TCC-E para que possa ampliar as opções de tratamento. Sendo assim, o presente trabalho teve como objetivo revisar na literatura o uso da terapia cognitivo-comportamental aprimorada como abordagem opcional para o tratamento da BN. 
METODOLOGIA
Foi realizada uma revisão integrativa da literatura, tendo como pergunta norteadora: “A Terapia Cognitivo-Comportamental Aprimorada é eficaz no tratamento da Bulimia Nervosa?" A busca se deu a partir das bases de dados Scientific Eletronic Library Online (SciELO), Portal de Periódicos da Coordenação de Aperfeiçoamento Pessoal de Nível Superior (Periódicos CAPES) e PubMed Central (PMC), no mês de março de 2025.
Para a pesquisa dos artigos foram utilizadas as seguintes combinações dos DeCS (Descritores em Ciências da Saúde): Bulimia Nervosa (Bulimina Nervosa), Eficácia (Efficacy) e Terapia Cognitivo-Comportamental (Cognitive Behavioral Therapy). A combinação dos DeCS se deu com o conectivo aditivo “e” (em português) e “and” (em inglês).
Foram incluídas as publicações com recorte temporal de 2020 a 2025, redigidos nos idiomas português, inglês e espanhol, gratuitos, que abordavam as temáticas da TCC-E no tratamento da Bulimia Nervosa em adultos, de ambos os sexos, e que apresentavam resultados empíricos. Foram excluídos estudos divulgados via monografia, trabalho de conclusão de curso, dissertação, tese, capítulo de livro, editorial, carta, relatórios de pesquisas científicas e revisões.
A busca inicial resultou em 179 artigos científicos. A análise foi realizada por meio da leitura dos títulos, excluindo-se os artigos que abordavam temas diferentes ou estavam duplicados. Na sequência, os 67 trabalhos resultantes tiveram os resumos lidos, e foram eliminados aqueles que não focaram no objetivo da pesquisa. Por fim, dos 22 artigos selecionados para leitura completa, apenas 4 foram incluídos na revisão.
RESULTADOS E DISCUSSÃO
No total, 4 estudos foram analisados minuciosamente e selecionados para compor esta revisão. De acordo com as pesquisas selecionadas (Quadro 1) observou-se que o número de indivíduos analisados variou de 44 a 63 e, em relação ao gênero, houve maior predominância do público feminino. O instrumento utilizado em todos os estudos para avaliar os sintomas e a gravidade geral da BN foi o Eating Disorder Examination. Para a implementação da abordagem da TCC-E foram realizadas consultas com 12 a 16 sessões.
Todos os estudos incluídos nesta revisão mostraram relação positiva entre o uso da TCC-E na redução dos sintomas da BN, especialmente quando houve o desenvolvimento de habilidades terapêuticas e controle da regulação emocional (Trainor et al., 2022; D’Adamo et al., 2023; Presseller et al. 2022), esses achados foram confirmados por outras pesquisas (Rossi et al. 2021; Ohara et al. 2020; Tatham, Hewitt e Waller, 2020). 
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 A TCC-E atua por meio da reestruturação cognitiva e do desenvolvimento de habilidades para a regulação emocional, controle da impulsividade e redução da restrição alimentar. Assim, a TCC-E auxilia os pacientes a reconhecerem e modificarem padrões disfuncionais de pensamento e comportamento, contribuindo para uma melhora global da saúde mental e comportamental dos indivíduos com BN.
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Quadro 1 - Distribuição das referências incluídas na revisão integrativa, de acordo com autores, ano e país de publicação, Brasil, 2025
	Autor, Ano, País
	Sujeitos da pesquisa
	Objetivos
	Métodos
	Resultados

	Trainor et al. (2022) 
Holanda
	44 adultos de ambos os sexos com BN. Idade entre 18 a 70 anos.
	Examinar se as dificuldades basais da regulação emocional predizem a remissão para indivíduos com BN recebendo TCC-E. 
	EDE; DERS; TCC-E com 16 sessões.
	Déficits basais no RE foram associados a menor remissão comportamental e completa pós-tratamento, mas não afetaram a remissão psicológica, nem os escores globais de RE se relacionaram com remissão após três meses.

	Presseller et al. (2022) 
Filadélfia
	56 adultos de ambos os sexos com BN. Idade entre 18 a 70 anos.
	Identificar trajetórias latentes de mudança nos sintomas da BN e o risco de agravamento pós-tratamento com TCC-E.
	Medidas de autorrelato; tarefas comportamentais; EDE; TCC-E com 16 sessões.
	A TCC é eficaz para indivíduos com alimentação irregular no início, mas pode ter resultados piores a longo prazo para aqueles que não fazem restrição alimentar entre episódios de compulsão e comportamento compensatório.

	Butler et al. 
 (2023) EUA
	27 adultos com BN e  36 com TCA. Idade  entre 18 e 55 anos
	Examinar as mudanças no medo de ganho de peso durante a Terapia TCC-E de espectro compulsivo. 
	EDE; Goldfarb Fear of Fat Scale ; TCC-E com 12 sessões.
	O medo de ganhar peso diminuiu durante a TCC-E, com maior redução em indivíduos com BN, no qual apresentaram maior medo de ganho de peso e também maiores reduções nesse medo.

	D’Adamo et al.  (2023) 
Filadélfia
	55 adultos de ambos os sexos com idade entre 18 a 70 anos.
	Avaliar as trajetórias de uso de habilidades terapêuticas e as relações semanais entre o uso de habilidades e a mudança de sintomas com TCC-E para BN
	Questionário semiestruturado próprio; EDE; TCC-E com 16 sessões.
	O uso de habilidades terapêuticas, especialmente voltadas à restrição alimentar, foi associado a redução dos sintomas de BN em nível semanal.


Legenda: DERS: Difficulties in Emotion Regulation Scale; EDE: Eating Disorder Examination; TCC-E:Terapia Cognitivo-Comportamental Aprimorada;  
Além disso, no estudo no estudo de Ohara et al. (2020) que investigou a eficácia da TCC-E no tratamento da BN no Japão por meio de um ensaio randomizado com 140 pacientes submetidos a 20 sessões. Os resultados mostraram mudanças na psicopatologia do transtorno alimentar, incluindo a redução da frequência de compulsão alimentar, comportamentos compensatórios e restrição alimentar contribuindo para uma melhora global da saúde mental e comportamental dos indivíduos com BN (D'adamo et al., 2023).   
No entanto, a pesquisa de Butler et al. (2023) demonstrou que apesar da TCC-E ter contribuído para a diminuição do medo de ganhar peso, este ainda permaneceu um pouco elevado ao final do tratamento, principalmente, para aqueles com Bulimia Nervosa em comparação com outro estudo com com amostras não ED (Chernyak; Lowe, 2010). 
Butler et al. (2023) sugerem que pessoas que praticam comportamentos compensatórios com frequência têm um medo maior de ganhar peso, o que pode levá-las a adotar esses comportamentos como forma de reduzir esse medo. Os comportamentos compensatórios reforçam o medo, porque os indivíduos são impedidos de aprender que os resultados temidos não ocorrem, e a falta de mudança de peso está associada ao uso do comportamento compensatório (Schaumberg et al., 2021).
 Tatham, Hewitt e Waller (2020) demonstraram que tanto a utilização de 20 quanto de 10 sessões de TCC-E foram igualmente eficazes para pacientes não abaixo do peso com transtornos alimentares. Ademais as melhorias foram mantidas no acompanhamento de 6 meses. Contudo, Presseller et al. (2022) indicaram que a TCC-E pode apresentar resultados menos favoráveis a longo prazo para indivíduos que não apresentam restrição alimentar significativa entre episódios de compulsão alimentar e comportamento compensatório.
Dessa forma, a literatura atual reforça a TCC-E como uma abordagem eficaz para a BN. A necessidade de estudos futuros é evidente, a fim de identificar quais subgrupos de indivíduos respondem melhor a diferentes modalidades de intervenção e como aprimorar a aplicação da TCC-E para maximizar seus benefícios terapêuticos.
CONSIDERAÇÕES FINAIS
A presente pesquisa averiguou que a terapia cognitivo-comportamental aprimorada individual pode ser uma alternativa potencialmente eficaz para o tratamento da bulimia nervosa através da redução dos sintomas compulsivos, compensatórios e na regulação emocional e impulsividade. 
Entretanto, a escassez de estudos na literatura científica representa uma limitação significativa para o trabalho, pois o quantitativo pequeno de estudos dificultou a análise mais detalhada sobre a eficácia dessa abordagem na bulimia nervosa.
Tais achados visam contribuir para uma maior investigação sobre as habilidades mais eficazes da TCC-E para a melhora dos sintomas, assim como pesquisas com um maior quantitativo de pessoas.
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