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RESUMO

Transtornos alimentares (TA) sdo distarbios psicopatolégicos caracterizados por graves
alteracdes do comportamento alimentar de forma constante, a exemplo disto podemos citar a
anorexia e a bulimia nervosas, nesses transtornos, prevalece a preocupacdo com a aparéncia
fisica, em busca de um corpo perfeito imposto pela sociedade, tendo mais ocorréncia no publico
adolescente. Diante disso, a qualidade de vida dos pacientes é afetada sendo necessario o uso
da terapia farmacoldgica, com agentes como antidepressivos e ansioliticos com o intuito de
promover a saciedade, diminuindo assim a compulséo, geralmente associado ao tratamento ndo
farmacologico, como o acompanhamento nutricional e psicolégico. O objetivo desse estudo foi
abordar os tratamentos disponiveis para anorexia e bulimia nervosas, dando enfoque ao
tratamento farmacoldgico. A pesquisa caracterizou-se como uma revisdo narrativa da literatura
de estudos publicados nos ultimos 5 anos (2017-2022), incluindo artigos de cunho experimental
com o0s seguintes descritores: anorexia, bulimia nervosa e tratamento. Desta busca foram
encontrados 60 estudos condizentes com o tema, no qual, houve a exclusdo de artigos por ndo
abordarem o mesmo especificamente, restando 13 estudos para a discussdo. Os dados
demonstraram que o tratamento farmacoterapéutico para esses transtornos vem como forma de
minimizar os sintomas que sdo observados na clinica, ndo havendo um tratamento especifico
para essa doenga, que proporcione uma melhora na qualidade de vida dos pacientes. Com isso,
os estudos abordados mostraram resultados relevantes diminuindo os sintomas alvo destas
patologias, entretanto ainda h& necessidade de novas pesquisas que abordem notadamente o
tratamento da TA diminuindo os efeitos adversos e promovendo uma melhor adeséo.

Palavras-chave: Transtornos alimentares; Farmacoterapia; Atencdo farmacéutica; Assisténcia
farmacéutica.

INTRODUCAO

Transtornos alimentares (TA) sdo distUrbios psicopatoldgicos caracterizados por graves
alteracdes do comportamento alimentar de forma constante, prejudicando a sanidade mental e
fisica do individuo. E definido por modificacbes intensas no comportamento alimentar e
possuindo como principais causas tendéncias genéticas, biologicas e psicoldgicas (OLIVEIRA-
CARDOSO et al., 2018). Nota-se que, a predominancia dos TA em adolescentes esta associada
com a preocupacao da aparéncia fisica em busca do corpo padrdo exposto pela sociedade. Com
isso, estima-se que entre mulheres a incidéncia de anorexia nervosa é de aproximadamente 08
por 100 mil individuos e em homens, menos de 0,5 por 100 mil por ano. De um modo geral, a
prevaléncia de anorexia nervosa varia entre 0,5 e 3,7% e de bulimia nervosa de 1,1% e 4,2%.
(SCHMIDT e GONGALVES 2020).
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A distor¢cdo da imagem corporal e a baixa autoestima séo os principais elementos que
colaboram para a busca de um emagrecimento incessante. Desta forma, a anorexia nervosa é
um dos TA mais comuns, caracterizada pela apresentacdo de um peso corporal
significativamente baixo para a estatura, idade e estagio de desenvolvimento do individuo,
medo de ganhar peso e distor¢do na percepcao do formato e tamanho do corpo. (CHIBA et al.,
2019).

Ja a bulimia nervosa é caracterizada pela ingestdo de alimentos de forma demasiada,
ocasionando a sensagédo da perda de controle. De acordo com Almeida & Cardoso (2021), essa
acao por sua vez, apresenta comportamentos compensatorios que visam manter o peso corporal
e a aparéncia desejada, com o uso de medicamentos para perda de apetite, laxantes e diuréticos,
além do comportamento de purgacdo, como vémito.

Tendo em vista que estes distlrbios alimentares reduzem a qualidade de vida dos
pacientes € necessario o uso de medicamentos em seu tratamento. A fluoxetina é um inibidor
da recaptacgdo da serotonina (ISRS) que, em altas doses (60 mg/dia), é considerada a abordagem
padrédo para Bulimia, sendo a Unica droga aprovada pelo Food and Drug Administration (FDA)
dos Estados Unidos para a terapia farmacoldgica dessa condi¢do (BELLO NT e YEOMANS
BL, 2018). Outros medicamentos desta mesma classe como citalopram, sertralina e a
fluvoxamina compdem a segunda linha de tratamento.

Embora diversos estudos tenham mostrado resultados positivos do tratamento
farmacoldgico diminuindo os sintomas da bulimia e anorexia é importante ressaltar outras
terapias associadas a mesma, como acompanhamento com nutricionista e psicélogo para o
tratamento do paciente. Assim, de acordo com Rodrigo et al., (2020), pode-se afirmar que 0s
transtornos alimentares sdo caracterizados por uma perturbacéo persistente na alimentacdo que
resulta em um grave problema de saude publica, sendo uma temaética de grande importancia a
ser discutida.

Portanto, o objetivo deste trabalho é levantar informagdes por meio de uma revisdo
narrativa da literatura, os tratamentos disponiveis para anorexia e bulimia nervosas, dando
enfoque ao tratamento farmacoldgico, discutindo os principais resultados de estudos que
exploraram essas terapias.

MATERIAIS E METODOS

Este estudo consiste em uma revisdo narrativa da literatura especializada. Foram
utilizadas as bibliotecas online Scielo, Portal Periodicos e LILACS, onde através do uso das
palavras-chave: “anorexia”, ‘“bulimia nervosa” e “tratamento”, apenas artigos em portugués,
usando como periodo de publicacao os tltimos 5 anos (2017 a 2022). Logo, foram encontrados
60 estudos da literatura, que passaram por analise classificatéria. Desta andlise, 47 artigos foram
excluidos, por ndao abordarem especificamente o tema principal do artigo, sendo escolhidos
apenas estudos que abordavam o tratamento farmacoldgico para os dois transtornos
alimentares, anorexia e bulimia. Sendo assim, 13 artigos foram selecionados para a composi¢do
dos resultados desta reviséo.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Apesar dos transtornos alimentares serem mais comuns em mulheres jovens, para
Guarda (2020), os transtornos alimentares podem afetar individuos de qualquer idade e sexo,
ndo é incomum que mulheres mais velhas também tenham um transtorno alimentar. A
pesquisadora descreve para 0 American Psychiatric Association, que muitos pacientes tiveram
TA durante toda a vida, porém o transtorno so é desencadeado com algum evento pessoal que
cause a piora clinica. Sendo a prevaléncia de 1,3%-3,5% para mulheres e 0,4%-2,0% para
homens. Além da psicoterapia, também podem ser Uteis o uso de alguns medicamentos, embora
os dados das intervenc@es de tratamento sejam limitados (MCELROY et al., 2020).
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Nota-se maior prevaléncia do sexo feminino, englobando jovens e adultos. Diante disso,
é observado que os jovens estdo em uma fase da vida que os faz passarem por uma demanda
acentuada de transformacBes fisicas, psicolégicas e sociais que requerem novos
comportamentos capazes de administrar suas préprias vidas, 0 que consequentemente pode
desencadear transtornos alimentares, como por exemplo a anorexia e a bulimia nervosas (LUZ
NETO et al., 2019).

O tratamento € bem complexo, desse modo, o paciente tende a desenvolver problemas
graves, podendo estes serem de origem fisicos (que pode apresentar cronicidade) e de origem
sociais, como elevadas taxas de morbimortalidade. Os TA acometem diversas pessoas, iSSO
implica dizer que o sistema de salde possui altos custos com inimeros multiprofissionais da
salde como cardiologia, odontologia e ortopedia nas limitacdes fisicas, dependendo do quadro
do paciente e do estado em que este se encontra, podendo resultar em tratamentos em unidades
de terapia intensivas. Na Alemanha, foi realizado estudos afirmando que manter um paciente
necessitando de terapia por trés meses para cada paciente gastam em torno de 5,866 euros,
aproximadamente quatro vezes maior que manter uma populacdo média alemad (WOLTER et
al., 2021).

Os antidepressivos, sdo muito utilizados, tendo em vista que 0s transtornos alimentares
sdo comumente correlacionados a outros problemas psicolégicos como o0s transtornos de
ansiedade, transtornos obsessivos compulsivos e transtornos depressivos. Os medicamentos
amitriptilina e clomipramina foram mostrados efetivos no tratamento da anorexia nervosa,
principalmente quando ha existéncia de depressao associada (ROMERO, M.G., 2017). A classe
dos Inibidores da Recaptacdo de Serotonina (IRS) incluem citalopram, escitalopram, fluoxetina,
fluvoxamina, paroxetina, sertralina e vilazodona, ciproeptadina por agir blogueando o0s
receptores H1 de histamina, surtindo assim efeito de estimulador do apetite e utilizados em
casos graves de anorexia nervosa como auxilio para o aumento de peso dos pacientes
(QUEIROZ, L.F., 2021).

A olanzapina € um medicamento caracterizado como antipsicético atipico (AAP) muito
usado no tratamento de anorexia em pacientes jovens. A olanzapina é util para a melhora dos
aspectos psicoldgicos de pacientes acometidos pela anorexia nervosa. Desta forma, Pruccoli et
al., (2021), realizaram estudos para investigar as intervengdes psicofarmacoldgicas e
nutricionais no tratamento hospitalar da anorexia nervosa. Esta pesquisa foi realizada por um
estudo observacional com 79 pacientes, onde foram divididos em 5 grupos de acordo com a
introducao precoce (0-7 dias) ou tardia (8+ dias) de antipsicoticos atipicos (AAP) e TNG: AAP
precoce-NGT precoce (EE), AAP precoce-NGT tardia (EL), AAP tardio-NGT precoce (LE),
AAP tardio-NGT tardio (LL) e um grupo controle tratado apenas com NGT (NGT). O AAP
mais usado foi o olanzapina, enquanto os antidepressivos foram a fluvoxamina, sertralina e
fluoxetina visto que, estes medicamentos ajudam no controle dos sintomas depressivos e de
ansiedade causados pela anorexia e facilitam o ganho de peso. Portanto, este estudo evidenciou
que a introducdo de AAP no tratamento deste transtorno alimentar tem efeitos positivos no
ganho de peso corporal principalmente encurtando o tempo de hospitalizagdo do paciente.

O valproato de sddio é um estabilizador de humor e antiepilético que age por meio do
bloqueio de canais de sédio melhorando a transmissdo do neurotransmissor GABA, sendo
administrado em diversas condicdes clinicas associadas a neurologia e psiquiatria, como no
tratamento da anorexia em criangas e adolescentes. Nesse contexto Pruccoli & Parmeggini
(2022), investigaram o uso deste medicamento como adjuvante em uma série de casos de 14
pacientes internados com quadro de anorexia. Com este estudo foi possivel aliviar que, 71,4%
destes pacientes tiveram melhora significativa no humor instavel e comportamento agressivo,
facilitando a adesdo ao tratamento psicologico e nutricional dos mesmos, entretanto
apresentando um quadro de sonoléncia. Ainda é possivel ocorrer alterac@es funcionais hepética
e sindrome do ovério policistico. Sendo assim, o valproato de s6dio apresentou melhora
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significativa dos sintomas alvo da anorexia, propondo uma terapia promissora para esta
patologia em criangas e adolescentes. Entretanto, sdo necessarios estudos mais complexos com
populacdo mais amplas e grupos de comparacao para avaliar esses dados.

A tabela a seguir, apresenta dados de ensaios clinicos que verificaram os efeitos
positivos do uso de antidepressivos e antipsicoticos no tratamento da anorexia nervosa.

Tabela 1. Efeito clinico do tratamento medicamentoso dos ensaios clinicos realizados entre
1980 a 2022 para o tratamento da anorexia nervosa.

Medicamento N° de ensaios clinicos | Efeito clinico positivo | Sem efeito clinico

Antidepressivo

Fluoxetina 5 5 0
Amitriptilina 2 1 1
Sertralina 1 1 0

Antipsicético

Olanzapina 7 7 0

Anticonvulsivante

Valproato de sédio 1 1 0

Total 16 15 1

Fonte: Autoria propria.

A bulimia nervosa é caracterizada pela ingestdo de alimentos de forma demasiada,
ocasionando a sensacdo da perda de controle. Desse modo, a ativagdo do transtorno de
compulsdo alimentar periddica (TCAP) é ocasionada através do estresse que faz com o que o
individuo perda o controle na dieta. A fisiologia neurol6gica da TCAP sdo indicadores que
convergem para ativacdo do sistema mesolimbico da dopamina, tal qual na sinalizacdo cerebral
da serotonina (5-HT) e noradrenalina. Em estudos, foi identificado uma nova farmacoterapia
produzida e legalizada para o tratamento do TCAP nos Estados Unidos, nomeada
lisdexanfetamina que é um psicoestimulador e uma pro-droga da d-anfetamina, contribuindo
nas extensdes de todos os neurbnios da area do cérebro dopaminérgicos e noradrenérgicos. Seus
efeitos colaterais corriqueiros sdo insbnia, perda de peso e cefaleia, pacientes com o histérico
de algumas doencas crbnicas ndao devem fazer o uso por motivos dos efeitos adversos
(ROMANO et al., 2020).

Foram catalogadas que o mensageiro derivado de lipideos oleoiletanolamida (OEA) é
capaz de ser util para o tratamento do TCAP. Segundo Romano et al., (2020) o OEA reduz a
ingestdo alimentar e ganho de peso corporal, isso foi observado por estudos em roedores e
humano obesos. O mecanismo de acdo ocorre principalmente através da ativacdo do receptor
alfa que é acionado por um proliferador de peroxissomo, atuando diretamente e especificamente
em areas-chaves do cérebro, com isso é capaz de devolver as propriedades recompensadoras de
gordura. Isso foi avaliado em roedores obesos submetidos a dieta, notavelmente exercendo
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também efeito antidepressivo e regulando o nivel de 5-HT e Na (s6dio) no cérebro.

Outro farmaco estudado para o tratamento da compulsdo alimentar foi a prazosina.
Segundo Hicks et al., (2020), a prazosina é farmaco antagonista do receptor alfa-1 adrenérgico
de acdo central que foi analisado e estabelecido devido ao seu desempenho contra vicio. Esse
medicamento é util na reducdo da ingestao da dependéncia do alcool e drogas. Foram analisados
em pesquisas em ratos apenas machos se a prazosina € Util na compulsdo alimentar,
apresentando uma eficacia positiva. O tratamento com esse farmaco € bem mais eficaz em um
grupo de ratos que tiveram uma dieta palatavel do que o outro grupo de ratos que consumiam
racdo regular, evidenciando que a farmacoterapia aumenta por inteiro a ponto de quebra dos
alimentos.

Para Susan et al., (2020), a dasotralina € eficaz na inibi¢cdo da dopamina e norepinefrina,
possuindo uma absorcdo lenta e a meia-vida de eliminagdo longa (44-77 horas) para o
tratamento de adultos com TCAP moderado a grave. Os autores entdo observaram que a
dasotralina também possui utilidade especializada na evolucdo comportamental que sdo
capazes de estabelecer a psicopatologia central da TCAP. Os efeitos adversos mais comuns
foram insénia, boca seca, diminuicdo do apetite, ansiedade, nduseas, reducao de peso e cefaleia.
Com o uso dessa farmacoterapia poucos pacientes relataram um evento de psicose de gravidade
leve a moderada, observaram também, que 0s pacientes que possuiam diabetes tipo 2 reduziram
as taxas de glicose e a frequéncia cardiaca nédo tiveram alteragfes anormais.

De acordo com Wolter et al., (2021), os transtornos alimentares vigentes, séo mais
prejudiciais a parcela da populagdo caracterizada como jovens e criancas. Desta forma, foi
realizado um ensaio clinico randomizado de trés bracos em um programa escolar que teve como
intuito avaliar a relevancia do programa de prevencao universal (MaiStep) com base no
diagndstico seguindo o Manual de Diagndstico e Estatistico de Transtornos Mentais - 52 edicdo
(DSM-5) além do seu custo-beneficio. Com isso, foram selecionadas 9 escolas de forma
aleatdria, no qual, implementaram o sistema MaiStep por 12 meses, divididos em 2 grupos de
intervencdo (IG-T) e 1 de controle ativo (ACG) onde os resultados revelaram que o grupo 1G-
T exerceu os critérios para transtorno alimentar da DSM-5 durante o acompanhamento
comparado ao grupo ACG, além de que o seu custo-beneficio sendo positivo e reduzindo
despesas para o sistema de salde Alemao.

Ja o estudo realizado por Bello et al., (2019), teve como objetivo analisar a compulsao
alimentar estimulada pela dieta que induz a atividade neuronal do sistema locus coeruleus (LC)-
norepinefrina (NE) em animais. Neste contexto, houve selecdo de ratos Sprague Dawley fémeas
adultas, no qual, foram estabelecidos o nivel calérico consumido por 30 minutos através de uma
dieta, esse processo ocorreu ao total de 5 ciclos sendo eles com o tempo estimado de 2,5
semanas cada. Por outro lado, o grupo controle foi composto por ratas da mesma idade e peso,
sendo submetidas ao uso de ragdo padrdo. Desta forma, esta pesquisa obteve 0s seguintes
resultados: a inducdo de alimentos gordurosos e adogados de forma restrita e repetida na dieta
deste animal reduziu a atividade sensorial dos neurénios LC em compara¢do com o grupo
controle. Ainda é importante enfatizar que essa alteragdo apds a compulsdo alimentar esta
associada a expressdo de diversos genes em Arc ou LC correlacionados a alimentacéo. Portanto
esses indices propdem que, a resposta neural dos neurdnios LC ¢ alterada pela compulsédo
alimentar ocasionada pela dieta e que a mesma amortece a resposta ao estresse neural.

CONCLUSAO

E fato que transtornos alimentares fazem parte da vida de milhares de pessoas,
principalmente mulheres jovens, e 0 seu tratamento consiste primariamente de psicoterapia. A
farmacoterapia disponivel para o tratamento da anorexia e bulimia nervosas, é a mais utilizada
para atenuar o0s sintomas que sdo observados pela clinica, porém ndo ha um medicamento
especifico para o tratamento de TA. Observamos que essa caréncia de tratamento
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farmacol6gico, bem como o uso apenas de IRS e benzodiazepinicos, acabam por propiciar
apenas o avalio imediato, ndo sendo escolha para tratamento continuo, este se mostra mais
eficaz quando ha associacdo entre medicamentos e psicoterapia, propiciando melhor qualidade
de vida ao paciente. Mais estudos sdo necessarios para verificar a qualidade do tratamento
farmacologico bem como estudos para averiguar a fisiopatologia a fim de encontrar um possivel
medicamento especifico.
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