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RESUMO

O culto ao corpo tem se tornado uma pratica cada vez mais comum entre as pessoas de
diversas faixas etarias. Com isso, para algumas pessoas, a preocupagdo estética tem
tomado um valor exacerbado, chegando a adogdo de habitos alimentares inadequados.
Este estudo tem como objetivo descrever sobre a Ortorexia Nervosa (ON). Consiste em
estudo do tipo bibliografico e de carater exploratério, que incluiu artigos,
preferencialmente, do ano 2010 até 2016. Atualmente o niimero de pessoas com algum
transtorno alimentar tem crescido recomendando-se atengdo ao surgimento desse
distarbio no comportamento alimentar. E notada a diferenga dos ideais de beleza
corporal entre homens e mulheres, enquanto os primeiros desejam corpos cada vez mais
musculosos, o segundo almeja silhuetas cada vez menores. Percebeu-se a necessidade
no avango da producdio e publicagdo de artigos referentes a ON, para que assim as
organizagdes responsdveis possam adotar medidas mais eficazes de intervengdo e,
inclusive, tendo no caso o trabalho multiprofissional.

PALAVRA-CHAVE: Distirbio Alimentar. Ideais de Beleza. Transtorno
Alimentar.Estilo de Vida.

ABSTRACT The cult of the body has
become an increasingly common practice among people of different age groups. Thus,
for some people, the aesthetic concern has taken an exaggerated value, reaching the
adoption of inadequate eating habits. This study aims to describe on Orthorexia Nervosa
(ON). It consists of the study of bibliographical and exploratory, which included
articles, preferably from 2010 to 2016. Currently the number of people with an eating
disorder has grown and it is recommended attention to the appearance of this disorder in
eating behavior. the difference of ideals of physical beauty of men and women is noted
as the first wish bodies increasingly muscular, the second aims to increasingly smaller
silhouettes. He realized the need to advance the production and publication of articles to
ON, so that the responsible organizations to adopt more effective intervention measures
and even taking in case the multi-professional work.
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1 INTRODUCAO

Com o avangar da tecnologia, o novo estilo de vida do mundo moderno expde o
homem a conflitos que de maneira correta, deveriam servir apenas como orientagdo. O
que necessitaria proceder em melhora do estado nutricional da populagdo de um modo
geral e menor nivel de estresse psicologico, cooperando para sua vida e longevidade, a
midia de certa forma procura impor normas & sociedade por meio de todas as esferas
comunicativas sobre um padrio de beleza, como o corpo deve ser visto, desejado e
vendido (MIRANDA; BATISTA, 2010)

O corpo que antes tinha uma tendéncia a ser mais preguigoso foi substituido pelo
esculpido com esforgos proprios. Ser magro e com musculatura definida ndo significa
apenas salide, passou a ser sinonimo de status social, quem alcanga esse feito de
modificar o corpo ¢ visto como alguém determinado, disciplinado e bem-sucedido,
como se a nobreza no cuidado pessoal fosse uma garantia para uma vida de sucesso. A
midia adentra por intermédio de um discurso surpreendentemente atrativo, assegurando
que, por meio do consumo e de verdadeiros sacrificios corporais, o individuo obtera ndo
somente um aspecto jovial por longos anos, mas que, devido & imagem podera alcangar
também a profissdo almejada e uma familia perfeita, ou seja, a concretizagdo da téo
sonhada realizagdo pessoal (WANDERLEY; SILVA, 2010).

Nos dias atuais, a pratica de cultuar exageradamente o corpo, junto a
preocupagdo com a estética, influenciados fortemente pela midia, incentiva a métodos
que em muitos casos chegam a ser abusivos, a exemplo disso estdo as cirurgias plasticas
que triplicaram no pais, a0 aumento do numero de matriculados nos centros de
treinamento, como também a venda desenfreada de cosméticos e produtos para
emagrecer, mesmo diante da dificuldade econdmica. E necesséario ter uma aparéncia
bonita, ser viril, com musculos aparentes, magreza acentuada com percentual
baixissimo de gordura e sauddvel. De jovens a idosos, a busca incessante por uma
imagem perfeita é crescente ¢ ndo medem esforgos até a obtengdo dos seus objetivos
(RIBEIRO; OLIVEIRA, 2011).

De acordo com Santos et al. (2013), perante a essas implicagdes da nova

sociedade que vem se formando ao longo dos anos, homens e mulheres passam a ter

uma vida de resgate, tentando alcangar a aparéncia desejavel recorrendo na maioria das
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vezes a dietas ndo recomendaveis, criando expectativas em torno do corpo numa
incansével busca de um ideal de beleza dificilmente alcangado.

Diante desse impacto dos ideais de beleza como padrdo cultural em que a
magreza ¢ o belo, em contrapartida, tanto pelo mundo globalizado quanto ao longo de
um gradativo desenvolvimento social, a obesidade que ¢ de origem multifatorial, vem se
tornando uma preocupagio progressista, ja podendo ser considerada uma epidemia do
mundo moderno, pois estd associada com aumento da morbidade e da mortalidade
(RIBEIRO; OLIVEIRA, 2011).

E. nesta busca por um esteredtipo de beleza, ¢ importante ter uma preocupagao
na formagdo da imagem corporal € no modo como o individuo relaciona-se consigo
mesmo, pois cada vez mais distirbios alimentares entram em cena, provocando
prejuizos ndo s6 ao organismo como fator bioldgico, como também o fator psicologico
e o fator social (SANTOS et al., 2013).

Segundo Zorddoet al. (2015), os distirbios alimentares tem se tornado crescente,
de modo a serem reconhecidos como um dos principais problemas de satde pablica.
Dentre os distirbios alimentares, como a Vigorexia, um transtorno dismorfico corporal
em que os individuos acometidos se véem franzinos e magros apesar de fortes e muito
musculosos, a Anorexia Nervosa € a Bulimia, estdo relacionadas com a autoimagem,
entra em destaque a Ortorexia, que ¢ uma fixagdo por satde alimentar, qualidade e
pureza da dieta (PONTES; MONTAGNER; MONTAGNER, 2014).

Devido ainda nio ser classificada oficialmente como distirbio psiquiatrico, mas,
j4 muito identificada em pessoas que sdo obcecadas por alimentos ditos “puros”, a
Ortorexia possui poucos estudos que esclarecem seus efeitos.

Portanto, o presente artigo tem por objetivo descrever sobre a Ortorexia, por
meio de uma revisio sisteméatica de literatura a fim de que se torne mais um instrumento

de alerta sobre esse transtorno alimentar, visando a satde dos individuos que buscam na

alimentagdo uma melhor qualidade de vida.




2 METODOLOGIA

Este trabalho é caracterizado como do tipo bibliografico e de carater
exploratério, no sentido de revisar as publicagdes disponiveis em periédicos, bem como
nas bases da Scielo, Periodicos e do Google Académico. Foi realizada leitura de
diversos artigos cientificos para que fossem selecionados, inicialmente foram
encontrados 131 artigos, mas, os que cabiam dentro do objetivo do estudo foram apenas
21 artigos e tal leitura teve seu enfoque, sobretudo, nos titulos e resumos, no perfodo
dos que compreendessem os anos de 2010 a 2016. As palavras-chave utilizadas foram
Ortorexia, Disttirbio Alimentar e Transtorno Alimentar, na lingua Portuguesa. Feito
isso, foram escolhidos os trabalhos que apresentaram definigdes e/ou critérios
relacionados as causas ou efeitos e/ou implicagdes nutricionais relacionadas a Ortorexia
Nervosa (ON).

Foram excluidos artigos repetidos em distintas bases de dados, com referéncias

bibliogréficas repetidas, e, com a excegdo de dois artigos, foram também excluidos os

anteriores ao ano 2010 e os que ndo tinham relagdo especifica com o tema abordado.




3 RESULTADOS E DISCUSSAO

Wanderley e Silva (2010) explanam sobre o corpo como o primeiro meio de
comunicagdo do individuo, afirmando que € por ele que o individuo se relaciona com
meio o em que vive. Esta expressio do corpo tras a possibilidade de relacionamentos
com grupos e pessoas seletos, representagdo social, que podem afastar ou atrair a partir
de sua expressdo. E essa expressdo possibilita a afirmagdo de si, o forjamento ou
externalizagio da emogio, resignagfio, entre outros, dando ao corpo o entendimento de
midia sobre si mesmo. Os autores ainda relatam que, independente do contexto
histérico, levando-se em conta o tempo e local do mundo, ha sempre uma expectativa
do corpo ideal pelas pessoas. Tal fato de impor essa espécie de “cultura do corpo™ se
atrela ao risco de globalizar o que é, ou deveria ser, particular, ainda eximindo a
variedade de significados atribuidos a cada corpo humano.

Associada ao imagindrio coletivo, a midia estabelece uma relagdo estreita entre o
formato corporal e a satde, de modo que isso ultrapassa a individualidade de cada
pessoa. Como se toda dieta e exercicio fisico fosse ideal para todo e qualquer piblico,
criando um ambiente maravilhoso ao surgimento para novos transtornos alimentares
(LOPES; KIRSTEN, 2009).

Cita Baptista (2013, p.17) em um grifo seu:

A ‘indistria cultural’ pode ser entendida como um instrumento de
pressdo da sociedade sobre o individuo através da utilizagéio de
elementos culturais que se tornam acessiveis pelo cinema, pela
televisdo e por outros meios de comunica¢do de massa. Esses sdo
utilizados como formas de cooptarem os individuos para uma atuagdo
de acordo com os interesses e as necessidades do modo de produgao.

Vive-se na atualidade uma época de possibilidades infinitas no que diz respeito a
fotografia, 2 imagem.A inser¢do de cdmeras em celulares, a evolugdo digital da
fotografia, a troca de imagens pelas redes sociais, os diversos aplicativos de edigdo de
fotografias, entre outros, tem tornado o consumidor de imagens em fotografo. Tal fato

tem como agravante o limite ético dessas edi¢des fotograficas, sobretudo, em editoriais

de beleza, que ditam padrdes sociais de estética com relagdo ao que € ou ndo aceitdvel

na forma do corpo masculino e feminino (MIRANDA; BATISTA, 2010).



E provado cientificamente, por diversos estudos experimentais realizados em
paises ocidentais, que o grau de satisfagdo das mulheres que entram em contato com
fotos de mulheres magras fica diminuido. Para os homens, o que mostram os estudos ¢
que ao vislumbrar fotos de modelos musculosos o seu grau de satisfagio com o préprio
corpo também se apresenta diminuido. Tais estudos sdo ainda capazes de demonstrar
que os individuos muito jovens, que tendem a ter contato constante com bonecos e
animagdes grificas tendem a almejar, desde ainda criangas, corpos extremamente
musculosos (no caso dos meninos) e cintura finissima (no caso das meninas). Tal
realidade ¢ tdo influente que, apesar de serem figuras tdo desproporcionais ao contexto
corporal humano, personagens masculinos como Joe, Superman e Batman tém ao longo
dos dltimos trinta anos, aumentado consideravelmente sua porgdo muscular. E, nos
personagens femininos, como a Barbie e as Princesas da Disney, tem se projetado em
aparéncia cada vez mais magra (LAUS, 2012).

Para a Organizagdo Mundial de Saide (OMS) obesidade tem se tornado um
problema de satde ptblica mundial. A origem dessa morbidade pode ser oriunda de
diversos aspectos, dentre eles a origem genética, que exige dos filhos de pais obesos o
cuidado prematuro com a dieta. Porém, o cuidado também com os limites de controle na
alimentagéo e dos habitos saudéveis em geral ¢ fundamental para que o psicolégico ndo
seja afetado. Em contrapartida, a obesidade também pode ser oriunda do acimulo de
gordura no decorrer dos anos, dessa forma, é comum que, além disso, associe-se
também ao organismo demais problemas de satde e limitagdes estéticas (RIBAS;
CALEIRO, 2012).

O tema da obesidade ¢ algo que vem progredindo cada vez mais nas discussdes
académicas e de uma forma geral entre a populagdo, em comparagdo com anos
anteriores. Tal fato leva a populag@o obesa a enfrentar dificuldades no que diz respeito
as suas relagdes sociais, como no processo deinteragdo com as outras pessoas,
compreendendo a forma como a sociedade entende o que seja o corpo belo. E
perceptivel o processo de estigmatizagdo dos obesos, considerando seus modelos
corporais, que ndo se integram aos padrdes sociais que a midia tenta impor e que a
sociedade cada vez mais adere (BAPTISTA, 2013).

| A imagem corporal ¢ uma forma de expressdo de como as pessoas pensam,
sentem e se comportam a respeito dos seus atributos fisicos, representando assim, uma

construcdo multifatorial. E entdo a imagem corporal a mediadora de todas as coisas,

como por exemplo, a escolha das vestimentas, as preferéncias estéticas e, inclusive, a
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capacidade de se envolver com o emocional de outra pessoa. Nesse sentido € observada
uma prética de culto ao corpo, no qual sdo atingidos homens, mulheres, pessoas de faixa
etaria variada, classe social diversa e um comum discurso estético ou de preocupagio
com a vida saudavel. Esse fato € tdo real que se observa, embora com o periodo de crise
financeira no Brasil, uma crescente fase na industria de cosméticos e produtos com
promessas emagrecedoras (RIBEIRO; OLIVEIRA, 2011).

O género masculino costuma superestimar a composi¢do corporal, tendo a
‘necessidade’ de um corpo mais musculoso que as mulheres. Eles tendem a utilizar
menos meios compensatorios, como € o caso da indugdo do vémito, porém o exercicio
fisico é realizado com bem mais intensidade e esse fato associa-se ao quadro de ingestdo
compulsiva de alimentos, de forma mais intensa que nas mulheres (SILVA;
FERNANDES, 2010).

Pode-se considerar ao menos dois aspectos: a pedagogia do medo ¢ da culpa,
que interfere diretamente na indug@o da culpalizagdo da pessoa obesa, considerando que
a obesidade ndo ¢ fator independente da pregui¢a. O segundo aspecto considera entdo
apresentagiio dessa patologia como muito mais um fator estético e moral do que um
problema de saide. A pessoa obesa pode enfrentar diversos problemas sociais, que vai
desde uma queda no status social com exclusdo do individuo obeso, até a interferéncia
em uma contratagdo de emprego, € como conseqiiéncia, também em promogdes
trabalhistas, por exemplo (ALMEIDA et al., 2006).

Segundo a Sociedade Internacional de Cirurgia Plastica Estética aponta, o Brasil,
juntamente, ao México e aos Estados Unidos, liderando o nimero de realizagdes de
cirurgias plasticas. Confirmando isso, uma pesquisa realizada pela empresa americana
StrategyOne com mulheres de 18 a 64 anos de idade mostrou que 54% das mulheres
brasileiras ja se submeteram a algum tipo de cirurgia plastica. E ndo surpreendente, o
levantamento mostrou que o principal argumento dessas mulheres ¢ a insatisfagdo com
o peso e o formato do corpo (37% das entrevistadas). O discurso propagandista mostra
ter tomado mais for¢a que a influéncia das instituigdes como classe social, linhagem
familiar e religido, de modo que cada pessoa por si s6 tem tomado seus conceitos de
beleza e corpo ideal. Com isso, a exposi¢do de curvas perfeitas, cabelos bem cuidados,
aparéncia rejuvenescida e roupas de ponta tém atraido o desejo das pessoas de forma até
mesmo desordenada, fazendo-os chegar a optar por um produto de beleza ao invés de

algo ausente e necessario (RIBAS; CALEIRO, 2012).
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A literatura se mostra muito concisa em associar a obesidade como um problema
de saude, com causas associadas 4 genética e ao estilo de vida. Considerando o acesso
crescente a informag@o pelas pessoas, € possivel evitar que se chegue ao quadro ativo
dessa patologia, com cuidados de prevengdo e aten¢do a satde. Dessa forma, percebe-se
a influéncia das propagandas, do acesso as redes sociais associados as demais relagdes
pessoais tem sido um fator negativo no tocante ao conceito de beleza. E notavel que
seria bem mais vidvel a promo¢do da satide ao invés de persistir nessas famosas
“ditaduras da beleza™ na qual as pessoas obesas se prejudicam ao ter sua auto estima
prejudicada e até mesmo seu psicolégico acometido por tantos julgamentos que a
propria midia vai impondo sobre elas. E necessario um equilibrio saudavel entre o
“belo” e o “terrivel”, pois instigar todas as pessoas a serem magras e dentro dos padroes
de beleza ndo tem se mostrado algo saudavel para a satide das pessoas, mas na verdade,
mas um fator de risco e possibilidade real de surgimento de distirbios alimentares
(BAPTISTA, 2013).

Os Distarbios do Comportamento Alimentar (DCA), nas classificagdes atuais
tem uma historia relativamente curta, com cerca de apenas poucas décadas. Em
contrapartida, os estudos de morbidade de recusa alimentar ou de compulsdo alimentar,
bem como o habito de vomitar em seguida a refei¢do excessiva é um relato de muitos
séculos anteriores (TEIXEIRA, 2014).

A imagem criada pelo individuo sobre ele mesmo tem tomado uma conotagdo
distorcida, fazendo com que a imagem que ele cria do corpo se torne mais valorizada,
para ele, do que o proprio corpo em si. Com isso, tem se percebido, conforme os
estudos, que o corpo tornou-se objeto de consumo ea magreza sindénimo de beleza, valor
e realizagdo. Esse e aquele fator contribuiram ambos para a formagdo do
comportamento de risco, determinantes na prevaléncia de Transtornos Alimentares (TA)
(RIBEIRO; VEIGA, 2010).

Os Transtornos Alimentares (TA) costumam ser reconhecidos como condigdes
clinicas de elevada gravidade, com alta taxa de morbidade e mortalidade. Apresentam,
costumeiramente, mudangas no padrdo alimentar devidamente associados com diversos
outros fatores, como por exemplo, cultura, estilo de vida, baixa autoestima e obsessdo
pela magreza. O publico que apresenta mais pacientes acometidos € o de adultos jovens
e adolescentes (ROCHA et al., 2015).

Para os autores LeOnidas e Santos (2012), o perfeccionismo esta diretamente

relacionado aos casos de predisposi¢do e manutengéo nos Transtornos Alimentares(TA).




Além disso, o estudo mostra que o perfeccionismo tende a estar mais presente nos casos
de Transtornos Alimentares de que em outros transtornos psiquidtricos, como ansiedade
e a depressio. Com isso, o nivel de risco do prognéstico de Transtornos
Alimentares(TA) estd ligado de maneira inversamente proporcional ao nivel de
perfeccionismo da pessoa acometida.

No Brasil ainda sdo escassas as pesquisas que dizem respeito a insatisfagdo com
a imagem corporal, porém, grande ¢ o aumento dos transtornos alimentares, da
Obesidade, Bulimia, Anorexia, Vigorexia, Dismorfismo Muscular, Crudivorismo,
Ortorexia, entre outros. Além disso, ainda observa-se a crescente pratica de mudangas
da imagem corporal com relagdo a adesdo de cirurgias estéticas e protéticas e uso
depiercings e tatuagens (RIBEIRO; OLIVEIRA, 2011).

A palavra Anorexia vem do grego orexis que significa apetite antecedido pelo
prefixo ‘an’, que reproduz o significado de ausente. Isso leva a ideia de que Anorexia
significa a auséncia de fome, porém, o que as pesquisas mostram, com base no caso
clinico dos acometidos ¢ que no inicio da doenga o que ocorre ndo ¢ a auséncia de fome,
mas na verdade uma luta voluntaria contra o desejo de se alimentar. Uma informagéo
importante ¢ que ao longo dos anos a Anorexia tem atingido mais pessoas do sexo
feminino do que do sexo masculino (TEIXEIRA, 2014).

Estudos clinicos apontam que no ocidente hd um crescimento no namero de
pessoas que desenvolvem algum tipo de distirbio alimentar. A literatura tem apontado
como causas da Anorexia Nervosa(AN) fatores psiquicos, neurolégicos, endocrinos e
imunoldgicos, que sdo associados a perda da autoestima e sentimentos de desamparo,
gerando estresse e impoténcia sobre o controle da vida. Na Anorexia Nervosa (AN)
percebe-se no paciente a distor¢do da imagem corporal, além de um medo excessivo e
inexplicdvel de ganhar peso ou de tornar-se obeso, mesmo que esteja com baixo peso.
Por sua vez, esse medo intenso de engordar representa o aspecto psicopatologico central
da Anorexia (TOLEDO; RAMOS; WOPEREIS, 2011).

Estudos revelam que a personalidade das mulheres acometidas com Anorexia
Nervosa (AN) é permeada de baixa autoestima, sentimentos de inferioridade e
inadequagdo, inseguranga, perfeccionismo ¢ obssessividade, fatores esses que sdo
responsaveis por acarretarem acentuada inibicdo e retraimento social. A
compulsividade, as emogdes negativas, condutas evitativas e autopunigdo sao

caracteristicas do funcionamento mental de pacientes com Anorexia Nervosa (AN), que

assim, se diferenciam dos que sdo acometidos por Bulimia Nervosa (BN) no sentido de




que as pessoas acometidas com Anorexia Nervosa(AN) apresentam auséncia de busca
por novas sensagdes, evitam o contato interpessoal e retragdo social, j& as com Bulimia
Nervosa(BN) demonstram busca exacerbada de estimulos, intensa impulsividade e
desejo por experiéncias novas (LEONIDAS; SANTOS, 2012)

O tratamento multiprofissional é essencial para a cura da Anorexia Nervosa
(AN) conforme se percebe o elevado nimero de fatores de acometimento. E ainda
possivel notar que as emogdes e sentimentos do paciente estdo diretamente relacionados
a sua escolha alimentar e nutricional, podendo inclusive o desejo pelo corpo magro
tomar mais importincia que as informagdes tidas sobre o que € necessario para um
corpo saudavel (TOLEDO; RAMOS; WOPEREIS, 2011).

Assim como o paciente com Anorexia Nervosa (AN), o paciente com Bulimia
Nervosa (BN) tem um grande medo de ganhar peso corporal, tendo também uma
frequente visdo distorcida do proprio corpo. Esse grupo de pessoas também se restringe
com relagdo a sua alimentagdo, porém, isso ocorre apenas por um tempo, pois logo
tendem a perder o controle e apresentar episodios de compulsdo alimentar. Por
conseguinte 4 compulsdo, essas pessoas buscam compensar a alta ingestdo calérica. A
Bulimia Nervosa(BN) pode ser classificada conforme o método de compensag@o como
sendo purgativa ou ndo purgativa. O primeiro caracteriza-se pela indugéo do vémito ou
pelo uso abusivo de laxantes e diuréticos. Ja o segundo caracteriza-se pela constante
pratica de atividade fisica intensa ou por jejuns prolongados (GONCALVES et al.,
2013).

Para o diagnéstico de Bulimia Nervosa (BN) sdo avaliados o comportamento na
compulsdo alimentar seguido de purgagdo e também a auto percepgéo delimitada pelo
peso e forma corporal (TIMERMAM; SCAGLIUS; CORDAS, 2010). Estudo realizado
mostrou que a qualidade de vida destas pessoas ¢ mais influenciada pelos prejuizos
emocionais e sociais do que os fisicos. A sintomatologia depressiva e ansiosa, as
comorbidades psiquidtricas, a menor predisposi¢do a mudanga e a gravidade no quadro
alimentar mostra interferir desfavoravelmente, acarretando em niveis mais baixos de
qualidade de vida. Nesse contexto, pacientes com Anorexia Nervosa mostram-se mais
deteriorados os seus relacionamentos familiares e sociais do que na Bulimia Nervosa,
embora esses tenham manifestado maiores dificuldades no &mbito emocional (TIRICO;
STEFANO; BLAY, 2010).

Diferente dos demais transtornos, os individuos acometidos pela desordem da

Ortorexia Nervosa (ON) ndo se preocupam com a quantidade dos alimentos, nem



mesmo com o peso corporal, mas, unicamente, com a qualidade dos géneros
alimenticios e prepara¢des consumidas ao longo do dia e da vida (LOPES; KIRSTEN,
2009).

A Ortorexia Nervosa (ON), por sua vez, ndo ¢ oficialmente caracterizada como
um dos transtornos alimentares, devido o baixo nimero de pesquisas publicadas ainda.
Nela observa-se a preocupagdo exagerada com a alimentag@o saudavel. Denominado um
termo muito recente, a Ortorexia nem sempre ¢ compreendida pelas pessoas, e muito
menos é abordada por profissionais de satide e da alimentagdo que tenham foco em uma
alimentagdio saudavel devido seu ainda parcial desconhecimento e até mesmo relativa
aceitagio. Porém, é um grave distirbio, que tende a ser reconhecido como um
Transtorno Alimentar. Desse modo, sdo afetados principalmente adolescentes e adultos
jovens do sexo feminino, que podem ser acometidos por grandes prejuizos psicologicos
e sociais, além do que o risco de morbidade e mortalidade também sdo aumentados com
a presenga do transtorno em questdo (COELHO et al., 2016).

Aparentemente, uma adesdo a um estilo de vida saudavel legitima, porém, um
risco iminente de transformar o cuidado com a saide em uma fonte de transtorno e
problemas, que se abrangem ndo apenas a alimentagdo do dia-a-dia, mas, podendo até
mesmo estender-se aos relacionamentos sociais e desejo inconsequente de isolamento.
O relato do autor mostra ainda o quanto ¢ dificil o reconhecimento da desordem, tendo
em conta que a alimentagdo saudavel é vista como algo favorével ao corpo humano.
Nzo possuindo consciéncia da prejudicabilidade da desordem, os ortoréxicos tendem a
se vangloriar de seus hébitos alimentares adotados, de sua consténcia em cuidar-se neste
aspecto. Apenas quando se percebe que a vida esta girando completamente em torno do
planejamento de suas refeigdes ¢ que a pessoa ortoréxica tende a buscar auxilio
profissional, segundo os autores. SituagOes ou sentimentos chamados latentes ou
ocultos, como: a ilusdo de total seguranga, o desejo de controle absoluto, a procura por
espiritualidade na cozinha, a criagdo de identificagdo com um grupo e o medo de outras
pessoas, mostram se presentes, pelo menos um deles, no paciente ortoréxico (PONTES;
MONTAGNER, 2011).

Sendo um distirbio ainda um tanto desconhecido, a Ortorexia ndo tem muitos
padrdes validados para o seu diagndstico, visto que também os estudos sdo realizados
em diferentes lugares do mundo e isso dificulta a universalizagdo dos resultados. O

ORTO 15 ¢ um questionario validado pelo Instituto de Ciéncias de Alimentos da

Universidade de Roma, que pode ser aplicado para a investigagdo daOrtorexia
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Nervosa(ON). Ele consta de 15 questdes sobre alimentagdo e sua influéncia no
comportamento do individuo. Nele ha um ponto de corte que equivale a 40 scores, de
modo que o resultado do teste sendo menor que 40, considera que o individuo possui
um comportamento alimentar normal. Ja a partir do ORTO 15, pesquisadores turcos
desenvolveram o ORTO 11, no qual foram retiradas 4 perguntas com score menor que
0,50. Além desses, existe apenas mais um, o Bratman 'sOrthorexia Test, que também ¢
realizado por meio de perguntas sobre o comportamento alimentar da pessoa. Neste,
porém, sdo feitas apenas 10 afirmativas com score de 0 a 10, nas quais o paciente deve
responder com “sim” ou “nd0”. Neste teste, cada sim equivale a 1 ponto. No entanto,
ndo h4 uniformidade no critério de classificagdo de Ortorexia Nervosa (ON), devido os
estudos que utilizaram esse questionario terem diferido no critério de classificagdo
quanto ao escore (ROCHA et al., 2015)

Sendo uma desordem alimentar qualitativa os ortoréxicos se preocupam,

sobretudo, com a qualidade do alimento escolhido. Com isso restringem a pequenas

quantidades de alimentos, cortando grupos alimentares inteiros, especialmente os das
carnes, laticinios, glaten, industrializados, sodio, aglcar, gordura, corantes entre outros.
Em seguida ficam obcecados com o preparo da refeigdo, desde a forma como os
alimentos sdo cortados até os utensilios que serdo utilizados. Com essa postura, geram,
além da angustia, perda de peso consideravel, pois nutrientes fundamentais séo perdidos
provocando queda de cabelo, sinais de fraqueza. e em casos mais graves, um quadro de
desnutrigdo severa, o que pode levar a 6bito. E notado nessas pessoas também, que elas
tendem a perder o desejo pela comensalidade. o habito de se alimentar em familia ou em
grupos como uma forma de convivéncia ou lazer. Elas, por sua vez, mostram preferir
realizar sozinhas suas refeicdes, para que assim ndo sejam incomodadas pelos
comentérios de que podem estar alimentando-se de forma incorreta ou até mesmo para
° evitar o sentimento de preocupagdo das pessoas a sua volta. Entdo, para as pessoas
ortoréxicas o foco ndo ¢é a perda de peso, mas, sobretudo, a ingestdo de alimentos ditos
‘puros’, até atingir uma perfei¢do alimentar e nutricional (PONTES; MONTAGNER;
MONTAGNER, 2014).
E sabido que o habito de se alimentar de forma adequada ndo ¢ um beneficio
apenas para a saude, mas também envolve a necessidade de um comportamento
socialmente favoravel, além de flexibilidade e satisfagio pessoal. E preciso

compreender a alimentagdo com seu papel fisiologico, emocional e social, e ndo apenas

como o hébito de se alimentar associado & auséncia de comportamentos alimentares




inadequados, como os presentes nos Transtornos Alimentares. As necessidades e
recursos que abrangem o campo da alimentagdo envolvem toda teoria culinria e
gastronémica, bem como as culturas populares, as influéncias religiosas, a biologia e a
medicina. E ainda vai além, pois o campo econdmico, os acontecimentos politicos, as

tendéncias sociais, condi¢des meteorologicas, medidas fisicas e fendmenos sanitarios

também sdo circunstincias que interferem no consumo alimentar de uma populagéo

(MARTINS et al., 2011).




4 CONSIDERACOES FINAIS

A Ortorexia é uma doenga disfargada de virtudes por transformar a busca por
uma dieta correta em um comportamento obsessivo, tornando-se ir6nico como um
individuo pode prejudicar sua propria saide se dedicando a uma alimentag@o
estritamente sauddvel, passando a comer somente alimentos ‘permitidos’ e jamais se
consentindo a excegdes, e, quando isto ocorre, chegam a praticar atos nido benéficos a
fim de eliminar ‘toxinas’.

Aderir a uma dieta saudavel ndo é um erro, pelo contréario, o desregramento esta
em ndo consentir se a uma exce¢do, em abrir mdo de momentos felizes com as pessoas
que ama apenas por ndo admitir comer eventualmente alimentos que ndo se adequam a
sua dieta atual, o equilibrio ¢ fundamental para a vida e bem estar.

Pouco ainda se sabe sobre o perfil do diagnostico ideal, pois os estudos sobre a
Ortorexia Nervosa ainda sdo escassos em todo o mundo, mas, é fato que ja foi dada a
largada e a tendéncia € que as pesquisas se expandam e sejam cada vez mais publicadas,
tendo em vista a demanda crescente da populagdo atingida por essa e demais
desordensalimentares.

Por fim, é importante compreender a necessidade de ainda mais divulgagdo
destes estudos sobre o tema, para que possam ser discutidas demais formas de

diagnosticar e tratar o transtorno, cabendo aos érgaos competentes posicionar-se sobre o

tema.
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