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RESUMO

Introducio: A anorexia nervosa (AN) ¢ um transtorno alimentar caracterizado por restri¢ao
alimentar severa, medo de ganhar peso e presenca de distor¢do da imagem corporal. E um dos
transtornos mentais mais letal no mundo. De forma geral, os transtornos alimentares tém
comorbidades psiquiatricas, que podem explicar a alta taxa de morbimortalidade,
principalmente, na anorexia nervosa. Objetivo: Verificar na literatura cientifica atual a
associacdo entre outros Transtornos Mentais e a Anorexia Nervosa. Métodos: Foi realizada
revisdo integrativa de artigos publicados de 2018 a 2023, indexados nas bases de dados SciELO,
Periodicos Capes e PubMed, nos idiomas portugués, inglés e espanhol, que abordavam as
temadticas entre anorexia nervosa e transtornos mentais € que apresentavam resultados
empiricos. Foram excluidos estudos divulgados via monografia, trabalho de conclusao de curso,
dissertacdo, tese, capitulo de livro, editorial, carta, relatdrios de pesquisas cientificas e revisdes
e pesquisas que abordaram sobre outros transtornos alimentares. Resultados: Foram incluidos
11 estudos e todos apresentaram relacao de comorbidades psiquiatricas e anorexia nervosa, com
maior incidéncia de ansiedade e depressao. As pesquisas mostraram que AN em associagao com
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comorbidades promove uma pior qualidade de vida e alteragdes clinicas importantes no curso
da doencga. Contudo, ndo se sabe a causa de tal conexao. Consideracoes finais: Dessa forma, a
relacdo entre outros transtornos mentais € a anorexia nervosa precisa ser compreendida para
que os pacientes possam ter um tratamento mais eficaz, melhorando a qualidade de vida.

Palavras-chave: Anorexia Nervosa; Comorbidade; Transtornos Mentais.

INTRODUCAO

A anorexia nervosa (AN) ¢ um transtorno alimentar (TA) caracterizada por restri¢ao
alimentar persistente, medo intenso de ganhar peso ou de comportamento persistente que
interfere no ganho de peso e perturbagcdo na forma como se experiencia o proprio peso, na
autoavaliacdo do corpo e na imagem corporal (Apa, 2014).

E um dos transtornos psiquitricos com maior taxa de mortalidade, em torno de 5,1
mortes por 1.000 individuos por ano (Arcelus et al. 2011). Isso se deve principalmente as
complicagdes clinicas que afetam o corpo que decorre da desnutri¢ao e da alta taxa de suicidio
(Calvo-Rivera et al. 2022). Pessoas com AN tém aproximadamente cinco vezes mais chances
de morrer por qualquer causa e dezoito vezes mais chances de morrer por suicidio do que a
populacao em geral (Somi et al. 2021).

Smink, Hoeken e Hoek (2012) relataram uma associacdo entre TA com a
manifesta¢do de outros transtornos psiquiatricos como comorbidades - transtorno por uso de
alcool, transtorno por uso de substancias, depressdo e transtornos de personalidade -
(Himmerich et al. 2019) como um possivel fator de risco para o aumento das taxas de
mortalidade nesses pacientes.

Considerando o exposto, ¢ de extrema importancia a compilagdo de informacdes
que tratem sobre a anorexia nervosa e comorbidades psiquiatricas para que se tenha um maior
desenvolvimento de intervengdes psicoldgicas que auxiliem no tratamento eficaz. Portanto, o
presente estudo teve como objetivo sintetizar na literatura cientifica atual a associac¢do

emaranhada entre outros Transtornos Mentais € a Anorexia Nervosa.

METODOLOGIA

Foirealizada uma revisao integrativa da literatura, tendo como pergunta norteadora:
“Quais os transtornos psiquiatricos associados a Anorexia Nervosa?" A busca se deu a partir
das bases de dados Scientific Eletronic Library Online (SciELO), Portal de Periddicos da
Coordenagdo de Aperfeigoamento Pessoal de Nivel Superior (Periddicos CAPES) e
PubMed Central (PMC), no més de setembro de 2023. Para a pesquisa dos artigos foram

utilizadas combinagdes dos DeCS (Descritores em Ciéncias da Saude): Anorexia Nervosa,
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Comorbidade (Comorbidity, comorbilidad) e Transtornos Mentais (Mental Disorders,
transtornos mentais) associados aos conectivos aditivos “e” ¢ “ou”.

Foram incluidas as publicagdes com corte temporal de 2018 a 2023, redigidos nos
idiomas portugués, ingl€s e espanhol, que abordavam as tematicas sobre a comorbidade entre
anorexia nervosa e outros transtornos mentais em estudos observacionais. Foram excluidos
estudos divulgados via monografia, trabalho de conclusdo de curso, dissertacdo, tese, capitulo
de livro, editorial, carta, relatorios de pesquisas cientificas e revisdes e pesquisas que abordaram
sobre outros transtornos alimentares.

A busca inicial resultou em 357 artigos cientificos. Foi realizada a andlise a partir
da leitura dos titulos, excluindo aqueles que abrangiam outros temas ou que fugiam da tematica,
além dos duplicados. Na sequéncia, foram selecionados 93 trabalhos para serem lidos os
resumos, ¢ nesta fase foram descartados aqueles que ndo tinham como foco o objeto da

pesquisa, restando um total de 30 artigos para serem lidos na integra, dos quais apenas 11

entraram na revisao.

RESULTADOS E DISCUSSAO

No total, 11 estudos foram analisados minuciosamente e escolhidos para fazerem
parte desta pesquisa. De acordo com os trabalhos selecionados, observou-se que o numero de
individuos analisados variou de 31 a 9.945 e em relagdo ao género, houve maior predominancia
do publico feminino. O instrumento mais utilizado para avaliar a presenca de anorexia nervosa
foi o Eating Disorders Inventory 2 e 3, e para identificar a existéncia de comorbidades
psiquiatricas foram mais frequentes o Inventario de Depressao de Beck e o State-Trait Anxiety
Inventory.

Steinnhausen et. al. (2021) numa analise de registro de dados de 9.985 pacientes
com AN e 49.351 controles pareados, verificaram uma carga excessiva de transtornos mentais
comorbidos associada ao paciente com AN e demonstraram que a idade de diagnostico, foi um
impacto importante na ocorréncia desses transtornos. Ou seja, o grupo etario mais jovem
diagnosticado com AN (8-13 anos), teve maiores riscos de desenvolver quaisquer transtornos
mentais quando comparados aos controles.

Além disso, outra pesquisa realizada com 234 criangas e adolescentes com AN, 191
pos-menarca ¢ 43 pré-menarca, evidenciou que as adolescentes pds-menarca apresentam
maiores variedades psicopatoldgicas para obsessdao (p=0,017), depressao (p=0,010) do que as

adolescentes na pré-menarca (Prucolli ef al. 2023).

MUnifametro




CONEXAO UNIFAMETRO 2023
MUmfametro XIX SEMANA ACADEMICA
ISSN: 2357-8645

Jérolon et al. (2022) num estudo com 184 pacientes do sexo feminino com AN
demonstraram que 40,1% manifestavam transtorno psiquidtrico comorbido. Todos os
temperamentos afetivos, exceto o hipertimico, tiveram associagao aos aspectos centrais da AN.
A ansiedade foi significativamente maior na magreza ¢ insatisfacdo corporal (p < 0,05).
Corroborando com esses dados, uma pesquisa realizada com 32 adolescentes com AN e 30
adolescentes saudéaveis, observou pelo menos um transtorno mental comoérbido em 59,4%
(n=19) e mais de um transtorno em 9,4% (n=3) no grupo de individuos com anorexia nervosa.
Os sintomas de depressao e ansiedade foram maiores em adolescentes com AN do que no grupo
controle (Kalayci et. al. 2019).

Além disso, Longo et. al. (2022), ao avaliarem 122 pacientes com AN, 85 com e 37
sem comorbidades, observaram que individuos com transtornos comorbidos tiveram indices
mais alto de preocupagdes alimentares, com peso ¢ forma (p<0,001) e com mais sintomas
ansiosos (p<0,001) e depressivos (p<0,032) em comparacdo aos sem comorbidade. Outro
trabalho com a participagdo de 31 mulheres com AN e 37 mulheres saudaveis, também
encontraram uma diferenga significativa entre o grupo controle e clinico, com este apresentando
maior nivel de depressdo. Existe ainda uma relagdo positiva entre a intensidade dos sintomas
da AN e depressao (Beros, Braikovic e Kopilas, 2021).

Confirmando os achados, outras pesquisas evidenciaram que individuos com
Transtornos Alimentares apresentam frequentemente comorbidades de ansiedade e depressao
(Filipponi et al. 2022; Marucci et al. 2018).

A desregulagdao emocional, incluindo ansiedade e depressdo, estd associada a uma
pior tomada de decisdo na AN (Fornasari et al. 2014) e poderia explicar a gravidade dos
sintomas de AN relacionadas as comorbidades (Riquin ef al. 2021). Como evidenciado em trés
dos estudos analisados, pacientes com AN e comorbidades psiquiatricas, principalmente
relacionados a ansiedade, tiveram maior gravidade da doenca, contribuindo para uma elevada
frequéncia de internagdes e tempo de doenca (D’anna et al. 2022; Riquin et al. 2021; Jérolon
et al. 2022). Esses fatores prejudicam a qualidade de vida dos individuos e promoveram um
isolamento social, criando um ciclo que perpetua as complicacdes da doenca (Treasure;
Schmidt, 2013).

Riquin et al. (2021) ao estudarem 177 pacientes com AN, obtiveram que 57% da
amostra apresentava Transtorno depressivo maior (TDM), 32,2% transtorno de ansiedade
generalizada (TAG) e 27% transtorno obsessivo compulsivo. Os pacientes que apresentavam

uma comorbidade, como TDM, TAG e fobia social tinham gravidade clinica da AN
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significativamente maior do que os sem comorbidade (p= 0,03 ep < 0,001). Tracos de
somatizagdo, compulsdo por obsessdo, sensibilidade antipessoal, depressdo, ansiedade,
hostilidade, fobia, paranoia, psicoticismo (Prucolli et. al., 2022) e transtorno de personalidade
bordeline (Cortés-Garcia, 2021) também foram observados nesse publico.

Girardi et al. (2022) numa pesquisa com 45 mulheres com AN pré-SARS-COV 2 e
43 mulheres com AN p6s-SARS-COV 2 utilizou os prontudrios do hospital para avaliar as
comorbidades psiquiatrica e verificaram uma incidéncia de transtornos psiquiatricos no grupo
da era SARS-COV2 (p<0,0001), com maior prevaléncia de transtornos depressivos maiores.

Riva et al. (2023) ao estudarem 39 adolescentes com AN (26 mulheres e 13
homens), perceberam que os homens apresentam pontuagdes significativamente mais altas nas
escalas obsessiva-compulsivo, depressdo, ansiedade fobica e psicoticismo do que as mulheres
(p<0,01, p 0,01, p<0,05 e p<0,05) respectivamente e maiores comportamentos purgatorios.

Um modelo explica o progresso da AN através de fatores perpetuantes, dentre os
quais incluem a interagdo com consequéncias comportamentais, tracos de vulnerabilidade,
comportamentos anoréxicos e dificuldades interpessoais associadas com estresse cronico. Esse
modelo ressalta o aumento da sintomatologia ansiosa e depressiva e da dificuldade de regular
emocodes (Treasure et al. 2020). Confirmando os dados obtidos, pacientes com AN comdrbidos
tinham maior preocupacdo com o peso, insatisfacdo corporal e preocupacdes alimentares em
comparagao aos ndo comorbidos (Longo et al. 2022; Jérolon et al. 2022).

Apesar de ainda ndo ter evidéncias cientificas sobre a possivel causa da correlagao
das comorbidades psiquidtricas com a AN, o estudo de Olivo, Gaudio e Schitth
(2019) permitiu uma visdo ampliada, para trabalhar com estratégias de regulacdo de emocgdes,
por meio da terapia cognitivo comportamental aprimorada e a terapia familiar, para reduzir a

ansiedade.

CONSIDERACOES FINAIS

A presente pesquisa averiguou que as comorbidades psiquiatricas mais comuns na
anorexia nervosa sao: transtorno de ansiedade, transtorno depressivo maior, transtorno de
personalidade, transtorno obsessivo compulsivo e transtorno bipolar. Tais comorbidades pioram
o prognodstico da doenca e diminui a qualidade de vida, principalmente os transtornos de
ansiedade e depressivos.

As possiveis causas da relacdo entre AN e comorbidades mentais ainda sio

inexistentes na literatura. Contudo, esse estudo pode contribuir para a identificacdo das
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principais caracteristicas, publicos e predominantes transtornos associados para auxiliar na
regulacdo emocional dos pacientes com AN.

Entretanto, existe a necessidade de mais estudos, principalmente realizados no
Brasil, que avaliem a longo prazo essa relagao nos individuos. Posto que todas as pesquisas

abordadas no presente trabalho sdo de origem internacional.
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