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Area Tematica: NUTRICAO CLINICA

RESUMO

Introducdo: O Transtorno de Compulsdo Alimentar (TCA) é marcado por episddios em que
o individuo relata perda do controle seguida de sentimento de culpa e vergonha sobre a
ingestdo de alimentos em um curto periodo de tempo. Objetivo: revisar na literatura a relacéo
entre o transtorno de compulsdo alimentar e a cirurgia bariatrica. Métodos: Foi realizada uma
revisao integrativa de literatura, com publicacdes entre os anos de 2017 a 2023 e
selecionados, entre 0s resultados da busca, seis artigos, que abrangiam proposta interventiva a
compulsdo alimentar em pacientes obesos submetidos a cirurgia bariatrica. Resultados:
Verificou-se que a busca pela cirurgia bariatrica tem aumentado significativamente nos
ultimos anos, porém ainda ha poucos estudos mostrando a sua relagdo com a compulsao
alimentar. Mostrou-se ser também uma possivel complicacdo neurolégica nesse publico, por
conta do transtorno se caracterizar ainda como a perda do controle sobre a comida agravada
pela busca do corpo ideal e a cobranca de uma vida saudavel aliado a falta de alimentos em
uma dieta restritiva. Considerac@es finais: Embora exista uma lacuna na producdo cientifica
quanto aos melhores meios de tratar obesos com Transtorno de Compulsdo Alimentar na
bariatrica, as evidéncias literarias indicam que, caso ndo haja um bom acompanhamento
nutricional, os problemas alimentares podem persistir apds o procedimento cirdrgico
juntamente aos sintomas do TCA, mesmo que de forma leve.
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INTRODUCAO

O Transtorno de Compulsdo Alimentar (TCA) é marcado por episédios em que 0
individuo relata perda do controle seguida de sentimento de culpa e vergonha sobre a ingestédo

de alimentos em um curto periodo de tempo, em que a quantidade de alimentos consumida €
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maior do que a maioria das pessoas conseguiria comer em circunstancias similares. Tal
transtorno esta presente no Manual diagnoéstico e Estatistico de Transtornos Mentais (DSM-
V), organizado pela American Psychiatric Association, 2013 (BERNARDES et al., 2023).

Define-se obesidade como uma doenca crénica com indice de massa corporal
(IMC) > 30, caracterizada por excesso de gordura geralmente proeminente na regiao
abdominal (CORREA et al., 2021). Pouco se reflete, porém, o fato de a obesidade ser uma
condicdo médica de etiologia multifatorial e seu tratamento envolver mais do que sO a
reeducacéo alimentar (CORREA et al., 2021 apud SEGAL, FANDINO, 2002).

De acordo com dados analisados pela Sociedade Brasileira de Cirurgia Bariatrica
e Metabdlica-SBCBM, entre os anos de 2011 a 2018, houve um crescimento de 84,73% pela
procura da Cirurgia Bariatrica (CB) no pais (REGO et al., 2017; SBCBM, 2019). Sendo a
referida procurada quando o tratamento da obesidade por meio de medicamentos,
psicoterapia, exercicios fisicos e dieta, ndo levou a um resultado satisfatério. Tal cirurgia
consiste em uma intervencdo no aparelho digestivo, que proporciona perda de peso como
consequéncia da técnica, que restringe a quantidade e absorcdo de alimentos pelo organismo
(MORAES; ALMEIDA, 2018).

Embora o procedimento cirdrgico produza mudancas estruturais no trato
gastrointestinal do individuo e melhora significativa nas taxas metabolicas e doencas
relacionadas a obesidade (BERNARDES; FELISBINO; SILVA, 2023), ndo impede que haja

episodios futuros de compulsdo alimentar ou mesmo reganho de peso.

Com a finalidade de elucidar quais outros aspectos podem estar relacionados a
esse reganho de peso, e de que forma a compulsdo alimentar se apresenta nesse perfil de
pacientes, este trabalho busca fomentar maiores discussdes sobre a importancia da
psicoterapia e do acompanhamento nutricional a longo prazo nesses pacientes, para que 0S
novos habitos alimentares se estabelecam e se consolidem de forma a promover a saude do

paciente em todos os aspectos ao longo de sua vida.

Portanto, o presente estudo teve como objetivo revisar na literatura a relacéo entre

o transtorno de compulséo alimentar e a cirurgia bariatrica.

METODOLOGIA

Foi realizada uma revisdo integrativa da literatura, tendo como pergunta

norteadora “Qual a relagdo entre 0 transtorno de compulsdo alimentar e cirurgia bariatrica e o
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qual seria a melhor abordagem Nutricional?”. A busca foi realizada a partir das bases de
dados Scientific Electronic Library Online (SciELO), Literatura Latino-Americana e do
Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS), Portal de Periddicos da Coordenacdo de
Aperfeicoamento Pessoal de Nivel Superior (Periodicos CAPES) e PubMed Central (PMC)
no més de abril do ano atual. Para a pesquisa dos artigos foram utilizadas as seguintes
combinag6es dos DeCS (Descritores em Ciéncias da Saude): Obesidade (Obesity), Transtorno
de Compulsdo Alimentar (Binge-Eating Disorder) e Cirurgia Bariatrica (Bariatric Surgery),
utilizados de maneira combinada com conectores aditivos “e” ¢ “ou”.

Foram incluidas as publicacGes entre os anos de 2017 a 2023, realizadas com
pacientes bariatrizados que apresentaram em algum momento o Transtorno de Compulséo
Alimentar (TCA) e publicados no idioma portugués, disponiveis na integra e gratuitamente.
Foram excluidos os resultados anteriores ao ano de 2017, publicados nos idiomas portugués,
espanhol ou francés, estudos divulgados via monografia, trabalho de conclusdo de curso,
dissertacdo, tese e revisdes bibliogréaficas, artigos cujos titulos fugiam da tematica principal,
além dos duplicados.

Foram selecionados, entre os resultados da busca, seis artigos que abrangiam
proposta interventiva a compulsdo alimentar em pacientes obesos submetidos a cirurgia
bariatrica. A correlacdo do TCA em pacientes com cirurgia bariatrica, a correlacdo do TCA
antes e depois da cirurgia bariatrica, o impacto do TCA no reganho de peso apés cirurgia
bariatrica e o perfil psicolégico de pacientes antes e apds a cirurgia bariatrica.

RESULTADOS E DISCUSSAO

A procura pela CB tem aumentado significativamente nos ultimos anos e ainda ha
pouco juizo referente a Compulsdo Alimentar podendo ser também uma complicacdo
neuroldgica nesse publico, por conta do transtorno se caracterizar ainda como a perda do
controle sobre a comida agravada pela busca do corpo ideal e a cobranca de uma vida
saudavel aliado a falta de alimentos em uma dieta restritiva (BERNARDES et al., 2023).

Dados de um estudo transversal feito com 234 individuos, realizado de forma de
online entre os anos de 2020 a 2023, por discentes da Universidade Vale do Sapucai
(UNIVAS), Pouso Alegre - MG, cuja proposta era obter um resultado por meio da Escala de
Compulséo Alimentar Periodica (ECAP), questionario composto por uma lista de 16 topicos e
62 afirmacdes. Constatou-se um grande numero de respostas para questdes como “comecar

dietas rigorosas por mim mesmo”, “sentir desconforto ao comer”, “falta de controle”,
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“sentimentos de nojo e de culpa”. No referido estudo, notou-se que a procura maior pela CB
foi entre mulheres. Esse fato pode estar relacionado a idealizacdo da beleza magra e a
insatisfacdo corporal, geralmente uma cobranca maior para o sexo feminino (BERNARDES
etal., 2023).

Em um dos artigos analisados, concretizado pelo Programa de Obesidade e
Cirurgia Bariatrica (PROCIBA) do Hospital Universitario Clementino Fraga Filho (HUCFF)
da Universidade Federal do Rio de Janeiro (UFRJ), analisou-se trés casos clinicos, anos antes
e apos a realizacdo da cirurgia, tendo os trés individuos estudados vidas totalmente distintas.
No entanto, o que se pode concluir € que os trés apresentavam alguma Doenga crénica ndo
transmissivel (DCNT) ou comorbidades, como Hipertensdo ou Diabetes e apneia do sono,
originadas por conta da obesidade. Além do que, notou-se que mesmo obtido bons resultados
apos a cirurgia, sem reganho de peso, o TCA persistiu, ainda que de forma Leve e com
poucos episédios durante a semana, o que configura a continuacdo do sofrimento psiquico e
prejuizo a vida social dos pacientes. No que tange a Nutri¢do, elucidou-se que mesmo com as
sequelas psiquicas persistindo, os que continuaram com a terapia nutricional, ndo retomaram
a0 seu peso inicialmente obesogénico (MAURO et al., 2017).

De acordo com Estevéo et al. (2020), em seu estudo realizado na regido central do
Brasil, os idealizadores aliaram 303 individuos por meio de analises e questionarios, no que
foram avaliados fatores associados a prevaléncia da probabilidade para Transtorno Mental em
pacientes p6s CB pelos sistemas suplementar (convénio) e particular. No final da referida
pesquisa, identificou-se como sequela transtornos mentais na populacdo obesidade mesmo
apos realizacdo da cirurgia, e, sobretudo a prevaléncia de sintomas que se enquadram como
TCA.

Por fim, um estudo de 2018 que teve como proposta analisar duas mulheres
submetidas a cirurgia bariatrica a fim intervir na evolucdo do TCA, dividido em fases, usou
como metodologia a educacdo nutricional, onde foram feitos registros com fotos e anotacdes
da alimentacgdo, além do ensino sobre comportamento alimentar. Foi possivel observar que a
intervencdo diferenciada produziu efeitos positivos para ambas notando-se a diminuicdo da
média de compulsdes e melhora dos habitos alimentares (MORAES; ALMEIDA, 2018).

CONSIDERACOES FINAIS

Diante de todos os expostos, verificou-se que ainda ha uma lacuna na producao
cientifica quanto aos melhores meios de tratar obesos com Transtorno de Compulsdo

Alimentar na bariatrica. As evidéncias literarias indicam que, caso ndo haja um bom
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acompanhamento nutricional, os problemas alimentares podem persistir apds o procedimento

cirurgico juntamente aos sintomas do TCA, mesmo que de forma Leve.

Reconhece-se também que a CB é uma alternativa para pacientes obesos
comprometidos e que pode salvar vidas, desde que haja 0 acompanhamento com uma equipe
multi e interdisciplinar, pois gera uma mudanga dréstica no comportamento alimentar e requer
uma manutencéo psicologica e nutricional. Sendo necessaria ainda, por parte do Nutricionista,
uma didatica onde haja ensino e orientacdes sobre o que é comportamento alimentar e

estimulos positivos para a continuidade da manutencdo do peso eutréfico pos-cirurgia.

Vale ressaltar, que sdo necessarios ainda estudos mais complexos sobre o tema,
visto que o reganho de peso em individuos bariatrizados apOs alguns anos pode estar
associado a diversos fatores e ndo somente a alimentacdo e aos transtornos resultantes das

restricdes cirurgicas.
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