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RESUMO

A ortorexia nervosa (ON) é caracterizada por um desvio de comportamento
alimentar obsessivo patologico, na qual existe uma preocupacgao excessiva com
a saude alimentar, caracteristicas e propriedades dos alimentos. Pessoas com
este distarbio modificam drasticamente seus estilos de vida geralmente
embasadas em fake News ou em pseudociéncia. O objetivo da pesquisa foi
identificar a prevaléncia de risco de ortorexia nervosa em alunos do ensino meédio
de uma escola na cidade de Angra dos Reis — RJ. Participaram 22 alunos com
idade entre 14 a 18 anos que tiveram a mensuracao do risco de desenvolvimento
de ON pelo instrumento ORTO-15 na versdo adaptada e traduzida. Apesar da
maioria ndo apresentar risco de desenvolvimento de ON, foi observado um
resultado expressivo de 40,9% para risco de ON. E importante que as instituicdes
de ensino abordem o tema com os alunos, e que possuam ou indiquem

profissionais para auxiliar na prevencgao e tratamento desses transtornos.

Palavras-chave: Ortorexia Nervosa; Adolescentes; Comportamento alimentar.



ABSTRACT

Orthorexia Nervosa (also known as Orthorexia) is characterized by a pathological
form of obsessive/compulsive eating behavior, which there is an excessive
concern about healthy eating, food characteristics and its properties. People who
suffer from this kind of disorder generally have their lifestyle drastically modified
based on Fake News or pseudoscience. The research goal is to identify the
Orthorexia’s risk prevalence on high-schoolers students from a campus located in
Angra dos Reis - RJ. There were 22 students between 14 and 18 years old
participating in the research, who had the Orthorexia’s development risk measured
by the instrument ORTHO-15 in its adapted and translated version. Although the
majority did not present any ri sks of Orthorexia’s development, there was a
significant result where 40,9% students showed the possibility of developing this
eating disorder. It's important that learning institutions approach the subject with
their students, and have or recommend professionals to help with the prevention

and treatment of these disorders.

Keywords: Orthorexia Nervosa; Adolescent; Food habits.
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1. INTRODUCAO

Transtornos alimentares (TA) sdo caracterizados por uma perturbacao
persistente na alimentacdo ou no comportamento relacionado a alimentacao,
resultando no consumo inadequado ou na absorcao alterada de alimentos, o que
compromete significativamente a saude fisica ou social (DSM-5, 2013).

Sao transtornos psiquiatricos que afetam em sua maioria adolescentes e
adultos jovens, podendo ocasionar grandes prejuizos biolégicos, aumentando a
morbilidade e mortalidade. Existem alguns distarbios alimentares com
comportamentos e/ou caracteristicas similares atualmente reportados: anorexia
nervosa (AN), bulimia nervosa (BN), transtorno de compulséo alimentar periodica
(TCAP), transtornos alimentares ndo especificados (TANE) e ortorexia nervosa
(ON) (ALVARENGA; SCAGLIUSI; PHILIP, 2010) sendo a ON o principal escopo
da presente pesquisa.

A ON é caracterizada por um desvio de comportamento alimentar
obsessivo patoldgico, na qual existe uma preocupacao excessiva com a saude
alimentar, caracteristicas e propriedades dos alimentos. Em decorréncia de uma
obsessdo por uma alimentacdo extremamente saudavel as pessoas com este
distarbio modificam drasticamente seus estilos de vida, passando a néo
frequentar restaurantes, ou preferem levar a prépria refeicdo aos locais que
frequentam por ndo confiarem na
“‘pureza” de alimentos que, na maioria das vezes, nao sao crus, naturais ou
preparados por eles mesmos (PONTES; MONTAGNER, 2011).

Muito desta pratica obsessiva pelo “comer saudavel” surgiu com as novas
tecnologias e, consequentemente, ao acesso a informacéo; uma vez que a
preocupag¢do com 0 corpo e com a saude vem sendo bastante abordada pela
midia, assim como os padrdes de beleza e melhor qualidade de vida. Essas
discussbes geralmente sdo embasadas em fake News ou em pseudociéncia,
onde alimentos sao classificados como milagrosos ou prejudiciais a saude,
podendo gerar doengas ou realizar verdadeiros “milagres” (JACOB, 2014).

Ao mesmo tempo, a industria vem sendo desmascarada acerca dos riscos
causados pelos alimentos industrializados e ultra processados. Este compilado
de informac6es causa duvidas e preocupac¢des do que é comer certo e 0 que deve

ser consumido para ter um corpo bonito ou uma saude perfeita. Este cenario gera
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uma pratica conhecida como terrorismo nutricional, que colabora ainda mais para
0 aumento da prevaléncia destes transtornos, juntamente com outros fatores,
como baixa estima e uma sensacao de perfeccionismo, uma vez que a ortorexia
€ mais comum em pessoas muito exigentes (SILVEIRA JUNIOR et al., 2015).

E importante estudar a ortorexia pois € um comportamento que possui uma
certa dificuldade de diagnéstico ja que a alimentacdo saudavel é buscada por
grande parte da populacéo e, de modo geral, € vista como o ideal de saude. Logo,
o carater obsessivo ndo é facilmente reconhecido, diferente de outros TA como a
anorexia (ROCHA et al., 2015). Pontes (2012), em um estudo realizado com
estudantes de um curso técnico de nutricdo e dietética avaliou a percep¢ao dos
participantes acerca da aparéncia, competéncia fisica, saude, orientacdo a
doenca, satisfacdo com as areas do corpo, preocupacdo com 0 sobrepeso e
autoclassificacdo do peso, e o resultado encontrado foi excesso de preocupacao
com a imagem corporal, e o percentual de alunos que apresentaram risco elevado
para ortorexia foi de aproximadamente 83%, com prevaléncia em mulheres.
Entretanto, uma questao torna-se importante: sera que os alunos ja chegam no
ensino superior com este desvio de comportamento? Sera que este fator pode ser
um diferencial na escolha da carreira?

Diante do exposto, 0 objetivo da pesquisa foi identificar a prevaléncia de
risco de ortorexia nervosa em alunos do ensino médio de uma escola na cidade

de Angra dos Reis — RJ.

2. METODOS

Trata-se de um estudo descritivo realizado em uma escola de ensino médio
da rede privada de Angra dos Reis, interior do Estado de Rio de Janeiro. Como
critérios de inclusao, participaram alunos com idade entre 14 a 18 anos de idade
matriculados em uma escola da rede privada de ensino da cidade que aceitaram
participar e tiveram o consentimento dos pais ou responsaveis legais. Os
participantes receberam o link para participacdo, consentimento e assentimento
via aplicativo de mensagem. As entrevistas foram realizadas nos meses de agosto
e setembro de 2020.
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Os que desejaram participar responderam um questionario criado pelos
autores para tracgar verificar a influéncia da midia na tomada de decisdo destes
participantes.

Para mensurar o risco de desenvolvimento de ON foi utlizado o
instrumento ORTO-15 na versdo adaptada e traduzida (PONTES, 2012). Trata-
se de um questionario autoaplicavel de 15 questdes que avaliam a atitude dos
respondentes em relacéo a selecao, aquisi¢cao, preparo e consumo de alimentos.
Cada item do questionario possui as opg¢des de resposta “sempre”, “muitas
vezes”, “algumas vezes” e “nunca”, sendo 15 a pontuagdo minima e 60 a
pontuacdo maxima. Como ponto de corte, Donini et al. (2005) descrevem que
escores maior ou igual de 40 pontos sdo indicativos de comportamentos
alimentares tendenciosos ao desenvolvimento de ON.

Em linhas gerais, as variaveis foram analisadas segundo procedimentos
classicos de média, desvio padrao e calculo de frequéncia através de uma
planilha pelo Microsoft office Excel. O estudo foi aprovado em pesquisa feita com
seres humanos pelo comité de ética, sob CAAE n° 37110820.0.0000.5237.

3. RESULTADOS

Ao total participaram 22 estudantes, com idade de 14 a 18 anos, sendo
86% (n = 19) meninas e 14% (n = 3) meninos. Com relacdo a seguirem perfis de
dicas de “alimentagéo saudavel” ou “corpo saudavel’ 50% (n = 11) afirmaram nao
seguir, 29% (n = 6) seguem alguns perfis e 21% (n = 5) afirmaram seguir muitos
perfis sobre estes temas. Sobre a influéncia de programas de televisdo e/ou
comerciais na mudanca do padréo alimentar a maioria (n = 12) reportou que este
tipo de midia incentivou mudancas substanciais no comportamento alimentar,
21% (n = 5) mudaram parte de seus habitos alimentares e 21% (n = 5) alegaram
gue nao sofreram influéncias. Sobre sentir-se constrangido ou fracassado com o
préprio corpo ao ver imagens de pessoas “saudaveis” ou com “corpos perfeitos”
em perfis sociais ditos “fitneess” metade dos participantes (n = 11) respondeu que
se sente muito constrangida. A maior parte dos participantes (n = 13) ndo posta
fotos de si prépria(o) ou impede que alguém o faca em redes sociais, conforme

ilustrado nos graficos 1 e 2.
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Gréafico 2. Constrangimento dos participantes da pesquisa em postar

fotos de corpo em suas redes socias

Apesar da maioria ndo apresentar risco de desenvolvimento de ON, foi
observado um resultado expressivo para pontuacao igual ou maior a 40 pontos -
40,9% (n = 9), o que caracteriza risco de ON. Deste total, a maioria (n = 8) era

menina, conforme ilustra o grafico 3.
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Gréfico 3. Risco de surgimento de ON distribuida por sexo dos participantes

da pesquisa

4. DISCUSSAO

O presente trabalho identificou que apesar de 50% dos participantes (n =
11) terem alegado nao seguirem perfis sociais relacionados a alimentacao
saudavel, saude e bem-estar, 29% (n = 6) disseram seguir algum perfil e 21% (n
= 5) afirmaram seguir muitos perfis. Segundo Magalhdes et al. (2017) redes
sociais podem determinar o que se deve ou ndo comer, bem como o que se deve
fazer para ter um corpo saudavel, muito pela facilidade de informacgfes que sao
encontradas por meio da internet e da influéncia de blogueiros. O acesso a redes
e aos perfis com cunho de “saude” e/ou “bem-estar” aumenta a busca por
informacgdes que, na sua maior parte, esta relacionada com pseudociéncias. Tais
praticas e ideias podem gerar desinformacdes a grupos de pessoas,
principalmente adolescentes, que constantemente sdo alvos por terem mais
acessos a este tipo de informacdo (SANTOS, 2018). Muitas das informacdes
divulgadas possuem uma caracteristica de terrorismo nutricional, o que
proporciona uma preocupacao exacerbada com a qualidade dos alimentos que,
inicialmente, pode parecer algo inofensivo, mas pode acarretar riscos para a
saude fisica e mental destes seguidores (COELHO et al., 2016).

No que tange questbes relacionadas a influéncia por programas de
televisdo e/ou comerciais para mudancgas no comportamento alimentar, a maioria
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confirmou que é influenciada diretamente por estes meios. Estes programas
induzem o pensamento de que as pessoas precisam de produtos alimentares ou
suplementos, dietas da moda e praticas de saude “inovadoras” com promessas
de melhora da qualidade de vida ou melhor condicionamento fisico, estimulando
0 consumo deles com garantia de seus beneficios (SOUZA; FERREIRA, 2015).

A maioria dos participantes (n = 13) sente constrangimento ou frustracao
em relacéo a publicar fotos de seus corpos em suas redes sociais, o que pode ser
resultado do padrao ditado como “saudavel” ou “bonito” pelas midias sociais. Este
padrdo imposto pela midia e pela indUstria corrobora para o surgimento de TA,
que banalizam a necessidade da realizacdo de procedimentos estéticos ou a
utilizacdo de ergogénicos nutricionais ou farmacolégicos para atingirem um
padrao “ideal” (COPETTI; QUINORA, 2018).

Foi identificado que a maior tendéncia de risco de ortorexia foi em meninas,
e alguns estudos corroboram com este achado. Lira et al. (2017) avaliou a
influéncia das midias sociais e insatisfacdo da imagem corporal em adolescentes
brasileiras com média de idade de 16 anos e afirmou que 85,8% das participantes
declararam que desejavam uma silhueta menor e que ndo estavam satisfeitas
com sua imagem corporal atual. Além disso, as participantes da pesquisa
alegaram fazer uso de redes sociais muitas vezes ao dia, o que foi associado a
causa dessa contrariedade da imagem corporal. Outro estudo populacional
também realizado com adolescentes observou a relacdo entre sexo, nivel
econdmico e indice de massa corporal em adolescentes com média de idade de
15 anos, e identificou que 65% dos participantes apresentaram insatisfacao
corporal, sendo que 45% das meninas desejavam ter uma silhueta menor
enguanto 51% dos meninos com insatisfacdo corporal, desejavam serem maiores
e mais musculosos (DUMITH et al., 2012).

Para avaliar o risco de desenvolvimento de ON foi utilizado a escala de
perguntas e pontos de corte Orto-15 e algumas questbes chamaram atencao para
o entendimento do problema (quadro 1). Quando perguntado se “as suas
escolhas alimentares sdo determinadas pela preocupacdo com seu estado de
saude” somente 27% (n = 6) informaram que ndo. Os alimentos saudaveis tém
sido rotulados, por diversas imprensas, como promotores de saude. Estudos
epidemioldgicos também afirmam um vinculo inverso entre o consumo de frutas,

legumes e verduras, agregados a pratica de atividade fisica, cooperam para a
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diminuicdo do risco de doengas cronicas (VERDE; OLINDA, 2010). Outra questao
que chamou atencdo foi se “o seu humor influencia o seu comportamento
alimentar” 86% (n= 19) afirmaram que sempre ou muitas vezes. Segundo Fortes
et al. (2016) adolescentes com emoc0Oes ligadas a raiva e estresse podem
procurar através dos comportamentos alimentares de risco uma possiblidade de
melhora no humor. Para a questdo “vocé acredita que consumir alimentos
saudaveis pode melhorar o seu aspecto fisico” 77% (n = 17) respondeu que
acreditam. Adolescentes tendem a possuir um certo entendimento sobre a relacao
entre habitos alimentares inadequados e os riscos que podem ser acometidos.
Silva, Teixeira e Ferreira (2014) apontam que os adolescentes s6 sdo capazes de
modificar seus costumes a partir de uma autocritica, e quando comparam suas
atitudes alimentares com a de seus parentes geralmente idealizam o aumento do
peso corporal como sindnimo de uma saude debilitada, e alegam ser necessario
0 consumo de saladas para melhorar a satde e o corpo fisico.

Um importante aspecto negativo evidenciado pelo presente estudo foi com
relacdo a realizacdo das refeicbes em “ultimamente, vocé costuma estar
sozinho(a) quando se alimenta?”. 77% (n = 17) dos participantes responderam
algumas ou muitas vezes. E comum, por conta do trabalho, os pais ou
responsaveis nao conseguirem realizar suas refeicbes junto aos filhos e, em
virtude da praticidade ou até mesmo por influéncia de amigos e/ou da midia, esses
jovens optarem por refeicdes prontas e de baixo valor nutricional (FONSECA et
al., 2011). Vale salientar que pacientes com ON costumam se isolar para consumir
as refeicbes, ocultando assim seu comportamento patolégico (RIBEIRO;
OLIVEIRA, 2011).

Um aspecto positivo encontrado e importante a ser relatado foi referente
ao item que questiona o fato de ndo se permitirem a quebra da rotina alimentar.
N&o houve nenhuma resposta negativa, ou seja, todos alegaram que ao menos
algumas vezes se permitiam sair de suas rotinas alimentares. Segundo Latterza
et al. (2004) a alimentac&o deve ser algo prazeroso e que nao necessariamente
esta relacionada a rotina ou algo que possa gerar problemas fisicos, sociais ou

psicoldgicos aos individuos.



QUADRO 1. Frequéncia de respostas pelo ORTO-15.
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Questdes orto-15

Frequéncia de respostas pelos alunos

Sempre

Muitas
vezes

Algumas vezes

Nunca

1. Vocé fica atento(a) as calorias dos
alimentos quando come?

0

14

2. Quando vocé vai a um mercado de
alimentos, se sente confuso a respeito
do que deve comprar?

17

3. Nos ultimos trés meses, pensar sobre
sua alimentacdo tem sido uma
preocupacgao?

4.As suas escolhas alimentares séao
determinadas pela preocupacdo com
seu estado de saude?

12

5. O sabor é a qualidade mais
importante que vocé leva em
consideracédo ao escolher um alimento?

13

6. Normalmente, vocé se dispde a
pagar mais por alimentos saudaveis?

15

7. A preocupacdo com alimentagdo
saudavel toma mais de trés horas do
seu dia?

16

8. Vocé se permite alguma quebra da
sua rotina alimentar?

9. Para vocé, o seu humor influencia o
seu comportamento alimentar?

10. Vocé acredita que a conviccdo de se
alimentar saudavelmente aumenta sua
autoestima?

11

11. Vocé acha que o consumo de
alimentos saudaveis modifica seu estilo
de vida (ida a restaurantes, amigos...)?

10

12. Vocé acredita que consumir
alimentos saudaveis pode melhorar o
seu aspecto fisico?

17

13. Sente-se culpado(a) quando sai da
sua rotina alimentar?

14. Vocé pensa que no mercado
existem alimentos ndo saudaveis?

11

15. Ultimamente, vocé costuma estar
sozinho(a) quando se alimenta?

10

Por fim foi apontado que 40,9% (n = 9) apresentaram risco de surgimento

de ON. A maioria dos estudos que verificam a ocorréncia de ON em estudantes é

publicado com universitarios, mais especificamente com estudantes de nutricédo e

educacao fisica. Segundo Penaforte et al. (2018) esse grupo é mais suscetivel ao

surgimento de ON pelo fato de possuir um sentimento de “pressao” a ter uma

alimentacdo adequada e saudavel e um corpo bonito, servindo como uma espécie
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de “modelo” para a sociedade. Para Goncalves et al. (2013) quando ocorre 0 inicio
do TA na fase da adolescéncia, esses disturbios geram complicacdes com
convivio social e familiar, o que pode tornar pensamentos suicidas habituais. Em
um estudo feito por Viela et al. (2004) avaliou-se frequéncia de transtornos de
comportamentos alimentares em 1807 alunos do ensino médio, identificou-se
13,3% dos participantes com presenca de TA, com prevaléncia do sexo feminino,
onde 59% estavam insatisfeitos com sua imagem corporal, 40% faziam utilizacao
de dietas para emagrecer, 56% alegaram praticar exercicios fisicos com intencéo
de perder peso e cerca de 10% faziam uso de meios laxativos para eliminar o
peso.

5. CONCLUSAO

Embora a maioria dos alunos ndo apresentou pontuacgéo para risco de ON,
a presenca de pessoas com risco ja é importante para intervencao, tanto pelos
fatores de risco associados, e pelo fato de uma Unica pessoa pode influenciar
outras dentro de um mesmo grupo, podendo aumentar esta prevaléncia.

O acesso a informagcdo obtido a partir do surgimento de novas de
tecnologias coopera para desenvolvimento da obsessao por “comer saudavel”,
visto que a midia vem impondo padrdes de beleza e ditando “regras” sobre
qualidade de vida. Os adolescentes, maior publico digital, tornam-se grandes
alvos e, influenciados por redes sociais e aliada a insatisfagdo corporal, estes
podem ser influenciados na escolha da carreira. A area da saude, mais
especificamente nutricdo, educacéo fisica e psicologia sdo muito procuradas por
pessoas que se interessam por este escopo.

Salientamos a importancia da participacdo das escolas no combate aos
transtornos comportamentais alimentares. E importante que as instituicbes de
ensino abordem o tema com os alunos, e que possuam ou indiquem profissionais
para auxiliar na prevencao e tratamento desses transtornos. Por fim, ressalta-se
a importancia da realizacdo de mais estudos com adolescentes da regido, para

evidenciar a real prevaléncia desse problema.
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