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RESUMO

O presente trabalho analisa a influéncia das midias sociais no comportamento
alimentar de criangas e adolescentes no Brasil, destacando a influéncia exercida
sobre o aumento do consumo de alimentos ultraprocessados e seus impactos sobre
a saude humana. O estudo teve como base a revisdo bibliografica da literatura
especializada em nutrigdo priorizando estudos que tratam da associagao entre
transtornos alimentares entre jovens e os ideais estéticos (padroes de beleza)
propagados pelas midias sociais. Para isso, foi utilizado o buscador online google
académico como ferramenta de pesquisa.

Palavras-chave: transtornos alimentares, padrées de beleza, midias sociais,

adolescéncia.



ABSTRACT

This paper analyzes the influence of social media on the eating behavior of children
and adolescents in Brazil, highlighting the influence exerted on the increase in the
consumption of ultra-processed foods and their impacts on human health. The study
was based on a literature review of the specialized literature on nutrition, prioritizing
studies that deal with the association between eating disorders among young people
and aesthetic ideals (beauty standards) propagated by social media. For this, the
online search engine google scholar was used as a research tool.

Keywords: eating disorders, beauty standards, social media, adolescence.



1. INTRODUGAO

O mundo em que estamos inseridos hoje se distingue de todas as fases
precedentes. Nomeada como pos-modernidade por muitos intelectuais, ela é
marcada pela globalizagdo e pela revolugdo tecnoldgica que reduziram fronteiras
entre paises, povos e costumes.

Segundo o relatério Global de inteligéncia de Midia da EMaketer (2022) é notdrio
que o uso dos meios de comunicagido, com destaque para as redes sociais, exerce
grande influéncia no modo de alimentagdo da populagcdo mundial. Somos 4,7
bilhdes de usuarios ativos nas redes sociais, 0 que representa 59% da populacéo
mundial. J& no Brasil ha 171,5 milhdes de usuarios, 79,9% da populagéo brasileira.
Um crescimento de 14,3% ou de 21 milhdes de usuarios de 2021 a 2022.

O acesso a internet e as redes sociais tém aumentado significativamente. Esse
excesso pode trazer tanto beneficios quanto maleficios para o comportamento
alimentar.

O atual estilo de vida da populacdo mundial e o avango da tecnologia da industria
alimenticia vem influenciando e contribuindo para uma transicdo dos habitos
alimentares de uma dieta baseada em alimentos in natura ou minimamente
processados para o alto consumo de alimentos processados e ultraprocessados.

O enfrentamento para essa dependéncia excessiva € tamanho, estamos mais
conectados realizando tarefas de forma mais eficiente e acessando uma quantidade
enorme de informag¢des diariamente. Tais transformagdes modificaram a forma
através da qual sdo realizadas as mais diversas modalidades de interagdo e com
diferentes propdsitos: Corporativo, vida social, cuidados de saude, transporte,
relacionamento, dentre outros. Hoje a maior parte do nosso tempo estamos atras de
um celular, notebook, tablet, Ipad, discorrendo fungdes diversas como: Trabalho,
estudo, compras, na busca de informagdes muito provavelmente através de um
portal de noticias e/ou algum site de sua preferéncia, quando surge uma
necessidade especifica ou duvida, recorremos imediatamente ao Google e/ou
Youtube, na hora de ouvir musica Spotify, Deezer, dentre outros. A comunicagao &
feita quase 100% por e-mail, Whatsapp, Instagram, e quando chega a hora da fome
recorremos aos aplicativos que trazem diversas opgdes na palma da mé&o. Essa
facilidade e praticidade devem despertar um alerta quanto a influéncia tanto positiva,

guanto negativa. Principalmente, quando falamos do publico infanto-juvenil que tem



o habito de ficar horas mergulhadas nas televisbes, celulares e computadores,
fazem com que criem um habito alimentar ndo saudavel, visto que, inUmeros
anuncios que podem influenciar as preferéncias alimentares sdo expostos, dando
maior visibilidade aos produtos industrializados contendo alto teor de sddio,
agucares e gorduras. (LUCCHINI, 2014)

Além da influéncia problematica da internet potencializar a ingestdo de alimentos
nao essenciais também ressalta as normas sociais presentes nesse meio midiatico.
Estas normas sao cédigos de conduta implicitos que funcionam como guias para as
acdes dos individuos, representando também uma perspectiva de presséo social.
Muitos adolescentes e jovens enfrentam o desafio de buscar aprovagdo e
reconhecimento dos grupos sociais aos quais pertencem, sendo em ambientes
virtuais ou presenciais. (LEU et al., 2022; MORAES e ALVARENGA, 2023). A
presséo internalizada pelas redes sociais refere-se a influéncia que surge apés um
individuo internalizar a imagem corporal ideal que é reproduzida pela midia e a
comparagao mental com a propria imagem corporal (STICE et al., 2000; DITTMAR
et al., 2009).

A adolescéncia ¢ um periodo de muitas transformacgdes influenciada por varios
fatores como habitos familiares, amizades, cultura, fator socioecondmico, meios de
comunicacao, autoimagem, valores, preferéncias e desenvolvimento psicossocial.
Toda essa aprendizagem adquirida nesse periodo reflete sobre o comportamento da
vida futura (MEIRELES et al., 2013). Costumes inadequados na infancia e na
adolescéncia podem ser fatores de risco para doencas cronicas na fase adulta
(ANDING et al., 1996)

Sendo assim, considerando os adolescentes como um grupo etario em transicao,
vivendo sob a plena revolugéo tecnologica e os efeitos da midia, depreende-se o
guanto esse grupo esta sujeito as vulnerabilidades préprias dessa condigao.

As modificagbes ocorridas na adolescéncia, tanto biolégica como emocional, podem
ser dificeis de lidar, como, por exemplo, o aumento de gordura corporal nas
meninas no periodo pré-menarca e a perda do corpo e do papel e identidade infantil
(WEIBERG, 2007). Os adolescentes, especialmente as meninas, tendem a
apresentar preocupag¢des com o peso corporal por desejarem um corpo magro e
pelo receio de rejeicdo, constituindo um grupo mais vulneravel as influéncias
socioculturais e a midia (ZAMETKIN, 2004). Além disso, s&o importantes

consumidores de tendéncias, entre elas, usam intensamente as midias sociais como



modo de comunicagdo e informacao, e estas, por sua vez, parecem exercer
importante influéncia sobre a insatisfacdo corporal.

E importante conceituar que estamos falando de uma geracdo que ja nasceu na era
digital. Essa geracdo busca na midia respostas para questbes cotidianas e
descontentamentos. Se imagens de corpos “perfeitos” sdo veiculados e essas
pessoas as veem repetidamente, comecam a acreditar que € uma versao da
realidade, e ndo alcancar tal ideal € motivo de frustracao e insatisfagao.

Segundo Torres et al., os transtornos alimentares podem ser caracterizados por
perturbacdes comportamentais relacionadas aos habitos alimentares. Geralmente
envolvem uma preocupagdo excessiva com a imagem corporal, gerando
comportamentos como a ingestdo reduzida de alimentos, adotando, assim, um
comportamento de risco a saude, objetivando atingir a configuracéo tida como ideal.
(STICE e SHAW, 2002)

Objetivos

Verificar e compreender a relagcdo entre midia e escolhas alimentares na imagem
corporal e no possivel desenvolvimento de transtornos alimentares em
adolescentes. E identificar como os padrbes expostos pela midia influenciam na
construcado da imagem corporal de adolescentes e como essa relagcdo pode
modificar as escolhas alimentares e deixa-los mais vulneraveis aos transtornos

alimentares.



Justificativa

Com o objetivo de atrair atencao para o tema tao atual, € importante analisar como
as midias sociais podem influenciar o comportamento alimentar das pessoas,
principalmente os adolescentes que tém acesso frequente a conteudos digitais.
Conforme a Agéncia Brasil o uso de rede sociais, em 2021, 78% dos usuarios de
internet com idade de 9 a 17 anos acessaram alguma rede social, um aumento de
10 pontos percentuais em relagédo a 2019 (68%). As midias sociais desempenham
um papel expressivo nas percepcdes de beleza e corpo ideais na sociedade, o uso
de edi¢cboes de imagens, por exemplo, pode gerar comparagdes e com isso alguns

adolescentes se tornam insatisfeitos com os seus rostos e corpos.



2 METODOLOGIA

O presente trabalho € uma revisao integrativa da literatura sobre a influéncia das
midias sociais no comportamento alimentar e desenvolvimento de Transtornos
alimentares (TAs) em adolescentes. Para definir a questado de pesquisa foi utilizada
a estratégia PICO (acrbnimo para patient, intervention, comparison, outcomes),
onde a populagédo selecionada foram adolescentes, adultos jovens e adultos, a
Intervencao foi o uso de redes sociais e o desfecho o desenvolvimento de TAs.
Foram selecionados documentos cientificos, publicados nos ultimos 5 anos (2017 a
2022), nos idiomas portugués e inglés. O periodo foi indicado pelo abrupto
crescimento na ultima década de usuarios aos meios de comunicagao, em especial,
Redes Sociais que s6 entre 2012 e 2022, ampliou seu numero em mais de 20 mil
NOVOS acessos.

As buscas aos artigos foram realizadas nas bases de dados Scientific Eletronic
Library Online (Scielo), Public Medline (PubMed) Google Académico e Biblioteca
Virtual em Saude (BVS). Foram utilizados os seguintes descritores em saude
(DECS): midias sociais, imagem corporal, insatisfac&o corporal, body dissatisfaction,
eating disorders, social media e termos de pesquisa como transtornos alimentares.
Estes foram usados utilizando os operadores booleanos de pesquisa: “AND” e “OR”
(midias sociais OR Internet e OR Social media). As buscas iniciais foram realizadas
a partir da leitura de titulos e resumos, enquanto a segunda etapa consistiu na
leitura dos documentos na integra para confirmar a selegéo do estudo. A partir dai,
foram selecionados alguns artigos para elaborar o presente estudo. Dessa forma, os
critérios de exclusao utilizados foram: artigos de revisdo de literatura (narrativas,
integrativas, sistematicas ou meta-andlises), artigos anteriores a 2017, que
abordavam transtornos alimentares em idosos e que nao relacionavam o uso das
midias sociais com TAs, insatisfagdo corporal ou comportamentos alimentares
disfuncionais. Todas as etapas de exclusao foram realizadas de forma independente

pelas autoras desta revisao.



3 DESENVOLVIMENTO
3.1 Obesidade

A obesidade é uma doenca multifatorial causada pelo acumulo excessivo de
gordura no corpo. Esta relacionada ao desenvolvimento de varias doengas
metabdlicas (DE FREITAS et al., 2014).

Segundo a Organizagdo Mundial de Saude (OMS), obesidade € o excesso de
gordura corporal que pode causar prejuizos & satde. E uma doenga cronica que
afeta, em diferentes proporgdes, pessoas de todas as idades e todos os grupos
sociais em paises ao redor do globo. Ainda segundo a OMS, cerca de 650 milhdes
de pessoas em todo o mundo sao afetadas pela obesidade, estabelecendo-se como
uma das doencas crénicas mais comuns no mundo.

A obesidade pode ser atribuida ao acumulo excessivo de gordura, sob a forma de
tecido adiposo, devido ao balango energético positivo. Esse fato pode prejudicar a
saude pessoal. A obesidade na adolescéncia é preocupante, pois tem sido
associada ao aparecimento precoce de doencas como hipertensdo arterial,
dislipidemias, aumento da ocorréncia de diabetes, e varias outras complica¢des
corporais preocupantes (ENES e SLATER, 2010)

Segundo dados do Ministério da saude através do SISVAN (Sistema de Vigilancia
Alimentar e Nutricional), em 2022 a obesidade atingiu mais de 6,7 milhdes de
brasileiros adultos.

Os adolescentes correspondem no mundo a 20% da populagéao total, e a obesidade
em relagdo a eles vem crescendo, alguns dos fatores sdo as mudangas
socioecondmicas, a cultura alimentar familiar e os maus habitos nutricionais.
Segundo dados da Organizagdo Mundial da Saude (OMS), a adolescéncia € a fase
entre 10 a 19 anos de idade. Essa fase da vida necessita de uma demanda
nutricional maior, pois além das mudancas psicossociais, € um periodo de mudanca
biolégica, maturidade sexual e do crescimento fisico (PENTEADO et al., 2012)
Ichiho et al. (2013), relataram que as principais causas de mortalidade por doengas
cardiacas, derrame e cancer estdo associadas as altas taxas de sobrepeso e
obesidade. No grupo etario de 15 anos, o sobrepeso e a obesidade cresceram

drasticamente. Houve um aumento de horas dispensadas pelos adolescentes para



assistir TV e, por conseguinte, uma diminuicdo da frequéncia nas aulas de
educacao fisica.

Poucos s&o os artigos que citam a romantizagdo da obesidade, um artigo de 2014
da The Obesity Society alega que a exposicao a pesos corporais maiores aumentou
a aceitagao, o que poderia propagar ainda mais o aumento de peso.

Estudo realizado na cidade do Rio de Janeiro por GOMES et al. (2009) com o
objetivo de investigar a relagao entre o estado nutricional e o nivel socioeconémico
da familia. Esse estudo mostrou aumento significativo entre o baixo peso e a
magreza entre adolescentes com um nivel socioecondémico baixo e classificados
como sedentarios. A pesquisa exp0s que jovens que moravam com mais de trés
pessoas e que passavam mais tempo em casa, encontravam-se com uma
dificuldade maior em relagao a saude nutricional.

Contudo, ao ser comparado o estudo de GOMES et al. (2009) com outro estudo
realizado na mesma época na cidade de Sdo Paulo (ENES et al., 2009) mostrou
que jovens que passam mais tempo em casa, com mais tempo de tela tecnologica,
computador/TV, e com menos horas de atividade fisica, tem probabilidade de
devolver obesidade. Assim, Enes et al. (2009) investigaram jovens entre 10 a 14
anos e indicaram prevaléncia de excesso de peso de 15,2%. Nesse percentual
estavam aqueles que nao praticavam atividade fisica.

No meio dos adolescentes, a alimentagao inadequada, identificada pelo consumo
excessivo de agucares simples e gorduras, ligado a ma ingestdo de frutas e
hortalicas, contribui diretamente para o ganho de peso nesse grupo populacional
(TORAL et. Al., 2007).

As modificacbes ocorridas na adolescéncia, tanto biolégica como emocional, podem
ser dificeis de lidar, como, por exemplo, o aumento de gordura corporal nas
meninas no periodo pré-menarca € a perda do corpo e da identidade
infantil(WEINBERG et al., 2007).0s adolescentes, principalmente as meninas,
tendem a apresentar preocupagdes com 0 peso corporal por desejarem um corpo
magro e pelo medo de rejeicdo, gerando um grupo mais vulneravel as influéncias
socioculturais e a midia (WEINBERG et al., 2007). Além do mais, sdo importantes
consumidores de tendéncias, como, as midias sociais que usam intensamente como
modo de comunicagdo e “informacgao”, e estas, por sua vez, parecem exercer

importante influéncia sobre a insatisfacéo corporal.



3.2 Redes Sociais

Podemos afirmar que a rede social € uma estrutura de comunicacdo, composta por
individuos, organizagbes, empresas, etc. E uma rede de troca de informacdes, com
um conjunto de pessoas que estabelecem diversos tipos de relagao.

De forma analoga, SILVA e FERREIRA (2007) consideram que “rede social € um
conjunto de pessoas (ou empresas ou qualquer outra entidade socialmente criada)
interligadas por um conjunto de relagbes sociais tais como amizade, relagbes de
trabalho, trocas comerciais ou de informagdes”.

No inicio do século XXI rede social era definida como tecnologia da informacao, aos
passar dos anos foram surgindo as redes sociais como whatsapp, Telegram, etc.

As redes sociais, tém o poder de transformar o modo com que a nossa sociedade
se comporta, influenciando a opinido publica por meio do compartilhamento veloz de
informagdes, o que esta acarretando em uma verdadeira revolugdo. Entretanto,
também existem aspectos negativos: As redes sociais também ocasionam uma
série de problemas como o bullying com a comparagao. (BARROS et al., 2012)
Essas novas redes reforcam o narcisismo e os padroes de beleza atuais.
(TIGGEMANN e ZACCARDO, 2016)

Os adolescentes lideram o ranking de uso de celulares e internet. Segundo dados
do Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE), no censo realizado em
2010, e do Comité Gestor da Internet no Brasil (CGI.Br), de 2014, notou-se que,
cerca de 34,1 milhdes de pessoas, entre 10 e 19 anos de idade, existentes no pais,
cerca de 81% acessam a internet todos os dias. Isso indica o quanto a internet esta
inserida nos lares brasileiros e o seu poder de persuaséo. (SILVA e SILVA, 2017)

E fundamental observar que a tecnologia é apontada como um meio facilitador na
questao do ensino, porque os professores podem utiliza-la para pesquisas, fontes
ilustrativas, videos educativos etc. Aléem do mais, o mercado de trabalho e as
relacdes sociais estdo cada dia mais buscando essas tecnologias digitais. Contudo,
varios pesquisadores estdo apontando como o uso excessivo dessas tecnologias

afeta os adolescentes de forma social, afetiva e cognitiva (SILVA e SILVA, 2017).



3.3 Adolescéncia e imagem corporal

A adolescéncia é geralmente entendida como fase da existéncia caracterizada pela
transicdo entre infancia e vida adulta. No entanto, historicamente, essas passagens
variaram e nem sempre existiu a compreensao sobre elas. Além disso, mesmo com
a globalizagdo, ha sociedades nas quais a adolescéncia nao existe.
Para a Organizagdo Mundial da Saude, a adolescéncia, faixa etaria entre 10 e 19
anos de idade, é definida como um periodo da vida que merece particular atengao.
No Brasil, ela esta legalmente determinada pelo Estatuto da Crianga e do
Adolescente como uma faixa etaria que se estende dos 12 aos 18 anos de idade
(Brasil, 2002). CASTRO et al. (2010), afirmam que esse periodo é caracterizado por
diversas modificacdes fisicas, comportamentais e psicossociais, entre outras, e &
marcada por transformacgdes relacionadas a formagao da autoimagem do individuo.
A diversidade e a intensidade dessas mudangas, aliadas a atitudes de rebeldia, a
tentativa de independéncia, ao desejo de transgressao e a falta de preocupacao
com um futuro distante podem influenciar os habitos alimentares e outros
comportamentos que tendem a repercutir sobre a saude e bem-estar dos
adolescentes.

Na maioria das sociedades industrializadas, durante a adolescéncia sao
incorporadas caracteristicas relacionadas a descoberta e vivéncia de multiplos
aspectos sociais € emocionais. Sendo uma fase de transig¢ao, para grande parte dos
autores que embasaram esta pesquisa, os adolescentes podem se engajar em
comportamentos de risco potencialmente capazes de comprometer a sua saude
fisica e mental. Diversos comportamentos podem oferecer risco, como uso de
substancias alcodlicas, cigarro e outras drogas, comportamento sexual de risco,
comportamento antissocial, comportamento suicida, habitos alimentares nao
saudaveis, pratica inadequada de atividades fisicas, entre outros (ZAPPE e
DELL’AGLIO,2016).

Para Frois et al. (2011), essa fase da vida € denominada adolescentizagéo, que é o
processo de valorizagcado de caracteristicas tipicas que, em tese, antecedem deveres
e papéis sociais de adulto, como a construcdo e apropriacdo de uma identidade

corporal e a experimentacido de novas referéncias corporais.



Ainda para os autores, nessa busca, o adolescente se vé diante de novas
demandas de ordem afetiva, hormonal e fisica. Sendo assim, a imagem corporal
precisara se ajustar as suas novas demandas. De acordo com CASTRO et al.
(2010) a imagem corporal pode ser definida como a percepg¢ao que o sujeito tem do
préprio corpo com base nas sensagoes e experiéncias vividas ao longo da vida. Ela
pode ser influenciada por inumeros fatores de origem fisica, psicolégica, ambiental e
cultural no ambito da subjetividade de cada ser humano, como sexo, idade, meios
de comunicacgao, crengas, raca e valores.
A imagem corporal € a figura mental formada acerca do tamanho, da aparéncia e da
forma do corpo (SCHILDER, 1999). Esse construto é multifacetado e envolve duas
dimensdes: a perceptiva e a atitudinal. A primeira se refere a acuracia no julgamento
do tamanho do corpo (FERREIRA et al., 2014). A segunda pode ser subdividida em
trés componentes: cognitivo, comportamental e afetivo.
O componente cognitivo diz respeito as crengas e pensamentos relacionados ao
préprio corpo (FERREIRA et al., 2014). Segundo esses mesmos autores, 0S no
corpo a fim de melhorar a aparéncia fisica como principal critério de autoavaliacao
sdo aspectos cognitivos da imagem corporal. O segundo componente
(comportamental) da imagem corporal se caracteriza por comportamentos
relacionados ao corpo. Dentre eles, destacam-se a evitagdo e a checagem corporal,
ja que estes servem como parametros de avaliagdo do individuo no julgamento de
seu sucesso ou de sua falha no controle do peso (SHAFRAN et al., 2004). Assim,
individuos descontentes com sua imagem corporal tendem a apresentar rituais de
pesagens, medidas e comparagdes de seu corpo com o de outros individuos
(FAIRBURN et al., 1999). Esses comportamentos ocorrem porque, nas sociedades
ocidentais, caracterizadas por um crescente aumento de consumo e
competitividade, as pessoas sao induzidas a ambicionar um determinado padrao de
corpo.

Por fim, o terceiro componente (afetivo) diz respeito aos sentimentos em relacéo ao
corpo. Envolve a insatisfagdo corporal, que pode ser compreendida como a
avaliacdo negativa do préprio corpo (FERREIRA et al.2014). Atualmente é
observada tanto em mulheres quanto em homens (CAFRI et al., 2005; MURNEN,
2011). Além disso, ela pode ser influenciada por diversos fatores, como: midia,
idade, sexo, indice de Massa Corporal (IMC), pratica de atividade fisica, dentre
outros (DAMASCENO et al., 2006). FROIS et al. (2011, p. 74) afirmam que:



[...] nesse processo de construgcdo e reconstrugédo ciclica da imagem
corporal situam-se todos — criangas, jovens, adultos e idosos, mas € na
adolescéncia que se da um processo de luto tipico do corpo infantil, o
que permite uma mudancga significativa do posicionamento do corpo no

mundo.

Assim, ainda que o processo de reconstrucdo da imagem corporal seja uma
possibilidade constante ao longo da vida, é na adolescéncia que essa demanda se
torna indiscutivel, pois as contradigdes apresentadas ndo giram em torno apenas do
desejo de se ter um corpo diferente do que se tem, mas apontam para uma
mudanca implacavel do corpo movida por questdes hormonais e fisicas, gerando
demandas de ajustamento estruturais. Nesse aspecto, Damasceno et al. (2006, p.
85) pontuam que: “[...] pessoas mais velhas parecem sofrer menos influéncias, ou
talvez por fatores bioldgicos, tenham menos desejo de ter um ‘corpo sarado’,
apresentando menor insatisfagdo corporal quando comparadas com pessoas mais
jovens”.

Uma série de estudos demonstra que individuos mais velhos sdo menos exigentes
em relagdo a sua aparéncia. Em contrapartida, os jovens estdo mais expostos aos
efeitos da industria cultural e sdo impelidos a desejar um “corpo perfeito”, ditado por
essa mesma industria, fator que pode gerar angustia, frustracdo e sofrimento. Isso
quer dizer que, quanto mais uma sociedade esteja submetida a légica do consumo e
da industria cultural, mais ela provoca esses sentimentos em seus adolescentes.
Estudos tém demonstrado que a insatisfacdo corporal pode levar a comportamentos
alimentares inadequados em busca do corpo supostamente ideal (Alves et al., 2008;
BOSI et al., 2008). Esses comportamentos podem estar relacionados ao
desenvolvimento de transtornos alimentares (PHILLIPPI e ALVARENGA, 2004).
Frois et al. acrescentam que os jovens buscam figuras idealizadas, o que é tipico de
sua fase existencial. Eles constroem essas idealizacbes com base em figuras
identificatérias, mas € com base nas figuras parentais seguras e satisfatorias que
atuam com limites claros, indicando uma autoridade razoavel e sustentando uma
imagem corporal que o adolescente pode buscar uma oposi¢cdo, desejar novos
paradigmas e, posteriormente, apropriar-se de uma identidade corporal. Ter pais
com uma organizagao da prépria corporeidade nao conflitiva, em harmonia com o

modo como se vé e se relaciona no mundo é um indicativo para saidas saudaveis



para os adolescentes diante dos conflitos com a imagem corporal. Assim, o
adolescente podera construir uma identidade corporal satisfatoria para si, uma
imagem corporal congruente com suas vivéncias, percep¢des e subjetividades. Em
outras palavras, tendo uma referéncia familiar saudavel de como lidar com o préprio
corpo, os adolescentes terdo melhores condigbes para enfrentar o problema da

imposigao de padrdes tipicos da sociedade de consumo e da industria cultural.

3.4 A influéncia da familia nos transtornos alimentares

O ato de comer em companhia esta introduzido em nossa histéria, assim como
obter e preparar os alimentos. Partilhar esses momentos € uma forma simples e
duradoura de fortalecer lagos entre pessoas. Segundo o Guia Alimentar para a
Populagao Brasileira (2014), “sempre que possivel, prefira comer em companhia,
com familiares, colegas ou amigos de trabalho e escola”. O impacto desses
exemplos para criancas e adolescentes, que estdo em plena formagcao e
transformacao, é determinante para criar bons habitos e reconhecer a importancia
dessas refeigcbes serem feitas em companhia, em ambientes que tragam prazer,
muito além de somente comer.

Envolver o adolescente em todo processo, compra, preparo € na apresentacao, €
extremamente importante para o conhecimento, formas de preparo de cada
refeicdo, beneficio dos alimentos, além de proporcionar momentos de
confraternizacao entre entes queridos.

Estudos mostram que quanto maior é a frequéncia das refei¢cdes partilhadas em
familia na adolescéncia, maior € a promo¢ao de habitos alimentares saudaveis.
(NICOLE e LARSON et al, 2007). Se alimentar junto a familia trés ou mais vezes
reduzem de 20% a 12% a chance de ingestdo de alimentos “n&o-saudaveis”
(bebidas agucaradas, snacks, dentre outros) e terem excesso de peso, e ainda
aumenta em 24% a chance do consumo de alimentos saudaveis (frutas e vegetais).
(AMBAR e FIESE, 2011) Prevenindo na idade adulta as Doengas crénicas nao
transmissiveis (DCNT) obesidade e influéncia nos Transtornos Alimentares (TAs).

A adolescéncia € uma fase que todas as mudancas tém efeito sobre os
comportamentos alimentares, crescentes por motivos internos, como a relagédo com
a auto imagem, puberdade, valores, preferéncias individuais e por motivos externos

como: Habitos familiares, religido, crengas socioculturais, amizades, midias sociais,



modismo (GAMBARDELHA et al, 1999). Os conflitos relacionados ao corpo nessa
fase sdo comuns, o que pode trazer problemas com a auto imagem e outros
comportamentos que favorecem transtornos alimentares (PEREIRA PML, et al,
2013). Na adolescéncia as necessidades nutricionais aumentam, e os padrdes
alimentares sado muito passiveis a influéncia ambiental, por isso, um grupo
nutricionalmente vulneravel. Nesta fase, observamos certos habitos alimentares,
como o aumento da ingestdo de ultraprocessados, fast foods, agucares e em
contrapartida baixo consumo de frutas, verduras e legumes (LAZZERI et al, 2013).

O ambiente familiar funciona como papel fundamental no desenvolvimento e
formacado do adolescente, podendo incutir no seu estado de humor e nos padrbes
de comportamento. (MESQUITA et al, 2011) Muitas vezes a proépria familia impoe
obrigacdo na mudanca de habitos alimentares dos filhos se eximindo da
responsabilidade de orientador. Visto que os mesmos ndo acatam quando

questionados por uma alimentagéo inadequada. (COSTA et al, 2010)

3.5 Transtornos Alimentares

Os transtornos alimentares sao condicbes psicologicas que interferem no
comportamento alimentar e se caracterizam pela ingestdo excessiva ou restritiva de
alimentos, pela preocupagdo constante com peso e imagem corporal, acarretando
impactos negativos a saude fisica, emocional e social das pessoas.

Segundo APPOLINARIO e CLAUDINO (2000), os transtornos alimentares se
manifestam geralmente na infancia e na adolescéncia, e podem ser divididos em
dois grupos conforme as alteragées no comportamento alimentar. O primeiro grupo
se refere as alteracdes da relagado da crianga com a alimentacao, fase mais inicial
da vida, e ndo possuem necessariamente relagdo com preocupacdes de peso ou
forma fisica, ainda que impactem negativamente no desenvolvimento infantil. O
segundo grupo tem ocorréncia mais tardia, na adolescéncia, e se refere
efetivamente aos transtornos alimentares, tais como a anorexia nervosa e a bulimia
nervosa.

Considerando os objetivos deste estudo, o foco sera no segundo grupo.

De acordo com FARIA e SHINOHARA (1998), a anorexia nervosa € um transtorno
alimentar caracterizado por uma acentuada perda de peso, geralmente iniciada

durante a puberdade e com maior incidéncia no sexo feminino. Pessoas que sofrem



desse tipo de transtorno passam fome intencionalmente e, embora apresentem-se
extremamente emagrecidas, tém plena convicgdo de que estdo com excesso de
peso. Ja a bulimia nervosa € um transtorno alimentar caracterizado por episédios de
grande ingestdo de alimentos (episddios bulimicos) e depois pela eliminagdo do
excesso de calorias através de prolongados jejuns, vomitos auto-induzidos, uso de
laxantes e diuréticos ou a pratica obsessiva de exercicios fisicos. Em alguns casos,

o individuo recorre a uma combinacao de todas essas formas de "desintoxicacao".

3.6 O incentivo a alimentagao rica em Ultraprocessados

Compreende-se que com o0 avango da tecnologia e principalmente apds a revolugao
industrial houve uma mudancga na forma de alimentagdo no mundo como um todo.
As pessoas comecaram a trabalhar mais, ter pouco tempo para preparar suas
comidas e com isso a industria alimenticia cresceu.

Alimentos ultraprocessados, como definidos pela classificagdgo NOVA, sao
formulagdes industriais de substancias extraidas ou derivadas de alimentos, que
contém pouco ou nenhum alimento inteiro em sua composi¢gdo e que sao
tipicamente adicionadas de flavorizantes, corantes, emulsificantes e outros aditivos
que modificam os atributos sensoriais do produto final. Os ingredientes e
procedimentos utilizados na fabricacdo de alimentos ultraprocessados visam criar
produtos de baixo custo, hiper palataveis e convenientes, com potencial para
substituir alimentos in natura ou minimamente processados (MONTEIRO et al.,
2019)

Estatisticas de vendas de alimentos indicam um maior consumo de alimentos
ultraprocessados em paises de alta renda, mas um crescimento rapido e
exponencial em paises de renda média. Entre 1998 e 2012, as vendas de snacks e
de refrigerantes aumentam em 50% nos paises de renda média/alta e em mais de
100% nos paises de renda média/baixa (MONTEIRO et al., 2013).

Segundo a Organizagdo Mundial da Saude (OMS), as doengas crénicas néao
transmissiveis (DCNT) s&o responsaveis por 68% das 56 milhdes de mortes em
todo o mundo no ano de 2012, sendo que mais de 40% foram mortes de individuos
com menos de 70 anos de idade. A alimentacdo pouco saudavel e a falta de

atividade fisica, além do alcool e fumo, s&o as principais causas das DCNT e



contribuem para o atual cenario mundial de grande prevaléncia dessas doengas e
suas complicagdes (AZEVEDO et al., 2008).

Parte desse panorama mundial é caracterizado por mudangas alimentares que
envolvem a substituicido de alimentos in natura e minimamente processados por
alimentos industrializados prontos para o0 consumo (processados ou
ultraprocessados), ricos em sodio e agucar, tendéncia também observada em areas
metropolitanas do Brasil em 2002/2003. Essas transformag¢des promovem
desequilibrios nutricionais e uma ingestao excessiva de calorias, contribuindo para o
aumento de obesidade, diabetes melito (DM), hipertensdo arterial sistémica (HAS),
doencas do coragao e do cancer.

Trabalhos anteriores mostraram que alimentos ultraprocessados, em conjunto, tém
maior densidade energética, mais acgucar livre e gorduras ndo saudaveis e menos
fibra, proteina e micronutrientes do que alimentos n&o ultraprocessados, e que sua
aquisicao ou consumo € sistematicamente associado a deterioracdo da qualidade
nutricional da alimentagao. Diante disso, estudos com diferentes delineamentos tém
investigado a associagcdo entre o consumo de alimentos ultraprocessados e as

doengas ou fatores de risco para doengas em diferentes populacdes.



Conclusao

Com a elaboragao desse estudo possibilitou concluir que a midia se converteu em
uma instancia educativa que define, regula e disciplina corpos, ditando padrbées
estéticos conforme interesses mercadologicos. O periodo da adolescéncia acontece
grandes mudancgas, de fragilidades e instabilidade emocional, durante o qual o
individuo esta construindo uma identidade corporal e buscando referéncias
corporais. Considerando essa importante transicdo, constatamos que a midia
produz sentimento de insatisfagdo corporal nos adolescentes a partir do momento
em que divulga e propaga um determinado modelo de “corpo ideal”. Isso porque as
suas escolhas alimentares, fortemente influenciadas pelo padréo estético que a

midia estabelece, nao lhes possibilita alcangar esse modelo.

Na adolescéncia as transformagbes fisicas, psicolégicas e sociais tornam os
individuos vulneraveis em todos os aspectos, inclusive nutricionais, pois eles se
tornam mais autbnomos e comegam a tomar suas proprias decisdes em relagao aos
alimentos. No entanto, a imaturidade, que é inerente a essa etapa da vida, € um
fator inibidor da compreensao de que essas decisbes, na verdade, mesmo que
parecam ser decorrentes de sua exclusiva e Unica vontade, ndo o sdo. Isso porque,
mesmo que o grau de liberdade individual tenha aumentado na sociedade atual, ele

€ limitado ante o poder exercido pela midia.

Com base na pesquisa, acredita que os adolescentes sdo um grupo de risco e por
isso se tornam mais vulneraveis e suscetiveis a desenvolverem transtornos
alimentares e serem acometidos por determinadas doencgas. A midia, tendo se
transformado em poderoso artefato nos ultimos anos, contribui para criar
comportamentos alimentares disfuncionais. Contudo, para o aparecimento dos
transtornos alimentares, os quais s&do de origem multifatorial, outros fatores sao

influenciadores, como os modelos parentais e a predisposigao genética.

Com base nos resultados da pesquisa com a concepgao sociolégica mencionada no
inicio deste artigo, conclui-se também que, especificamente no caso dos
adolescentes, a conexdo em rede e os efeitos da midia convertem-se em fator
gerador de angustia e sentimento de solidao, fatores potencialmente capazes de

gerar transtornos psicologicos e comportamentos alimentares inadequados.
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