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Apresentação 

 

Este guia é para você que quer aprender mais sobre como se 
alimentar bem, sem paranoias ou dietas malucas. Aqui, a gente fala sério 
sobre saúde, corpo, redes sociais e comportamento alimentar, mas de um 
jeito direto e sem julgamentos.  

O comportamento alimentar vai muito além da simples ingestão de 
nutrientes, sendo uma experiência complexa, a qual envolve a dimensão 
fisiológica, que lida com os mecanismos biológicos reguladores da fome e 
da saciedade no organismo; a dimensão afetiva e relacional, na qual a 
alimentação se conecta diretamente com o prazer, as emoções e a 
formação de vínculos, desde o início da vida e a dimensão social e cultural, 
onde o ato de comer é um pilar para a celebração e a organização da vida 
em sociedade. Portanto, compreender a nutrição e o comportamento 
alimentar exigem um olhar integral que reconheça essa tríplice relação – 
corpo, emoção e convívio social – como chave para um relacionamento 
saudável com a comida (Dalgalarrondo, 2019). 

Vamos descobrir juntos como cuidar da nossa alimentação e da 
nossa mente de forma equilibrada, crítica e consciente. 

É preciso ter um olhar para a relação com a comida e com o 

corpo! 
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1. Alimentação Saudável: Por Que Isso é Importante? 

 

Manter uma alimentação saudável não precisa ser complicado ou 
chato. O segredo é aprender a se alimentar de forma equilibrada, sem 
dietas malucas ou restrições excessivas. Aqui vão alguns pontos-chave 
para uma alimentação que realmente faça bem ao corpo e à mente: 

• Variedade é tudo: Incluir frutas, legumes, proteínas, carboidratos 
e gorduras saudáveis na alimentação é essencial para seu corpo funcionar 
direitinho. 

• Porções na medida certa: Comer até se sentir satisfeito, não até 
se sentir “cheio”. Controlar as porções é importante para não exagerar ou 
ficar sem energia. 

• Equilíbrio dos nutrientes: Proteínas, carboidratos e gorduras têm 
funções diferentes no nosso corpo. Comer os três de forma balanceada é 
essencial. 

• Beber água: A água é super importante para manter o corpo 
hidratado, ajudar na digestão e manter a energia lá em cima. 

Comer de maneira saudável é importante não só para o corpo, mas 
também para ajudar a manter o foco nos estudos, o humor equilibrado e as 
energias sempre renovadas. 
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2. O que é Educação Alimentar e Nutricional (EAN)?          

É aprender sobre comida de um jeito completo 

 

Comer não é só nutrir o corpo, é cultura, prazer e saúde! 

A EAN ajuda você a: 

• Fazer escolhas alimentares mais conscientes. 
• Entender como a alimentação afeta seu bem-estar físico e mental. 
• Pensar de forma crítica sobre o que vê nas redes e na TV. 

 

Reflita: Você já se perguntou “Como é a minha relação com a comida?” 

É importante reconhecermos que existe uma relação direta entre 
nutrição, saúde e bem-estar físico e mental. Além disso, uma boa 
alimentação tem papel fundamental na prevenção e no tratamento de 
doenças e na relação que construímos com o nosso corpo.  

A alimentação saudável vai além de nutrir o corpo. Quando falamos 
em saúde e bem-estar físico e mental, entendemos que a alimentação 
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também tem relação com a sociedade onde estamos inseridos e com o 
prazer, já que não nos alimentamos com o único objetivo de “saciar a 
fome”. 

Nós comemos nos mais diversos momentos: quando estamos 
fisiologicamente com fome, comemos de forma social (em 
comemorações), comemos para manter uma tradição, e comemos 
influenciados pelos nossos sentimentos e emoções, que podem ser tanto 
bons quanto ruins, mas que impactam diretamente em nossa relação com 
a comida.  

 

O alimento está muito conectado com as nossas emoções (Sanchez, 
2024; Sousa, 2023).  
 

Muitas pessoas que tentam mudar seus hábitos alimentares, 
pensam apenas na mudança em bases racionais e, por vezes, sentem-se 
frustradas, pois a alimentação tem significados que vão além da função 
“nutritiva”: 

Ela pode, por exemplo, representar um "prazer imediato" e, 
portanto, servir para aliviar e compensar sentimentos tidos por negativos, 
como tristeza, angústia, ansiedade e medo (Brisotto, 2022).  

Muitas vezes, as pessoas comem certos alimentos — 
especialmente doces — para tentar aliviar sentimentos ruins ou situações 
difíceis. O problema é que, quando o alimento passa a ser usado para 
esconder ou substituir emoções como tristeza, rejeição ou conflitos 
pessoais, ele deixa de ser apenas uma fonte de prazer e se torna uma forma 
de não lidar com o que realmente está acontecendo. 

Considerando isso e o que a comida representa para cada 
indivíduo, é que percebemos como desenvolvemos nossa relação com ela. 
E, muitas vezes, essa relação não é saudável. E como conseguimos 
identificar se é ou não considerada “saudável”? 

 

 



10 
 

O que é uma alimentação saudável de verdade? 

 

Não é viver de salada! 

Alimentação saudável é buscar o equilíbrio e a variedade, priorizar 
alimentos naturais e nutritivos e respeitar os sinais de fome e saciedade do 
corpo. É um modo de se alimentar com consciência e promover energia, 
bem-estar e saúde a longo prazo. 

Dicas práticas: 

• Priorizar alimentos naturais ou pouco processados: frutas, 
legumes, arroz, feijão, ovos etc. 

• Utilizar com moderação produtos ultraprocessados: salgadinhos, 
refrigerantes, embutidos. 

• Beber bastante água.  
• Comer com atenção e sem pressa. 
• Curtir as refeições em família ou com amigos. 
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• Conseguir fazer escolhas alimentares mais saudáveis, mas sem 
deixar de aproveitar os alimentos que dão prazer, evitando exageros ou 
regras rígidas. 

• Permitir-se comer em diferentes momentos — seja por estar feliz, 
triste, entediado ou apenas com vontade — é algo comum, mas quando 
essa prática se torna uma forma frequente de lidar com emoções, pode 
evoluir para um comportamento alimentar descontrolado e, em alguns 
casos, levar à compulsão alimentar (Guazzilli et al., 2023). 

• Prestar atenção aos sinais do corpo, como fome e saciedade e 
aprender a respeitá-los. 

• Entender que a alimentação é importante e merece atenção, mas 
que ela é apenas uma parte da sua vida e não deve tomar conta de tudo. 

• Saber que comer bem envolve flexibilidade, pois nossos hábitos 
mudam com as emoções, com a rotina, com a fome do momento e até com 
o que temos disponível. 

 

Então, uma alimentação saudável de verdade alinha-se 
perfeitamente com os princípios da Nutrição Comportamental e do Comer 
Intuitivo (Intuitive Eating): 

1. Não é rígida ("Não é viver de salada!", "evitando exageros ou 
regras rígidas"). 

2. É baseada em "Comida de Verdade" (alimentos naturais ou 
pouco processados). 

3. Prioriza a escuta corporal (respeitar a fome e a saciedade). 
4. Valoriza o aspecto emocional e social (comer com prazer, curtir 

as refeições, permitir-se comer por emoções ou vontade). 
5. Promove a flexibilidade ("comer de tudo um pouco"). 

A "alimentação saudável de verdade" é aquela que atende à tríade 
da saúde, que vai além apenas dos nutrientes: 
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Em resumo, a alimentação saudável de verdade é uma prática de 
autocuidado que busca o equilíbrio entre a qualidade nutricional (comida 
de verdade) e a saúde mental (comer com prazer, flexibilidade e sem culpa). 

 

 

 

 

 

 

 

Dimensão Conceito Seus Exemplos 

1. Nutricional/Biológica Basear a alimentação 
em nutrientes 
essenciais. 

"Priorize alimentos 
naturais ou pouco 
processados: frutas, 
legumes, arroz, feijão, 
ovos etc." 

2. Comportamental/Psicológica Respeitar os sinais 
internos, a flexibilidade 
e o bem-estar mental. 

"Respeitando seu 
corpo, sua fome e seus 
gostos." / "Comer com 
atenção e sem pressa." 
/ "Saber que comer bem 
envolve flexibilidade..." 

3. Sociocultural/Afetiva Valorizar o prazer, as 
interações sociais e o 
significado cultural da 
comida. 

"Curta as refeições em 
família ou com amigos!" 
/ "Permitir-se comer em 
diferentes momentos." 
/ "não deixar de 
aproveitar os alimentos 
que dão prazer." 
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Como identifico se a minha relação com a comida não está 

legal? 

 

Alguns comportamentos podem parecer normais ou até 
incentivados, mas na verdade podem indicar que algo não vai bem na forma 
como você se relaciona com a alimentação: 

• Estar sempre fazendo dieta ou seguindo “modinhas” da internet; 
• Pensar em comida o tempo todo, com ansiedade ou culpa; 
• Cortar certos grupos de alimentos sem necessidade; 
• Usar remédios e suplementos sem orientação profissional; 
• Pular refeições com frequência ou apresentar episódios de 

restrição ou exagero ao comer; 
• Nunca se permitir comer algo que gosta, mesmo com vontade; 
• Ficar obcecado com calorias, rótulos e controlar tudo o que come; 
• Medir o corpo ou se pesar o tempo todo, com excesso de 

preocupação com peso ou aparência; 
• Fazer exercícios de forma exagerada ou como punição por ter 

comido; 
• Ter hábitos que parecem saudáveis, mas que causam sofrimento 

físico ou emocional. 
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Esses comportamentos podem afetar sua saúde física, mental e 
social — e, com o tempo, levar ao desenvolvimento de transtornos 
alimentares. 

Ter um ou mais desses sinais não significa necessariamente que 
você tem um transtorno alimentar, mas pode ser um alerta. Fique atento(a) 
ao seu bem-estar e procure ajuda profissional se sentir que algo não está 
bem. 

 

Lembre-se: a forma como você se relaciona com a comida muitas vezes 

reflete também a forma como se relaciona com o seu corpo — e cuidar 

disso com carinho e atenção faz toda a diferença. 
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3. A Importância da Nutrição Para Aprendizagem 

 

Você sabia que o que come pode influenciar diretamente na sua 
memória, atenção e disposição para estudar? A alimentação tem um papel 
fundamental no funcionamento do cérebro — afinal, ele precisa de energia 
e nutrientes para pensar, concentrar-se e guardar informações novas. 

 Macronutrientes: o combustível do cérebro 

Os macronutrientes — carboidratos, proteínas e gorduras boas — 
são as principais fontes de energia para o corpo e a mente. 

• Carboidratos complexos, como os encontrados em cereais 
integrais, frutas e legumes, liberam energia de forma lenta e constante, 
ajudando na concentração ao longo do dia. 

• Proteínas, presentes em carnes magras, ovos, feijões e lentilhas, 
fornecem aminoácidos, que formam os neurotransmissores — substâncias 
que permitem a comunicação entre os neurônios. 



16 
 

• Gorduras boas, como as do abacate, das castanhas e dos peixes 
ricos em ômega-3 (salmão, sardinha) são essenciais para a memória e o 
raciocínio, pois compõem parte das células cerebrais. 

Evitar o excesso de gorduras saturadas (como as de frituras, 
embutidos e fast food) e açúcares simples é fundamental, já que esses 
alimentos podem prejudicar o funcionamento do hipocampo, área do 
cérebro responsável pela memória. 

Micronutrientes: os “pequenos grandes aliados” 

Os micronutrientes são as vitaminas e minerais — mesmo em 
pequenas quantidades — eles fazem toda a diferença para o aprendizado. 

• O ferro e as vitaminas do complexo B ajudam na oxigenação do 
cérebro e no metabolismo energético. 

• A vitamina C e a vitamina E atuam como antioxidantes, 
protegendo as células cerebrais do envelhecimento precoce. 

• O iodo e o zinco contribuem para o bom funcionamento da 
memória e da atenção. 

Esses nutrientes estão em alimentos simples do dia a dia, como 
frutas, verduras, leguminosas, sementes e cereais integrais. Comer de 
forma variada é a melhor maneira de garantir que o corpo receba tudo o que 
precisa — sem exageros e sem restrições desnecessárias. 

Em resumo 

Uma boa alimentação não é importante apenas para a saúde física, 
mas também para aprender melhor, pensar mais rápido e manter a 
disposição. Estudar com o corpo bem nutrido é estudar com o cérebro no 
seu máximo potencial (Wang, 2024; Gutema, 2023). 
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Má Alimentação e Impactos no Desempenho Escolar 

 

Estudantes que frequentam a escola sem realizar refeições 
adequadas – seja por pular o café da manhã ou substituí-las por lanches 
pouco nutritivos – podem apresentar queda de concentração, lentificação 
do raciocínio e maior dificuldade de memória de curto prazo durante as 
aulas. Evidências sugerem, por exemplo, que não tomar o café da manhã 
prejudica o desempenho cognitivo relacionado à memória e também 
influencia negativamente a frequência e participação escolar (Simões; 
Machado; Höfelmann, 2021). 

Além disso, dietas baseadas predominantemente em alimentos 
ultraprocessados (ricos em açúcares, gorduras pouco saudáveis e sódio) 
tendem a afetar o equilíbrio metabólico e podem levar a oscilações bruscas 
de glicemia, o que interfere na atenção e no humor do estudante em sala de 
aula (Araújo; Duarte; Silva, 2024). 

Outro ponto preocupante é que a alimentação insuficiente ou de 
baixo valor nutritivo, ao longo do tempo, pode contribuir para problemas de 
saúde que indiretamente atrapalham o rendimento escolar, como baixa 
imunidade (aumentando faltas por doença) e distúrbios do sono ou do 
desenvolvimento (Ye, 2023; Gramlich, 2023). 



18 
 

No Brasil, pesquisas têm mostrado que adolescentes com hábitos 
alimentares inadequados exibem maior propensão a dificuldades de 
aprendizado. Por exemplo, o consumo excessivo de bebidas açucaradas e 
snacks industrializados foi correlacionado a pior desempenho em testes de 
proficiência, enquanto hábitos saudáveis – como realizar refeições em 
horários regulares e em família – associam-se a melhores indicadores de 
sucesso escolar (Simões; Machado; Höfelmann, 2021).  

Portanto, a má alimentação não afeta apenas a saúde física, mas 
também compromete diretamente o desempenho escolar, seja por reduzir 
a capacidade cognitiva momentânea, seja por contribuir para condições 
crônicas que dificultam a trajetória acadêmica do jovem. 

Com base em alguns estudos, a relação entre alimentação e 
aprendizado pode ser sintetizada da seguinte forma: 

 
Comida na escola melhora as notas, especialmente para quem mais 

precisa. 

 

• Uma pesquisa de Deus e Silva (2023) mostrou que a presença de 
nutricionistas no Programa Nacional de Alimentação Escolar (PNAE) das 
escolas públicas trouxe um aumento considerável nas notas de 
Matemática e Língua Portuguesa dos alunos em avaliações nacionais. 

• Isso indica que oferecer refeições escolares saudáveis e 
orientadas impulsiona o desenvolvimento mental e acadêmico, agindo 
como um auxílio importante para diminuir a diferença de aprendizado entre 
estudantes de baixa renda (Deus; Silva, 2023). 

Pular o café da manhã atrapalha a alimentação e o estudo. 

• Um estudo em Curitiba (PR) revelou que uma grande parte dos 
adolescentes (cerca de 41,4%) não toma café da manhã regularmente 
(Simões; Machado; Höfelmann, 2021). 

• Manter o hábito de tomar café da manhã está ligado a uma dieta 
mais rica em nutrientes importantes (como cálcio e fibras) e com menos 
itens não saudáveis (como refrigerantes e miojo), o que, por sua vez, está 
associado a uma melhor concentração e desempenho na escola (Simões; 
Machado; Höfelmann, 2021). 
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Adicionalmente, vale mencionar que o Brasil possui importantes 
políticas públicas unindo saúde e educação, como o próprio PNAE e o 
Programa Saúde na Escola (PSE), que incluem componentes de educação 
alimentar e nutricional. O Guia Alimentar para a População Brasileira 
(Brasil, 2014) tem servido de referência para tais ações, por apresentar 
diretrizes baseadas em evidências científicas sobre como uma 
alimentação adequada em quantidade e qualidade é capaz de melhorar 
diversos aspectos da vida, incluindo o rendimento intelectual  dos 
estudantes. 

Em síntese, as evidências nacionais recentes corroboram a noção 
de que investir em alimentação saudável é investir em educação: 
estudantes bem alimentados aprendem melhor, faltam menos e possuem 
maior capacidade de aproveitar as oportunidades escolares. 

Sendo assim, a nutrição adequada se mostra essencial para o 
desenvolvimento cognitivo e o sucesso escolar dos estudantes do ensino 
médio. Uma dieta equilibrada garante que o cérebro disponha de todos os 
componentes necessários para processar informações, armazenar 
conhecimentos e manter a concentração nas atividades acadêmicas.  

Por outro lado, a má alimentação – seja por deficiência de 
nutrientes, seja por excesso de produtos não saudáveis – tem efeito direto 
na capacidade de aprendizado, refletindo-se em pior desempenho, mais 
dificuldades em sala de aula e até maiores taxas de absenteísmo e evasão. 

Dessa forma, investir em alimentação saudável no contexto escolar 
e familiar não é apenas uma questão de saúde, mas também de educação. 
Políticas públicas, escolas e famílias devem atuar de forma integrada para 
garantir que os adolescentes tenham acesso a alimentos de qualidade e 
informação para fazer escolhas alimentares melhores, pois, ao adotar 
práticas alimentares adequadas – conforme orientações oficiais como as 
do Guia Alimentar para a População Brasileira (Brasil, 2014) – cria-se um 
ambiente propício para que os estudantes desenvolvam todo o seu 
potencial cognitivo. 

Nutrir o corpo adequadamente é nutrir a mente: uma condição 
indispensável para melhorar a aprendizagem e construir um futuro 

mais promissor para os jovens. 
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4. Cultura Alimentar, Mídia e Redes Sociais 

 

Você já reparou como a internet está cheia de regras sobre o que 
comer ou como o corpo "deve" ser? 

Cuidado com: 

• “Dicas milagrosas” de influenciadores. 
• Conteúdos que vendem fórmulas mágicas ou dietas restritivas. 
• Imagens editadas que mostram corpos “perfeitos”. 
• A comida não precisa ser um inimigo. Nem o seu corpo. 

 

“Comer é fundamental. Nutrir-se é um ato de acolhimento, de amor-
próprio e de cuidado com o nosso corpo e nossa mente” 
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ALERTA MÁXIMO: A Realidade por Trás das "Canetas de 

Emagrecimento" 

 
A onda das "canetinhas" (como Ozempic, Mounjaro e outras) está 

em alta principalmente nas redes sociais. No entanto, elas não são uma 
fórmula mágica de beleza, mas medicamentos sérios, inicialmente 
desenvolvidos para tratar doenças como o Diabetes Tipo 2. 

Usar essas injeções sem a indicação médica correta e sem 
acompanhamento é um risco para a sua saúde! 

 

Para Quem e Quando Servem? A Indicação Certa 

Esses medicamentos, que atuam no seu corpo controlando a fome 
e a saciedade, são ferramentas para tratar doenças crônicas. O uso para 
emagrecimento é reservado para casos de: 

• Obesidade e Sobrepeso (excesso de peso) que já estão causando 
outros problemas de saúde, como pressão alta, colesterol alto ou diabetes. 

• A decisão de usar deve ser sempre junto a um médico especialista, 
geralmente, um Endocrinologista ou Nutrólogo, que avalia o seu quadro 
completo. 

IMPORTANTE: O tratamento é de longo prazo, não para utilizar por 
alguns meses e parar. Se o uso é interrompido de forma abrupta, há um 
risco real de o peso voltar rapidamente (efeito sanfona). 

 

Os Riscos do "Uso Descontrolado" - O Alerta de Saúde 

Quando usadas por conta própria ou apenas por estética, as 
canetas emagrecedoras podem causar problemas sérios. Estudos 
recentes alertam que o uso sem supervisão não está isento de riscos e pode 
acarretar consequências adversas à saúde (Santos; Deuner, 2024). 
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Efeitos Colaterais 
Comuns 

Riscos Graves (Podem 
Levar à Internação!) 

Risco Mental e 
Comportamental 

Náuseas, vômitos e 
diarreia ou constipação 
intestinal (prisão de 
ventre). 

Pancreatite 
(inflamação grave do 
pâncreas) e problemas 
na vesícula biliar. 

Focam na "solução 
milagrosa", desviando 
a atenção da relação 
saudável com a 
comida (tema central 
deste guia). 

Sensação de fraqueza e 
mal-estar. 

Risco de reganho de 
peso após a suspensão 
do uso. 

Podem ser um gatilho 
perigoso para quem 
tem ou teve 
Transtornos 
Alimentares (TAs). 

 

Lei da ANVISA: No Brasil, a venda desses medicamentos exige a 
retenção da receita médica controlada justamente para combater a 
automedicação e proteger a população. 

 

O Que Fazer de Verdade? Seja Inteligente com a Sua Saúde 

Se você busca uma mudança duradoura no seu corpo e na sua 
saúde, a saída não é o "atalho" da caneta sem acompanhamento. É a ajuda 
profissional completa: 

1.  Agende uma consulta com um Endocrinologista ou um 
Nutrólogo: Este é o profissional que fará uma avaliação completa e dirá se 
o medicamento é seguro ou necessário para o seu caso. 
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2.  Monte seu time: O tratamento funciona melhor quando é 
multidisciplinar.  

    *Nutricionista Comportamental: Para aprender a comer de forma 
consciente, sem dietas malucas. 

    *Psicólogo: Para cuidar da sua saúde mental, autoestima e da sua 
relação com o corpo e a comida. 

 

Sua saúde é mais importante do que qualquer padrão estético de rede 

social. Não se arrisque! 
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Entendendo os seus sentimentos 

 

Nossas emoções influenciam diretamente nosso comportamento 
alimentar. Comer não é só sobre fome física — é também sobre 
sentimentos. Como você está se sentindo pode afetar o que, quanto e 
como você come. 

Por isso, o primeiro passo é reconhecer que sentir é parte da vida. 
Em vez de ignorar ou evitar, vale a pena escutar esses sentimentos, 
entender o que eles estão pedindo e responder com cuidado. 

No fim das contas, cada escolha que fazemos — até na comida — 
tem uma emoção por trás. E aprender a perceber isso é um ato de 
autocuidado. 

A nutrição comportamental é um jeito diferente de pensar sobre 

alimentação. Ela não foca só no que você come, mas também em 

como, por que e quando você come. Ou seja, leva em conta seus 

hábitos, emoções, pensamentos e até o ambiente ao seu redor. 
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Em vez de seguir dietas restritivas, ela ajuda você a: 

• Prestar mais atenção ao corpo, reconhecendo quando está com 
fome ou satisfeito; 

• Comer com mais consciência, aproveitando o momento da refeição 
sem culpa ou distrações (como celular ou TV); 

• Respeitar seus sentimentos, sem usar a comida para lidar com 
estresse, ansiedade ou tédio; 

• Fazer escolhas equilibradas, sem se proibir ou exagerar. 

A ideia é criar uma relação saudável e tranquila com a comida — 
algo muito importante na adolescência, fase cheia de mudanças físicas e 
emocionais. 
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5. O Comportamento Alimentar 

 

O comportamento alimentar é um fenômeno complexo e central na 
experiência subjetiva das pessoas, bem como no convívio em sociedade, 
segundo Dalgalarrondo (2019). 

Quanto à dimensão fisiológico-nutritiva, relaciona-se aos 
processos biológicos que regulam a fome e a saciedade. Envolve fatores 
metabólicos, hormonais, neuroquímicos e cerebrais que controlam a 
ingestão de alimentos e garantem o suprimento das necessidades 
nutricionais do organismo. 

Pensando na dimensão afetiva e relacional, a fome e a alimentação 
também estão extremamente vinculadas ao prazer e às emoções. Desde os 
primeiros dias de vida, comer é mais do que se nutrir, é uma forma de 
vínculo afetivo. A amamentação, por exemplo, é a primeira experiência de 
conexão entre mãe e bebê, sendo um momento de cuidado, afeto e criação 
de laços emocionais. 

E, em se tratando da dimensão social e cultural, todas as culturas 
desenvolvem normas e rituais em torno da alimentação. Comer juntos, por 
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exemplo, é uma prática comum que fortalece laços sociais e afetivos. 
Grandes marcos da vida, como formaturas, casamentos, aniversários, 
costumam ser celebrados ou marcados por refeições coletivas, ou seja, a 
alimentação também cumpre um papel importante na organização da vida 
social. 
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6. Transtornos Alimentares: o que são e como identificar? 

 

Às vezes, a relação com a comida não é tão tranquila. Muitas 
pessoas acabam criando comportamentos que afetam a saúde física e 
emocional. Transtornos alimentares são distúrbios psicológicos que 
envolvem uma preocupação exagerada com a comida e o corpo. Esses 
transtornos podem começar por causa de padrões de beleza impostos pela 
sociedade, pressão por resultados rápidos ou até fatores familiares e 
emocionais. 

Nesse sentido, os Transtornos Alimentares (TAs) caracterizam-se 
por uma alteração persistente na alimentação ou nos comportamentos 
alimentares do indivíduo, prejudicando de forma significativa sua saúde 
e/ou seu equilíbrio psicossocial (Appolinario, 2022). 

Vamos conhecer os principais transtornos alimentares!!  
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Bulimia Nervosa 

 

Essencialmente caracterizada por episódios recorrentes de 
compulsão alimentar, comportamentos compensatórios inadequados, e 
por muitas vezes extremos, para evitar o ganho de peso e autoavaliação 
indevidamente influenciada pela forma e pelo peso corporais, segundo APA 
(2023). 

Sendo assim, a bulimia é um transtorno onde a pessoa come uma 
grande quantidade de comida rapidamente (em episódios de compulsão) e 
depois tenta “desfazer” isso, seja se forçando a vomitar, fazendo jejum ou 
usando laxantes. 

Há uma preocupação persistente com o comer e desejo irresistível 
de se alimentar, com o paciente sucumbindo a repetidos episódios de 
hiperfagia, ou binge eating (“ataques” à geladeira, à despensa, com 
sensação de perda do controle no comer). 

A bulimia nervosa começa na adolescência ou na idade adulta 
jovem; a manifestação inicial antes da puberdade ou depois dos 40 anos é 
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incomum. A vivência de múltiplos eventos estressantes na vida também 
podem precipitar o aparecimento de bulimia nervosa. 

Comportamento: Comer muito em pouco tempo e tentar eliminar 
a comida de alguma forma. 

Consequências: Problemas no estômago, dentes, e até mesmo 
desequilíbrios no corpo, que podem prejudicar a saúde a longo prazo. 

Ajuda: Psicólogos e nutricionistas podem ajudar a tratar a bulimia 
com terapia e planos alimentares adequados. 

A cantora Lady Gaga, por exemplo, já relatou publicamente ter 
enfrentado a bulimia nervosa durante parte de sua vida, reforçando que o 
problema não escolhe vítimas e que é fundamental falar sobre saúde 
mental e alimentar com empatia e informação. 

 

Fonte: Adaptado de: http://huffingtonpost.com/2012/02/09/lady-gaga-reveal-she-
was-bulimic-in-highschool_n_1266646.html. Acesso em: 27 nov. 2025 

 

 

 

 

http://huffingtonpost.com/2012/02/09/lady-gaga-reveal-she-was-bulimic-in-highschool_n_1266646.html
http://huffingtonpost.com/2012/02/09/lady-gaga-reveal-she-was-bulimic-in-highschool_n_1266646.html
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Anorexia Nervosa 

 

A anorexia é quando alguém tem um medo muito grande de ganhar 
peso e começa a restringir a alimentação de forma extrema. Isso leva a um 
emagrecimento muito rápido e à perda de nutrientes essenciais, podendo 
acarretar profunda alteração da imagem corporal e a busca incansável pela 
magreza, por vezes até o ponto da inanição. 

A pessoa come somente quantidades mínimas de alimento ou se 
exercita vigorosamente para compensar a ingestão alimentar, de modo que 
o peso corporal algumas vezes cai perigosamente. 

Comportamento: Comer muito pouco, exagerar no exercício físico, 
evitar certos alimentos ou situações que envolvem comida. 

Consequências: Perda de energia, enfraquecimento do sistema 
imunológico, queda de cabelo, entre outros problemas graves. 

Ajuda: O tratamento envolve terapia e acompanhamento 
nutricional para restabelecer um padrão alimentar saudável. 
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Compulsão Alimentar (Binge Eating) 

 

 

A característica essencial deste transtorno são os episódios 
recorrentes de compulsão alimentar, que devem ocorrer, em média, pelo 
menos uma vez por semana durante três meses, segundo APA (2023). Os 
episódios devem vir acompanhados de sentimento de falta de controle, 
como incapacidade de evitar comer ou de parar de comer depois de 
começar. Além disso, a compulsão ocorre em segredo ou o mais 
discretamente possível. Em geral, acaba havendo sentimentos de culpa, 
vergonha e desconforto. Convém dizer ainda que a compulsão alimentar, 
com frequência, começa durante ou depois de um episódio de dieta para 
perder peso.  

Comportamento: Comer em grandes quantidades de forma 
descontrolada, frequentemente por causa de estresse ou ansiedade. 

Consequências: Ganho de peso rápido, problemas emocionais e 
dificuldades de saúde a longo prazo. 
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Ajuda: Terapia e apoio emocional são essenciais para lidar com a 
compulsão e ajudar a encontrar um equilíbrio saudável. 

 

A obesidade não está inclusa no DSM-5 (Manual Diagnóstico e 

Estatístico de Transtornos Mentais) como um transtorno mental. O 

acúmulo de gordura corporal resulta do excesso prolongado de 

ingestão energética em relação ao gasto energético.  Uma gama de 

fatores genéticos, fisiológicos, comportamentais e ambientais que 

variam entre os indivíduos contribui para o desenvolvimento da 

obesidade. É importante destacar que ela pode ser consequência de 

outros transtornos alimentares (como a compulsão alimentar), ou 

decorrente de transtornos mentais como depressão. 

 

Por que isso importa? 

A obesidade na adolescência pode trazer consequências para 
agora e para o futuro: 

• Problemas de saúde: como Diabetes tipo 2, pressão alta, 
colesterol alto e dores nas articulações.  Conforme Pulgarón (2012), além 
dos riscos metabólicos, a obesidade infantil/na adolescência está 
associada a condições como asma, problemas dentários, transtornos 
internos e externos (como ansiedade/depressão), déficit de 
atenção/hiperatividade, problemas de sono, entre outros.  

• Questões emocionais: baixa autoestima, ansiedade e até 
bullying. 

• Impacto na vida adulta: adolescentes obesos têm mais chance 
de se tornarem adultos obesos e desenvolverem doenças graves. Isso se 
chama “efeito tracking” que é a tendência de manutenção de um 
comportamento, condição ou característica ao longo do tempo. 
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O que fazer? 

 

Manter uma alimentação equilibrada, praticar atividades físicas 
regularmente e cuidar da saúde mental são atitudes fundamentais não 
apenas para prevenir a obesidade ou a compulsão alimentar, mas para 
todas as dimensões da vida. Esses hábitos favorecem o equilíbrio físico e 
emocional, fortalecem o sistema imunológico, melhoram o humor, 
aumentam a concentração, reduzem o estresse e promovem uma 
sensação geral de bem-estar. 

Em outras palavras, cuidar do corpo e da mente é um investimento 
integral na qualidade de vida, refletindo positivamente nos estudos, no 
trabalho, nos relacionamentos e em cada escolha cotidiana. 
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Vigorexia 

 

A vigorexia é quando alguém fica obcecado com o aumento da 
massa muscular, chegando a distorcer a própria imagem do corpo, mesmo 
já tendo um físico atlético. 

Comportamento: Usar excessivamente suplementos, esteróides e 
treinar de forma exagerada. 

Consequências: Problemas de saúde, como danos ao coração e ao 
fígado, por conta do uso de substâncias. 

Ajuda: A terapia pode ajudar a pessoa a lidar com a ideia que tem 
do próprio corpo e a se afastar de comportamentos prejudiciais. 
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Ortorexia 

 

Ortorexia é quando alguém fica obcecado por comer apenas 
alimentos “super saudáveis” e evita outros alimentos que considera 
“ruins”. Isso pode levar a uma alimentação excessivamente restritiva. 

Comportamento: Evitar qualquer alimento que não se encaixe em 
um padrão muito rigoroso de "saudável". 

Consequências: Deficiências nutricionais e dificuldades sociais, já 
que pode ser difícil comer fora com os amigos, por exemplo. 

Ajuda: O apoio psicológico pode ajudar a pessoa a encontrar um 
equilíbrio e entender que a alimentação saudável não precisa ser tão rígida. 
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Transtorno Alimentar Restritivo Evitativo 

 

O Transtorno Alimentar Restritivo Evitativo (ARFID) caracteriza-se 
por esquiva ou restrição graves na área da alimentação, “produzidas”, em 
certo sentido, pela aversão a alimentos pela pessoa. Este comportamento 
alimentar restritivo acaba resultando em aporte inadequado e insuficiente 
de quantidade e variedade de alimentos para o gasto energético e as 
necessidades nutricionais. 

Aqui o padrão alimentar restritivo, diferentemente do que ocorre na 
anorexia ou na bulimia nervosa, não reflete preocupações com o peso ou 
com as formas corporais. O comportamento está centrado em evitar 
alimentos, não em parecer magro ou no pavor de engordar. 

O ARFID é quando uma pessoa evita certos alimentos devido ao 
medo de se sentir mal ou pela textura, odor e gosto dos alimentos. Isso 
pode levar a uma alimentação super restrita. 

Comportamento: Comer só um número muito limitado de 
alimentos e não se arriscar a experimentar coisas novas. 

Consequências: Deficiências nutricionais, falta de energia e até 
falhas no crescimento. 
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Ajuda: A terapia nutricional e psicológica ajuda a ampliar a 
variedade de alimentos e a superar a aversão. 

São transtornos mentais, e não frescura! Precisam de tratamento 
com psicólogos, médicos e nutricionistas. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



39 
 

7. A verdade sobre dietas e padrões de beleza 

 

Dieta não é sinônimo de saúde. 

Respeitar seu corpo é o começo de uma vida saudável. A 
alimentação saudável envolve equilíbrio, respeito ao corpo e à relação com 
a comida (Brasil, 2014). 

 

Por que dietas restritivas são perigosas? 

• Causam efeito sanfona (engorda-emagrece). 
• Podem levar à compulsão. 
• Afetam sua saúde mental. 
• Desvalorizam o prazer de comer. 
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8. Como Prevenir Transtornos Alimentares? 

 

Prevenir transtornos alimentares começa com a educação e a 
conscientização. Aqui estão algumas dicas para manter uma relação 
saudável com a comida e com o corpo: 

• Aceitar seu corpo: Não existe um "corpo perfeito". O importante é 
estar saudável e se sentir bem com quem você é. 

• Comer com prazer: Comer não precisa ser uma obrigação. 
Experimente diferentes tipos de comida e aproveite o momento de comer 
com amigos e família. 

• Falar sobre sentimentos: Se você se sente pressionado(a) sobre 
seu corpo ou comida, conversar com alguém de confiança pode ajudar a 
aliviar essa carga emocional. 

• Evitar comparações: As redes sociais podem criar uma pressão 
gigantesca para que a gente se compare aos outros. Lembre-se: o que 
aparece online nem sempre é real. 

 

“Apaixone-se por cuidar de si mesmo!” 
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• Não se compare! 
• Aprenda a escutar seu corpo: fome, saciedade, cansaço. 
• Respeite sua genética e seu biótipo. 
• Evite comentários sobre o corpo dos outros (mesmo que pareça 

elogio). 
• Busque ajuda se estiver com sofrimento emocional relacionado à 

comida ou aparência. 

 

Como você se vê? 

 

 

Na adolescência, o corpo passa por muitas mudanças — é natural 
se olhar no espelho com mais atenção e começar a se comparar com 
outras pessoas. Mas essa fase também pode ser cheia de inseguranças e 
dúvidas sobre a própria aparência. 
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O que é imagem corporal? 

É a forma como você vê, sente e pensa sobre o seu corpo. Isso vai 
muito além da aparência: envolve emoções, pensamentos e a forma como 
você se relaciona com seu corpo no dia a dia. 

 

Insatisfação corporal 

É quando a pessoa não está contente com seu corpo ou com 
partes dele, mesmo que esteja saudável. Pode surgir por comparação com 
padrões irreais que aparecem nas redes sociais, filmes ou até em 
conversas com amigos. 

Essa insatisfação pode causar tristeza, baixa autoestima, 
ansiedade e até levar a comportamentos perigosos, como dietas restritivas, 
uso de medicamentos sem orientação e excesso de exercícios físicos. 
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Distorção da imagem corporal 

 

É quando a pessoa vê seu corpo de uma forma diferente da 
realidade. Por exemplo: alguém pode estar com um peso saudável, mas se 
enxergar como acima do peso. Ou pode achar que precisa mudar algo que, 
na verdade, está totalmente normal. 

Essa distorção pode afetar a saúde mental e estar ligada a 
transtornos alimentares, como anorexia e bulimia. 

 

Construindo uma relação mais saudável com o corpo 

• Lembre-se de que não existe um corpo “perfeito” — todos os 
corpos são diferentes e valiosos. 

• Cuide do seu corpo com respeito, e não com punição. 
• Questione padrões que aparecem nas redes sociais ou na mídia. 

Muitas imagens são editadas e irreais. 
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• Preste atenção em como você fala sobre si mesmo. Seja mais 
gentil com seu corpo. 

• Valorize o que seu corpo faz por você: ele te move, respira, sente, 
vive. 

 

"A forma como você se trata constrói a forma como você se enxerga. 

Seja gentil com você." 

 

 

Você não está sozinho(a).  

 

Cuidar da saúde mental é tão importante quanto cuidar do corpo. 
Ter bem-estar emocional significa sentir-se bem consigo, lidar com os 
sentimentos de forma equilibrada e buscar ajuda quando as coisas ficam 
difíceis. 

Na adolescência, é comum sentir insegurança com o corpo ou não 
se reconhecer durante tantas mudanças. Mas, quando isso causa tristeza 
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constante, culpa, ansiedade, ou afeta o modo como você se alimenta, é 
um sinal de que algo merece atenção e cuidado. 

Fique atento(a) a sinais como: 

• Tristeza frequente ou baixa autoestima por causa da aparência. 
• Evitar sair, se esconder ou deixar de fazer coisas por vergonha do 

corpo. 
• Dietas extremas, restrição alimentar, ou comer compulsivamente 

com culpa. 
• Obsessão com peso, medidas ou calorias. 
• Sentir que perdeu o controle sobre o que come ou como se sente 

em relação ao corpo. 
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9. Onde buscar ajuda? 

Você não precisa enfrentar isso sozinho(a). Existem profissionais e 
lugares prontos para te acolher: 

• Família ou responsáveis: Falar com alguém de confiança é o 
primeiro passo. 

• Escola: Psicólogos, orientadores educacionais, nutricionistas ou 
outros profissionais da saúde podem te ouvir e encaminhar para ajuda 
profissional. 

• Unidades de saúde (Unidades Básicas de Saúde, Ambulatórios, 
Centros de Especialidades, Clínicas-escola das Universidades, 
Centros de Atenção Psicossocial, entre outros): Serviços públicos de 
saúde mental estão disponíveis gratuitamente. 

• Psicólogo(a) ou psiquiatra: Profissionais que podem te ajudar a 
entender seus sentimentos e criar caminhos para se sentir melhor. 

• Nutricionista com abordagem humanizada: Pode ajudar com 
uma relação mais equilibrada com a comida, sem julgamentos. 

 

Lembre-se: 

Sentir tristeza ou insegurança não é fraqueza. Pedir ajuda é um ato 
de coragem. Falar sobre o que você sente é o primeiro passo para se cuidar 
de verdade. 

Você merece viver bem, com respeito ao seu corpo, às suas 
emoções e ao seu tempo. 

 

Seja gentil com seu corpo,  

com sua mente e com sua fome.  
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“Que a alimentação seja teu remédio” 

(HIPÓCRATES. Que o teu alimento seja o teu remédio e o teu remédio seja o teu 
alimento. Atribuído a Hipócrates de Cós (460–370 a.C.), filósofo e médico grego) 
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