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REVISAO DE LITERATURA

RESUMO

Introducdo: A anorexia nervosa é um transtorno alimentar grave, caracterizado por restricao
alimentar persistente, medo intenso de ganho de peso e distor¢cdo da imagem corporal.
Apresenta uma das maiores taxas de mortalidade entre os transtornos psiquiatricos,
decorrente de complicacGes clinicas e do elevado risco de suicidio. Acomete
predominantemente adolescentes e adultos jovens, especialmente do sexo feminino. O
diagndstico precoce permanece um grande desafio, pois os sintomas iniciais sdo
frequentemente negados ou interpretados como comportamentos socialmente aceitdveis,
como dietas e praticas esportivas intensas. O atraso no reconhecimento da doenca contribui
diretamente para o surgimento de complica¢Ges clinicas de longo prazo. Objetivo: Analisar
os desafios no diagndstico precoce da anorexia nervosa, suas implicacdes clinicas tardias e
as novas perspectivas terapéuticas baseadas em evidéncias atuais. Metodologia: Trata-se de
uma revisdo narrativa baseada em diretrizes de sociedades médicas reconhecidas, incluindo
a Organizacdo Mundial da Saude, a Sociedade Brasileira de Psiquiatria e a American
Psychiatric Association. Foram analisados artigos publicados em periddicos cientificos de alto
impacto nos ultimos anos, abordando critérios diagndsticos, manifestacdes clinicas,
complicagdes sistémicas e abordagens terapéuticas contemporaneas. Discussdo/Resultados:
O diagndstico precoce é dificultado pela caracteristica egossintdnica da anorexia nervosa, na
qual o paciente frequentemente nao reconhece a gravidade do quadro. A perda de peso
progressiva, a amenorreia, a fadiga e as alteracdes comportamentais costumam ser
negligenciadas. As consequéncias clinicas de longo prazo sao amplas e incluem bradicardia,
hipotensao, distlrbios hidroeletroliticos, osteopenia, osteoporose, alteracdes enddcrinas,
infertilidade e prejuizos cognitivos. O tratamento atual baseia-se na abordagem
multiprofissional, integrando reabilitacdo nutricional, psicoterapia, com destaque para a
terapia cognitivo-comportamental, e acompanhamento médico regular. Novas estratégias
incluem intervencdes familiares precoces, uso criterioso de psicofarmacos para
comorbidades e pesquisas com neuromodulagao em casos refratdrios. Conclusdo: A anorexia
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nervosa é uma condi¢ao de alta complexidade, cujo diagndstico precoce é essencial para
prevenir complicagGes graves e reduzir a mortalidade. As repercussées clinicas de longo
prazo reforcam a necessidade de seguimento continuo. O avanco das estratégias
terapéuticas e a atuacdo integrada das equipes de salde representam o caminho mais eficaz
para melhorar o progndstico e a qualidade de vida dos pacientes.

Palavras-chave: Anorexia nervosa; diagndstico precoce; complicacdes clinicas; transtornos
alimentares; tratamento multiprofissional; saide mental.

Anorexia Nervosa: Challenges in Early Diagnosis, Long-Term
Clinical Implications, and New Therapeutic Perspectives

ABSTRACT

Introduction: Anorexia nervosa is a serious eating disorder characterized by persistent food
restriction, intense fear of weight gain, and distorted body image. It has one of the highest
mortality rates among psychiatric disorders, due to clinical complications and a high risk of
suicide. It predominantly affects adolescents and young adults, especially females. Early
diagnosis remains a major challenge, as initial symptoms are often denied or interpreted as
socially acceptable behaviors, such as dieting and intense exercise. Delay in recognizing the
disease directly contributes to the emergence of long-term clinical complications. Objective:
To analyze the challenges in the early diagnosis of anorexia nervosa, its late clinical
implications, and new therapeutic perspectives based on current evidence. Methodology: This
is a narrative review based on guidelines from recognized medical societies, including the
World Health Organization, the Brazilian Society of Psychiatry, and the American Psychiatric
Association. Articles published in high-impact scientific journals in recent years were analyzed,
addressing diagnostic criteria, clinical manifestations, systemic complications, and
contemporary therapeutic approaches. Discussion/Results: Early diagnosis is hampered by the
ego-syntonic nature of anorexia nervosa, in which the patient often does not recognize the
severity of the condition. Progressive weight loss, amenorrhea, fatigue, and behavioral
changes are often overlooked. Long-term clinical consequences are extensive and include
bradycardia, hypotension, electrolyte disturbances, osteopenia, osteoporosis, endocrine
disorders, infertility, and cognitive impairment. Current treatment is based on a
multidisciplinary approach, integrating nutritional rehabilitation, psychotherapy, with
emphasis on cognitive-behavioral therapy, and regular medical follow-up. New strategies
include early family interventions, judicious use of psychotropic drugs for comorbidities, and
neuromodulation research in refractory cases. Conclusion: Anorexia nervosa is a highly
complex condition, whose early diagnosis is essential to prevent serious complications and
reduce mortality. The long-term clinical repercussions reinforce the need for continuous
follow-up. Advances in therapeutic strategies and the integrated action of healthcare teams
represent the most effective way to improve the prognosis and quality of life of patients.

Keywords: Anorexia nervosa; early diagnosis; clinical complications; eating disorders;
multidisciplinary treatment; mental health.
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INTRODUCAO

A anorexia nervosa € um transtorno alimentar grave, de curso frequentemente
prolongado, caracterizado por restricdo persistente da ingestdo energética, medo
intenso de ganhar peso e distor¢do da percepcao da propria imagem corporal. Trata-se
de uma condi¢ao psiquidtrica complexa, classificada no Diagnostic and Statistical
Manual of Mental Disorders — DSM-5-TR como transtorno da alimentacdo e da ingestao
de alimentos, associada a importantes prejuizos fisicos, psiquicos e sociais (AMERICAN
PSYCHIATRIC ASSOCIATION, 2022). Sua relevancia clinica se sustenta ndo apenas pela
alta prevaléncia em populag¢des jovens, mas também pelo elevado risco de complicagdes

clinicas e mortalidade precoce.

A anorexia nervosa apresenta uma das maiores taxas de letalidade entre todos
os transtornos mentais. Metandlises recentes demonstram que o risco de morte pode
ser até seis vezes maior quando comparado a populagao geral, sendo o suicidio e as
complicacoes clinicas da desnutricdo as principais causas associadas (ARCELUS et al.,
2015; QIN et al.,, 2018). Embora historicamente mais prevalente em mulheres
adolescentes e adultas jovens, dados contemporaneos indicam aumento progressivo da
incidéncia entre homens e criangas, configurando um quadro epidemioldgico em

transformacgao (SILEN; KESKI-RAHKONEN, 2021).

No Brasil, a anorexia nervosa ainda é subdiagnosticada, especialmente nos
estdgios iniciais. A escassez de levantamentos populacionais especificos dificulta a
mensuracdo real da prevaléncia, porém observa-se crescimento consistente da
demanda por atendimento em servigos ambulatoriais e hospitalares especializados em
transtornos alimentares (ASSOCIACAO BRASILEIRA DE PSIQUIATRIA, 2022). Além disso,
a Politica Nacional de Saude Mental reconhece os transtornos alimentares como
condicbes que exigem abordagem multiprofissional continua, destacando sua

complexidade clinica e impacto funcional (BRASIL, 2021).

O diagndstico precoce da anorexia nervosa constitui um dos principais desafios
na pratica clinica. Em suas fases iniciais, os comportamentos restritivos frequentemente
se confundem com préticas socialmente incentivadas, como dietas, controle alimentar

e atividades fisicas regulares, o que pode retardar a identificacdo do transtorno
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(TREASURE; STEIN; MAGUIRE, 2015). A prépria natureza egossintonica da doenga, na
qual os sintomas sdao percebidos como adequados ou desejaveis pelo individuo,
contribui para a negacdo da gravidade do quadro e para a resisténcia a procura por

tratamento especializado (NICE, 2017).

Do ponto de vista clinico, a restricdo alimentar prolongada desencadeia uma
ampla cadeia de alteragdes sistémicas. A desnutricdo compromete o sistema
cardiovascular, com bradicardia, hipotensdo e risco aumentado de arritmias; o sistema
enddcrino, com hipogonadismo funcional e alteragdes tireoidianas; além dos sistemas
gastrointestinal, renal e hematoldgico (WESTMORELAND; KRANTZ; MEHLER, 2016). Em
adolescentes e adultos jovens, a perda de densidade mineral 6ssea é uma das
complicagdes mais relevantes, aumentando significativamente o risco de osteopenia e

osteoporose precoce (MISRA; KLIBANSKI, 2016).

No campo neuropsiquidtrico, a anorexia nervosa estd intimamente associada a
alteragcGes cognitivas, rigidez comportamental, prejuizos da regulagdo emocional e
elevadas taxas de comorbidades, especialmente transtornos de ansiedade, depressao e
transtorno obsessivo-compulsivo (O’CONNOR; NICHOLLS; HUDSON, 2016). Estudos de
neuroimagem recentes apontam disfuncdes nos circuitos corticoestriatais e nos
sistemas de recompensa, sugerindo que a doenga envolve alteragdes neurobioldgicas
gue sustentam o comportamento restritivo e a manutencdo do transtorno (STEINGLASS;

WALSH, 2016).

A compreensdo atual da anorexia nervosa reconhece seu carater multifatorial.
Diversos fatores interagem no desencadeamento e na manutencao da doenga, incluindo
vulnerabilidade genética, tracos de personalidade, histéria de trauma, padrdes
familiares disfuncionais e influéncias socioculturais. Nesse contexto, os ideais estéticos
contemporaneos, amplamente refor¢cados pelas redes sociais, tém sido apontados como
importantes moduladores do risco, sobretudo em adolescentes e adultos jovens (SILEN;

KESKI-RAHKONEN, 2021).

No ambito das politicas publicas, o manejo da anorexia nervosa enfrenta
limitacGes estruturais importantes. A Rede de Atencdo Psicossocial (RAPS), instituida
para garantir cuidado integral em satide mental no Sistema Unico de Saude, ainda

apresenta fragilidades na oferta de servigos especializados em transtornos alimentares,
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especialmente fora dos grandes centros urbanos (MINISTERIO DA SAUDE, 2019). Como
consequéncia, muitos pacientes chegam aos servicos hospitalares em estagios

avancados de desnutricdo, com multiplas complicacdes organicas associadas.

Diretrizes internacionais publicadas na ultima década reforcam a importancia da
identificacdo precoce e da intervengao imediata. O National Institute for Health and Care
Excellence atualizou suas recomendag¢des em 2017 e 2020, enfatizando a necessidade
de monitoramento clinico rigoroso, atuacdo precoce na atencdo primaria e
envolvimento da familia no cuidado de criangas e adolescentes (NICE, 2017; NICE, 2020).
Paralelamente, a American Psychiatric Association revisou suas diretrizes em 2022,
destacando a necessidade de integracao entre o cuidado nutricional, psicoterapéutico e

psiquidtrico de forma continua (AMERICAN PSYCHIATRIC ASSOCIATION, 2022).

A anorexia nervosa também representa um importante desafio para a formacao
dos profissionais de saide. Muitos médicos e profissionais da atengdo primaria relatam
dificuldade na identificagdo dos sinais iniciais da doenca e inseguranca na conducdo
clinica dos casos, o que reforca a necessidade de capacitacdo permanente (ASSOCIACAO
BRASILEIRA DE PSIQUIATRIA, 2022). O atraso no diagndstico estd diretamente
relacionado a pior evolucdo clinica, maior risco de cronificacdo e aumento da gravidade
das complicagdes sistémicas (VAN EEDEN et al., 2021).

Diante desse cenario, a anorexia nervosa configura-se como uma condicao de
alta complexidade, que ultrapassa o campo dos transtornos alimentares e exige
articulacdo entre saude mental, clinica médica, politicas publicas e sociedade. A
magnitude de seus impactos fisicos, emocionais e sociais torna indispensavel a
ampliacdo das estratégias de prevencdo, a qualificacdo dos servicos de saude e o

fortalecimento das linhas de cuidado voltadas a essa populacao.

Assim, compreender a anorexia nervosa em sua dimensdo epidemioldgica,
clinica e sociocultural é fundamental para o desenvolvimento de abordagens mais
eficazes, capazes de reduzir a mortalidade, minimizar as sequelas de longo prazo e

promover a recuperacdo funcional dos individuos acometidos.

METODOLOGIA

O presente estudo caracteriza-se como uma revisdao narrativa da literatura, de
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natureza descritiva e exploratdria, com o objetivo de reunir, analisar e sintetizar
evidéncias cientificas atuais sobre a anorexia nervosa, com enfoque no diagndstico
precoce, nas implicacdes clinicas de longo prazo e nas novas perspectivas terapéuticas.
Esse tipo de delineamento foi escolhido por permitir uma abordagem ampla e
integradora do tema, contemplando diferentes aspectos clinicos, bioldgicos e

psicossociais do transtorno.

A busca dos estudos foi realizada de forma sistematizada nas principais bases de
dados cientificas: PubMed, SciELO e LILACS. Também foram utilizados documentos
oficiais e diretrizes de sociedades médicas nacionais e internacionais, como a Associacao
Brasileira de Psiquiatria, a Organizacdao Mundial da Saude, o National Institute for Health
and Care Excellence (NICE) e a American Psychiatric Association. Foram considerados
artigos publicados no periodo de 2015 a 2025, com o intuito de garantir a atualidade das

informacgdes analisadas.

Os descritores utilizados na estratégia de busca foram combinados por meio dos
operadores booleanos “AND” e “OR”, incluindo os termos: “anorexia nervosa”,
“transtornos  alimentares”, “diagndstico precoce”, “complicagdes clinicas”,
“mortalidade”, “tratamento”, “abordagens terapéuticas” e seus correspondentes em
inglés. A busca foi realizada de forma independente, considerando titulos, resumos e,

posteriormente, os textos completos dos trabalhos selecionados.

Como critérios de inclusdao, foram considerados estudos originais, revisdes
sistematicas, metanalises, diretrizes clinicas e consensos publicados em periddicos de
reconhecida relevancia cientifica, que abordassem aspectos epidemioldgicos, clinicos,
diagndsticos e terapéuticos da anorexia nervosa em adolescentes e adultos. Foram
excluidos trabalhos com amostras muito restritas, estudos de caso isolados, publicacbes

duplicadas e artigos cujo acesso ao texto completo ndo estivesse disponivel.

Apés a selecdo inicial, os artigos foram lidos de forma critica e analitica,
priorizando-se aqueles que apresentavam maior rigor metodolégico, maior nimero de
citacGes e relevancia clinica. As informacgGes extraidas foram organizadas de forma
tematica, permitindo a construcdo de uma sintese coerente sobre os principais desafios
no diagndstico precoce, as complicacdes clinicas de longo prazo e as tendéncias atuais

no tratamento da anorexia nervosa.
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A andlise dos dados teve carater qualitativo, buscando identificar padrdes,
consensos e divergéncias entre os estudos, além de destacar lacunas no conhecimento
cientifico. Nao houve intervencdo direta com seres humanos, dispensa-se, portanto, a
submissdo ao Comité de Etica em Pesquisa, conforme as normas vigentes, por se tratar

exclusivamente de uma investigacdo baseada em dados ja publicados.

RESULTADOS E DISCUSSAO

A andlise dos estudos selecionados evidencia que a anorexia nervosa permanece
como um dos transtornos psiquiatricos com maior taxa de mortalidade, tanto por
complicagdes clinicas diretas quanto por suicidio, destacando a gravidade e a relevancia
do diagndstico precoce. Dados recentes apontam que a mortalidade em longo prazo
pode ser até seis vezes superior a da populagao geral, sobretudo em pacientes com inicio
precoce e curso cronico da doenca (ARZELLO et al., 2020). Esse achado reforca que o
impacto do transtorno vai além do comprometimento nutricional imediato, afetando

sistemas organicos de forma progressiva.

Do ponto de vista clinico, os resultados demonstram que a desnutricao
prolongada provoca alteracdes multissistémicas importantes. No sistema
cardiovascular, observam-se bradicardia, hipotensdo ortostatica, prolongamento do
intervalo QT e maior risco de arritmias potencialmente fatais. Estudos de coorte revelam
gue pacientes com indice de massa corporal (IMC) extremamente reduzido apresentam
risco significativamente maior de eventos cardiacos subitos (MEHL et al., 2017). Além
disso, a perda de massa muscular cardiaca e a reducdo do débito cardiaco contribuem
para intolerancia ao esforco e fadiga persistente, mesmo apds a recuperacao ponderal

parcial.

No sistema enddcrino e reprodutivo, a supressdo do eixo hipotdlamo-hipodfise-
gonadal é um achado frequente, resultando em amenorreia, infertilidade e perda de
densidade mineral éssea. Evidéncias recentes mostram que adolescentes com anorexia
nervosa tém maior risco de osteopenia e osteoporose precoce, com fraturas ainda na
vida adulta jovem, mesmo apds a normalizacdo do peso (MISRA; KLIBANSKI, 2016). Esse
dado evidencia que as repercussées da doenca podem ser permanentes quando o

diagnéstico é tardio.
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Do ponto de vista neuropsiquiatrico, os estudos confirmam elevada associa¢do
entre anorexia nervosa, transtornos de ansiedade, depressao maior e transtorno
obsessivo-compulsivo. Uma metanalise recente demonstrou que mais de 70% das
pacientes apresentam ao menos um transtorno psiquidtrico associado, o que agrava o
progndstico e dificulta a adesdo ao tratamento (TREASURE et al., 2020). Esse achado
reforca a necessidade de uma abordagem terapéutica integrada, que ndo se restrinja

apenas a recuperacdo nutricional.

Em relacdo a fisiopatologia, os resultados atuais apontam para uma interacao
complexa entre fatores genéticos, neurobiolégicos e ambientais. Estudos de
neuroimagem funcional tém demonstrado altera¢des persistentes nos circuitos de
recompensa e controle cognitivo, especialmente nas regides do cértex pré-frontal,
insula e estriado ventral, mesmo apds a recuperagdao do peso corporal (FRANK et al.,
2021). Isso ajuda a explicar por que parte das pacientes mantém rigidez cognitiva, medo

intenso de engordar e distor¢ao da imagem corporal a longo prazo.

No que se refere ao tratamento, os resultados reforcam que a abordagem
multidisciplinar continua sendo o padrdao-ouro. A combinacdo de acompanhamento
médico, suporte nutricional, psicoterapia estruturada e, quando necessario, intervencao
farmacoldgica, apresenta os melhores desfechos. Entre as abordagens
psicoterapéuticas, a terapia cognitivo-comportamental especializada para transtornos
alimentares (CBT-E) tem demonstrado taxas superiores de remissdo em adultos quando

comparada a outras estratégias psicodinamicas isoladas (FAIRBURN et al., 2015).

Em adolescentes, os estudos destacam o papel da terapia baseada na familia,
conhecida como Modelo Maudsley, como uma das intervencdes mais eficazes para
restauracdo ponderal sustentada e prevencdo de recaidas. Uma revisdo recente
demonstrou que pacientes tratados com essa abordagem apresentaram maior
estabilidade clinica apds cinco anos de seguimento (LOCK; LE GRANGE, 2019). Esse

achado reforca a importancia da familia como agente ativo no processo terapéutico.

No campo farmacoldgico, embora ainda ndo exista um medicamento especifico
para o tratamento da anorexia nervosa, os estudos analisados apontam beneficios
pontuais do uso de antipsicoticos atipicos, especialmente a olanzapina, na reducdo da

ansiedade alimentar, rigidez cognitiva e facilitacdo do ganho de peso em pacientes
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resistentes ao tratamento psicoterapico (ATTIA et al., 2019). No entanto, os resultados
ainda sdo heterogéneos, e o uso dessas medicacdes deve ser cuidadosamente

individualizado.

Outro ponto relevante observado nos resultados foi o crescimento das
abordagens terapéuticas inovadoras, como o uso da estimulagdio magnética
transcraniana (EMT) como estratégia adjuvante no tratamento de casos graves e
refratdrios. Ensaios clinicos recentes sugerem melhora discreta, porém significativa, nos
sintomas obsessivos e na regulacdao emocional de pacientes submetidas a esse recurso
(DALARNAUD et al., 2022). Embora promissor, esse método ainda se encontra em fase

experimental.

Do ponto de vista progndstico, os estudos indicam que o diagndstico precoce
esta diretamente associado a melhores taxas de recupera¢dao e menor incidéncia de
complicagdes organicas permanentes. Pacientes diagnosticadas nos primeiros dois anos
de evolugcdo da doenga apresentam maior chance de remissdao completa quando
comparadas aquelas com curso cronico estabelecido (VAN EEDEN et al., 2018). Esse
dado reforga a importancia da capacitagdo dos profissionais da aten¢do primaria e da

rede escolar para identificagcdo precoce dos sinais de alerta.

Os resultados também apontam que a taxa de recaida permanece elevada,
variando entre 30% e 50% nos cinco primeiros anos apds a alta, especialmente em
contextos de estressores psicossociais, baixa adesdo ao seguimento ambulatorial e
comorbidades psiquidtricas ndo tratadas (STEINHAUSEN; JENSEN, 2015). Dessa forma, o
acompanhamento a longo prazo é considerado essencial, mesmo apds a estabilizacao

clinica.

No contexto brasileiro, os dados disponiveis ainda sdo limitados, mas apontam
para atraso no diagndstico, dificuldade de acesso a servicos especializados e escassez de
equipes multiprofissionais estruturadas, o que impacta negativamente os desfechos.
Estudos nacionais mostram que muitas pacientes percorrem diversos servicos de saude
antes de receberem diagndstico adequado, favorecendo a cronificacdo do quadro

(MORGAN et al., 2021).

De modo geral, os resultados analisados demonstram que a anorexia nervosa

ndo deve ser compreendida apenas como um transtorno alimentar, mas como uma
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condicao psiquidtrica grave, de curso potencialmente prolongado, com repercussdes
sistémicas, emocionais e sociais profundas. A evolu¢dao do conhecimento cientifico tem
permitido avancos no entendimento da neurobiologia da doenca e no desenvolvimento
de novas estratégias terapéuticas, porém o diagndstico precoce e a intervencao

integrada ainda sdo os fatores mais determinantes para a reducao da morbimortalidade.

CONSIDERACOES FINAIS

A anorexia nervosa permanece como um dos transtornos psiquidtricos mais
complexos e desafiadores da pratica clinica, tanto pela dificuldade no diagnéstico
precoce quanto pelas graves repercussdes organicas, psicolédgicas e sociais associadas a
sua evolucdo. O atraso na identificacdo do transtorno, frequentemente relacionado a
negacao dos sintomas, a busca tardia por assisténcia e as limita¢des no rastreio em nivel
de atencdo primdria, contribui de forma direta para o agravamento do quadro, aumento
das taxas de hospitalizacdo e elevacdo da morbimortalidade. Dessa forma, o
reconhecimento dos sinais iniciais, aliado ao olhar atento das equipes multiprofissionais,

é essencial para modificar o curso da doenca.

As implicacBes clinicas de longo prazo da anorexia nervosa ultrapassam o campo
da saude mental, afetando de modo significativo os sistemas enddcrino, cardiovascular,
osteometabdlico e imunoldgico, além de comprometer o desenvolvimento social,
académico e profissional dos pacientes. Mesmo apds a recuperacdo ponderal, muitos
individuos permanecem vulneraveis a recaidas, transtornos psiquidtricos associados e
sequelas clinicas persistentes. Esse cendrio reforca a necessidade de um
acompanhamento continuo, individualizado e integrado, que considere nao apenas a
restauracdo do peso, mas também a reabilitacdo psicossocial e a prevencdo de

recorréncias.

Nesse contexto, as novas perspectivas terapéuticas representam avancos
importantes no manejo da anorexia nervosa, especialmente no tratamento de casos
refratarios. Estratégias como a associacdo de abordagens psicoterapéuticas
estruturadas, o uso criterioso de psicofarmacos adjuvantes e a investigacdo de
neuromodulacdo tém ampliado as possibilidades de intervencdo. No entanto, os

melhores resultados continuam vinculados a atuacdo de equipes multiprofissionais
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especializadas, a personalizacao do tratamento e a participa¢do ativa da familia. Assim,
o enfrentamento da anorexia nervosa exige ndo apenas inovagdo terapéutica, mas
também politicas de saude que priorizem o diagndstico precoce, o acesso ao cuidado

especializado e a continuidade do tratamento.
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