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RESUMO

Introducgaol/Justificativa: o estudo explora a relagdo entre a familia e os Transtornos
Alimentares (TAs) na adolescéncia, quadro esse cada vez mais frequente na
contemporaneidade. Objetivos: o objetivo geral é investigar a relagdo do ambiente
familiar com o desenvolvimento e tratamento de TAs em adolescentes, e os
especificos sdo: analisar como as relacbes familiares podem contribuir para o
surgimento ou agravamento de TAs em adolescentes; investigar quais aspectos
familiares podem atuar como fator protetivo ou de vulnerabilidade ao desenvolvimento
de TAs em adolescentes; e identificar o papel da familia na adesao e nos resultados
de tratamentos para TAs em adolescentes. Metodologia: trata-se de uma revisao
narrativa que utilizou as bases PubMed, SciELO, LILACS e Google Académico, com
os descritores "adolescentes", "familia", "transtornos da alimentacao”, "bulimia
nervosa" e "anorexia nervosa", combinados por operadores booleanos, em trés
idiomas (inglés, portugués e espanhol). Foram incluidos estudos publicados entre
2015-2025 sobre influéncia familiar nos TAs em adolescentes, excluindo-se relatos de
caso e publicagcées sem revisao por pares. Resultados: Os resultados demonstram a
centralidade da familia nos TAs em adolescentes, atuando como fator de risco
(através de dinamicas disfuncionais) ou protecdo (via coesao e suporte).
Identificou-se a influéncia de questdes de género, com a figura materna exercendo
papel central na transmissao de padrdes alimentares e corporais. As terapias voltadas
para a familia, como o Family-based treatment (FBT), mostraram-se mais eficazes,
embora sua implementacgéo enfrente desafios como a sobrecarga dos cuidadores.

Palavras-chave: transtornos alimentares; adolescéncia; familia.

ABSTRACT

Introduction/Rationale: This study examines the relationship between family
dynamics and Eating Disorders (EDs) in adolescence, a clinical presentation of
growing prevalence in contemporary society. Objectives: The primary aim is to
investigate the association between the familial environment and both the
development and treatment of EDs in adolescents. The specific objectives are: to
analyze how familial relationships may contribute to the onset or exacerbation of EDs
in adolescents; to explore which familial characteristics may function as protective or
vulnerability factors for the development of EDs in this population; and to delineate the
role of the family in treatment adherence and outcomes for adolescent EDs.
Methodology: A narrative review was conducted, querying the PubMed, SciELO,
LILACS, and Google Scholar databases. The search employed the descriptors
"adolescents," "family," "eating disorders," "bulimia nervosa," and "anorexia nervosa,"
combined via Boolean operators, across three languages (English, Portuguese, and
Spanish). The review included studies published between 2015 and 2025 focusing on
familial influence on adolescent EDs, while excluding case reports and
non-peer-reviewed publications. Results: The findings underscore the centrality of the
family system in adolescent EDs, indicating its dual potential as a risk factor (through
dysfunctional dynamics) or a protective factor (via familial cohesion and support). The
analysis identified a salient gender dimension, with the maternal figure exerting a
predominant influence in the transmission of dietary and body image paradigms.
Family-oriented therapeutic modalities, notably Family-Based Treatment (FBT),
demonstrated superior efficacy; however, their implementation is confronted with
challenges, including substantial caregiver burden.
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INTRODUCAO

A adolescéncia constitui um importante periodo para a formacido da
identidade, caracterizado por significativas transformacdes bioldgicas, psicolégicas e
sociais. Durante esta fase de transigao entre a infancia e a vida adulta, o ambiente
familiar exerce uma forte influéncia na saude mental do jovem, podendo atuar tanto
como rede de apoio essencial, quanto como fator de vulnerabilidade para
dificuldades emocionais e comportamentais. As relagdes familiares funcionam como
o primeiro contexto de socializacdo, onde se estabelecem padrdes relacionais,
valores e crengas que acompanharao o individuo ao longo de sua trajetoria de vida.
Nesse sentido, compreender a dindmica familiar torna-se imperativo para qualquer
investigacao sobre o desenvolvimento adolescente, principalmente quando se trata
de psicopatologias que emergem neste periodo do desenvolvimento (XAVIER;
NUNES, 2015).

Entre as psicopatologias mais comuns entre os adolescentes, os transtornos
alimentares (TAs), tais como anorexia nervosa, bulimia nervosa e transtorno de
compulsao alimentar, emergem como uma das principais preocupacgdes, afetando
profundamente o bem-estar fisico, psicoldgico e social dos jovens (ALVARENGA,
2017). Essas condigdes representam nédo apenas manifestagdes individuais de
sofrimento, mas também expressdes de mal-estar que refletem as relagbes entre
fatores  bioldgicos, psicoldgicos, socioculturais e familiares. Assim, a
multidimensionalidade desses transtornos exige uma compreensao que considere o
sujeito em seu contexto relacional mais amplo.

A dimensao do problema dos TAs na adolescéncia é significativa, com uma
meta-analise internacional revelando que 22,36% dos jovens apresentam
comportamentos de risco para TAs, achado que é corroborado no contexto nacional
por um estudo epidemiolégico que apontou uma prevaléncia de 13,3% (LOPEZ-GIL
et al., 2023; DALGALARRONDO, 2019). Esses numeros dimensionam o impacto
dos TAs e sinalizam a necessidade de mais pesquisas para a compreensao desse
fenébmeno.

Embora a associagdo entre ambiente familiar e psicopatologia seja

amplamente reconhecida, os mecanismos especificos através dos quais as



dindmicas familiares influenciam a etiologia dos transtornos alimentares na
adolescéncia permanecem como um campo de investigagdo complexo. Estudos
apontam a existéncia de diversos construtos para avaliar essa relagéo, tais como
funcionamento familiar e a qualidade do vinculo, nem sempre convergentes (PIATO;
ALVES; MARTINS, 2013). A literatura inicial, de viés mais psicopatologizante,
frequentemente atribuia a familia um papel etiolégico direto e causal, enquanto
perspectivas contemporaneas tendem a compreendé-la como um sistema de
influéncia reciproca, podendo atuar tanto como fator de risco quanto de protegao
(MEIRELES; TEIXEIRA, 2014). Esta revisdo busca mapear e sintetizar essas
perspectivas, investigando como os diferentes aspectos da vida familiar se articulam
no contexto dos TAs.

A escolha do tema foi motivada pela crescente relevancia dos TAs na saude
publica e pelo papel central da familia no desenvolvimento emocional dos jovens
(MINZON, 2010). No contexto académico, esta pesquisa busca organizar os dados
encontrados na literatura em termos de como a familia pode influenciar o
desenvolvimento e tratamento dos TAs na adolescéncia. Do ponto de vista social,
esta investigacdo busca contribuir para o reconhecimento da importancia do
contexto familiar tanto na prevencdo quanto no tratamento dessas condicoes.
Ademais, a elaboragdo de politicas publicas eficazes em saude mental para a
populacdo adolescente requer evidéncias sélidas sobre os fatores de risco e
protecdo envolvidos nesses transtornos, particularmente no que se refere ao
ambiente familiar.

No campo clinico, os resultados desta revisao podem colaborar com praticas
terapéuticas mais sensiveis as dindmicas familiares e menos centradas
exclusivamente no individuo sintomatico. Compreender os mecanismos especificos
através dos quais a familia influencia o desenvolvimento e a manutengao dos TAs
pode refinar ainda mais essas intervengdes, visto que, atualmente, no contexto dos
tratamentos dos TAs, ha uma crescente énfase nas terapias familiares (GORRELL;
LOEB; LE GRANGE, 2021).

O objetivo principal deste estudo € investigar a relagdo do ambiente familiar
com o desenvolvimento e tratamento de TAs em adolescentes, e os especificos sao:
analisar como as relagbes familiares podem contribuir para o surgimento ou
agravamento de TAs em adolescentes; investigar quais aspectos familiares podem

atuar como fator protetivo e de vulnerabilidade ao desenvolvimento de TAs em



adolescentes; e identificar o papel da familia na adesdo e nos resultados de

tratamentos multidisciplinares para TAs em adolescentes.

FUNDAMENTAGAO TEORICA
Adolescéncia

A concepcao da adolescéncia como fase distinta da vida € uma construgao
social relativamente recente. Nas sociedades pré-industriais, a transi¢ao para a vida
adulta era mais abrupta, ocorrendo com a maturidade fisica, ou com o inicio de um
oficio. Foi somente no século XX que o mundo ocidental institucionalizou a
adolescéncia como estagio separado, fendmeno que se globalizou, ainda que se
manifeste de formas diversas em diferentes culturas. Na contemporaneidade, esse
estagio se estendeu significativamente, haja vista que os marcos tradicionais da
idade adulta, como a insercdo no mercado de trabalho e o casamento, sao
postergados. Como resultado disso, os adolescentes contemporaneos vivenciam
uma transi¢gdo mais prolongada, habitando um universo social cada vez mais distinto
do mundo adulto (PAPALIA; FELDMAN, 2013).

Embora a Organizagdo Mundial da Saude (WHO, 2014) defina a adolescéncia
como o periodo entre 10 e 19 anos, o Estatuto da Crianca e do Adolescente (ECA)
estabelece os marcos legais nacionais considerando a adolescéncia dos 12 aos 18
anos, classificando como crianga a pessoa com até 12 anos incompletos (BRASIL,
1990). Do ponto de vista psicologico, esse € um estagio imprescindivel para a
construcdo da identidade, j4 que o individuo experiencia uma tensao entre ser
diferente e se conformar as normas dos grupos sociais nos quais esta inserido,
gerando uma crise de identidade. Além disso, nesse estagio da vida ocorrem rapidas
mudangas que afetam os tragcos de personalidade do sujeito, o que contribui para
certa confusdo em relacéo a identidade (XAVIER; NUNES, 2015).

Do ponto de vista neurobioldgico, Steinberg (2020) caracteriza a adolescéncia
como uma "idade de oportunidade" devido a notavel plasticidade cerebral, que torna
o cérebro mais moldavel por experiéncias. Entretanto, essa fase também é marcada
por um descompasso maturacional, em que os sistemas cerebrais ligados a emogao
e a busca de recompensa (sistema limbico) amadurecem antes das regides
responsaveis pelo controle de impulsos e pelo planejamento (cortex pré-frontal).
Essa assincronia no neurodesenvolvimento pode predispor os individuos nessa fase

a uma maior impulsividade, sensibilidade a recompensa e vulnerabilidade as



influéncias externas, incluindo dindmicas familiares disfuncionais e ideais estéticos

internalizados, que sdo amplamente associados aos TAs (GOMES et al., 2021).

Familia

O artigo 226 da Constituicdo Federal de 1988 define a familia como a base da
sociedade, sendo digna de protecao especial do Estado. Tal artigo reconhece as
seguintes configuragcbes como entidades familiares: familia decorrente do
casamento civil, familia formada por unido estavel entre homem e mulher, e a familia
monoparental, formada por qualquer um dos pais e seus descendentes (BRASIL,
1988). Vale destacar que, a partir da Resolugado 175/2013 do Conselho Nacional de
Justica, foi garantido o direito ao casamento homoafetivo. Sendo assim, o conceito
de familia foi ampliado, incluindo também as unides homoafetivas como entidade
familiar (CNJ, 2013).

De acordo com Cortés, Albuquerque e Bucher-Maluschke (2022), a familia
pode ser compreendida como uma instituigdo social dinamica e em constante
transformacdo. De maneira geral, a familia é responsavel por exercer um papel
mediador entre o individuo e a sociedade, e suas fungdes, papéis e arranjos estao
diretamente vinculados ao contexto histérico, econdmico, social e cultural em que
esta inserida. No contexto deste trabalho, interessa investigar como as diferentes
configuracdes e dindmicas familiares podem atuar em relagao as psicopatologias na
adolescéncia, especificamente os TAs.

A familia contemporanea caracteriza-se por sua plasticidade e diversidade,
coexistindo com o modelo nuclear idealizado (MEIRELES; TEIXEIRA, 2014). Entre
os arranjos significativos estdo a familia monoparental, majoritariamente chefiada
por mulheres que comumente enfrentam sobrecarga e desafios financeiros (PIATO;
ALVES; MARTINS, 2013); a familia extensa, comum em contextos de
vulnerabilidade; a familia adotiva, baseada em lagos simbdlicos; e a opgao por nao
ter filhos, dissociando a realizagdo conjugal da maternidade ou paternidade
(MACHADO; FERES-CARNEIRO; MAGALHAES, 2015).

Diante dessa diversidade, autores apontam que a qualidade das relagcdes
constitui o elemento central para a definicdo de familia na contemporaneidade,
sobrepondo-se aos modelos estruturais (PIATO; ALVES; MARTINS, 2013).
Paralelamente, no campo da Psicologia, a Terapia Familiar Sistémica traz a

compreensao da familia como um sistema aberto e complexo, cuja funcionalidade é



determinada pela qualidade de suas interagbes e ndo por sua configuragéo
estrutural. Nesse sentido, o equilibrio do sistema familiar € mantido por padrdes
relacionais circulares, onde o comportamento de cada membro influencia e é
influenciado pelos demais, formando uma totalidade interconectada (CELESTINO;
BUCHER-MALUSCHKE, 2015).

Compreende-se historicamente que a relacdo entre familia e TAs evoluiu de
uma visdo que atribuia o transtorno como uma resposta a conflitos e tensdes
intrafamiliares, interpretando-o como uma manifestacdo decorrente de dinédmicas
conjugais disfuncionais, para uma perspectiva contemporanea multifatorial. Esta
reconhece ndao apenas o impacto de mudancgas significativas na estrutura familiar,
mas também o papel de padrbes relacionais especificos, como expectativas
parentais elevadas, interagao reduzida e, sobretudo, criticas diretas ao corpo ou aos
habitos alimentares do adolescente, como fatores de risco associados ao
desenvolvimento dessas condi¢gbes (SOUZA; SANTOS, 2006; LE GRANGE et al.,
2010; MARCOS et al., 2013).

Transtornos alimentares na adolescéncia

Os adolescentes constituem o grupo de maior risco para o desenvolvimento
de transtornos alimentares, sendo o sexo feminino o mais atingido; os sintomas de
TAs estédo associados a dificuldades de identidade, menor esforgo no autocontrole e
sintomas de internalizacdo (GOMES et al.,, 2021; VERSCHUEREN et al., 2020).
Entre os TAs mais comuns em adolescentes, estdo a anorexia nervosa, a bulimia
nervosa e o transtorno de compulsao alimentar (ALVARENGA, 2017).

De acordo com o Manual Diagnédstico e Estatistico de Transtornos Mentais
(DSM-5), a anorexia nervosa (AN) & marcada por uma restricdo alimentar extrema,
medo intenso de ganho de peso e uma percepgao distorcida da imagem corporal,
podendo levar a complicagbes médicas graves, como desnutricdo e insuficiéncia
organica. A perda de peso € autoinduzida principalmente pela restricdo de
alimentos, mas pode envolver, em um dos subtipos do transtorno, comportamentos
purgativos, como vémitos autoinduzidos e uso inadequado de laxantes ou diuréticos,
além de exercicios fisicos excessivos (DALGALARRONDO, 2019; APA, 2023).

Ja a bulimia nervosa (BN) é definida por episddios recorrentes de compulsao
alimentar, seguidos de comportamentos compensatérios inadequados e repetitivos

para evitar o ganho de peso, tais como os apresentados na AN (APA, 2023).



Diferentemente da AN, individuos com BN podem manter um peso dentro ou acima
da faixa considerada normal. A BN costuma se iniciar no final da adolescéncia e
afeta predominantemente mulheres, além de estar associada a complicagdes
clinicas como erosao dental, desequilibrios eletroliticos e danos gastrointestinais,
sendo marcada por forte sentimento de vergonha e ocultagdo dos sintomas (WHO,
2019).

O transtorno de compulsao alimentar (TCA), por sua vez, envolve episodios
recorrentes de ingestdo de grandes quantidades de alimentos em um curto periodo,
acompanhados por uma sensacdo de falta de controle. Esses episddios estao
frequentemente associados a um intenso sofrimento emocional, incluindo
sentimentos de vergonha, culpa e depressdao, e sao vinculados a tragos de
impulsividade (BLOC et al., 2019). A caracteristica distintiva do TCA é a auséncia de
comportamentos compensatorios regulares (APA, 2023).

Para além das caracteristicas clinicas, os TAs estéo intrinsecamente ligados a
insatisfacdo corporal, a qual pode ser impulsionada por padrbes de beleza
socioculturais (OLIVEIRA; HUTZ, 2010). Haja vista que a adolescéncia € um periodo
de maior vulnerabilidade as influéncias externas, ela constitui um terreno fértil para o
desenvolvimento desses transtornos. Nessa fase, a busca pela aceitagdo social e a
formacgado da identidade podem exacerbar a insatisfagdo corporal, tornando o jovem
mais suscetivel a influéncias externas, como a midia e as redes sociais, e a fatores
internos, como dinamicas familiares disfuncionais, baixa autoestima e dificuldades
de regulacado emocional (GONCALVES, 2013).

METODOLOGIA

O presente trabalho foi conduzido por meio de uma revisdo narrativa da
literatura. Essa abordagem é adequada para discutir o desenvolvimento ou o estado
atual de um tema, em especial quando se busca compreendé-lo sob uma
perspectiva tedrica ou contextual, descrevendo seus avangos, controvérsias e
lacunas (CASARIN et al., 2020; ROTHER, 2007).

De acordo com Cavalcante e Oliveira (2020), o objetivo de um trabalho de
revisdo narrativa é descrever, de maneira ampla, o desenvolvimento de um tema e
as metodologias utilizadas em seu estudo. Ferrari (2015) aponta que esse tipo de
revisdo se configura como uma abordagem metodoldgica que privilegia a analise

interpretativa e contextualizada da literatura, distinguindo-se de métodos



sistematicos por sua capacidade de integrar perspectivas tedricas diversas sobre
problemas complexos. Nesse contexto, a escolha da revisdo narrativa para este
trabalho justifica-se pelo objeto de estudo demandar uma compreensdo ampla e
critica a respeito da influéncia da familia nos transtornos alimentares em
adolescentes (ANDRADE, 2021; FERNANDES; VIEIRA; CASTELHANO, 2023).

Para garantir que o percurso analitico desta revisdo seja compreendido com
nitidez, foram adotadas as diretrizes apontadas por Baethge, Goldbeck-wood e
Mertens (2021) que defendem a exposigéo transparente das estratégias de busca,
critérios de selegdo e métodos de analise e sintese dos artigos. Para tanto, foram
observados principios fundamentais que incluiram: justificativa clara da relevancia
do tema, definicdo de objetivos concretos, descricao transparente da busca na
literatura, referenciamento adequado e completo das fontes, aplicagao do raciocinio
cientifico na avaliagao critica dos estudos e apresentagédo organizada e acessivel da
sintese do conhecimento. Assim, foi possivel assegurar procedimentos de analise
fundamentados de maneira explicita e criteriosa.

A estratégia de busca por artigos priorizou 0 uso de bases de dados
especializadas, como PubMed, Scielo e Lilacs. Tal escolha deve-se a capacidade
dessas plataformas de oferecerem mecanismos de filtragem precisos e uma melhor
definicdo do escopo da busca. Para assegurar a abrangéncia do estudo, utilizou-se
concomitantemente o Google Académico. Ao contrario de bases de dados
especializadas, que operam dentro de dominios delimitados, o Google Académico
indexa conteudo de uma vasta gama de fontes, incluindo periédicos académicos,
repositorios institucionais, livros e anais de congressos, 0 que o torna adequado
para um trabalho de revisdo narrativa. Isso porque, como exposto anteriormente, o
objetivo de uma revisao narrativa € sintetizar o desenvolvimento tedrico de um tema,
identificando tendéncias emergentes e metodologias utilizadas (CAVALCANTE;
OLIVEIRA, 2020). Dessa forma, a abrangéncia do mecanismo de busca do Google
Académico permite a inclusdo de trabalhos relevantes publicados em outras bases
de dados, como periddicos interdisciplinares, e que podem ndo ser incluidos em
bases mais restritas.

Para a selecdo dos estudos, foram aplicados os seguintes critérios:
incluiram-se publicacdes entre 2015 e 2025 que abordassem especificamente a
influéncia familiar nos transtornos alimentares em adolescentes, nos idiomas

portugués, inglés ou espanhol, sendo estudos empiricos ou revisdes da literatura.



Excluiram-se relatos de caso e publicacdes sem revisdo por pares. A busca utilizou
os descritores "adolescentes", "familia", "transtornos da alimentacido", "bulimia
nervosa" e "anorexia nervosa", combinados por operadores booleanos (AND, OR) e

aplicados em portugués, inglés e espanhol para ampliar a sensibilidade.

Procedimentos de Analise

Foi utilizada a analise tematica como metodologia para sintese e analise dos
dados obtidos a partir desta revisdo. Esta abordagem mostrou-se adequada para
identificar, analisar e relatar padrbes sistematicos, denominados temas, presentes
na literatura selecionada, permitindo uma organizagao sistematica e interpretativa do
conhecimento acumulado sobre o assunto em questao (DIAS; MISHIMA, 2023).

O procedimento de analise tematica foi realizado em seis fases, conforme
preconizado na literatura. A primeira etapa consistiu na familiarizagdo com os artigos
por meio de leituras exaustivas dos trabalhos selecionados, permitindo uma imersao
inicial no conteudo e a identificacdo de padrdes preliminares. Em seguida,
procedeu-se a codificagao inicial, organizando os dados em grupos que continham
significados préprios. Na terceira etapa, os cddigos foram agrupados em temas
emergentes, constituindo uma primeira estrutura tematica que capturasse a
complexidade do material analisado. A quarta etapa dedicou-se ao refinamento
critico desses temas, resultando na consolidagao, subdivisdao ou reformulacdo dos
conjuntos tematicos. Na sequéncia, cada tema foi definido e nomeado, assegurando
clareza conceitual e pertinéncia analitica. Por fim, realizou-se a analise interpretativa
final, integrando os temas consolidados numa narrativa coerente que responde aos
objetivos da revisdo, articulando as evidéncias encontradas com o quadro tedrico de
referéncia (ROSA; MACKEDANZ, 2021; SOUZA, 2019).

A Figura 1 apresenta as etapas do processo de busca e selegédo dos artigos.
A busca inicial resultou em 412 registros. Apds a remogao de 118 artigos duplicados,
294 artigos foram submetidos a triagem de titulos e resumos. Nessa fase, 261
registros foram excluidos por ndo cumprirem os critérios de inclusdo, sendo os
motivos principais a auséncia de foco na influéncia familiar ou o estudo de
populagcdes fora da faixa etaria adolescente. Os 33 artigos restantes foram
selecionados para recuperacao e leitura do texto completo. Desses, 19 foram
excluidos pelos seguintes motivos: 13 por ndo serem estudos empiricos ou revisdes

e 6 por nédo terem o texto completo disponivel. Apds esse processo, 14 artigos



atenderam a todos os critérios predefinidos e foram incluidos para a sintese

narrativa desta revisao.

Figura 1: Fluxograma da busca e selegéo de artigos.

Artigos identificados nas bases de
dados: N = 412

_ Artigos excluidos por duplicidade:
N=118

Artigos selecionados para
triagem; N = 294

Artigos excluidos por titulo &
palavras-chave: N = 261

Artigos selecionados para leitura
de texto completo: N = 33

Artigos excluidos a partir dos
critérios de inclusao e exclusao: N
=14

L

Artigos incluidos na revisdo:
M=14

Fonte: elaborado pela autora (2025).

RESULTADOS E DISCUSSAO

A analise do conjunto de estudos incluidos nesta revisao revela um cenario
metodologicamente diversificado e internacionalizado. Verifica-se um equilibrio entre
revisdes da literatura (n=7) e estudos empiricos (n=7). Dentre os estudos empiricos,

predominam os desenhos transversais, com abordagem majoritariamente



quantitativa ou mista (quanti-qualitativa), que utilizam entrevistas estruturadas e
instrumentos padronizados. Ademais, ha um predominio de publicagdes em inglés
(n=7), seguidas por um numero significativo em espanhol (n=5), refletindo uma
importante contribuicdo de pesquisadores da América Latina (Colémbia, Cuba,
Equador, Argentina).

No entanto, destaca-se a escassa representagdo de artigos brasileiros (n=2),
0 que aponta para uma lacuna na produgdao nacional indexada. Quanto a
distribuicao temporal, observa-se uma concentragcdo no periodo entre 2020 e 2024,
indicando um crescente e atual interesse pelo tema. Em conjunto, os dados

evidenciam um campo de pesquisa consolidado, internacionalizado e em expansao,

mas com oportunidades para maior contribuicao de estudos brasileiros.

Quadro 1: Descrigéo dos artigos incluidos na reviséo.

Autor e ano Titulo do artigo Metodologia Objetivos Principais
resultados
Erriu, Cimino e The Role of Revisao da Revisar os Confirma a
Cerniglia (2020) Family literatura aspectos das influéncia das
Relationships in relagbes relagbes
Eating Disorders familiares nos familiares no
in Adolescents: A TAs na desenvolvimento

Narrative Review

adolescéncia.

e manutengao de
transtornos
alimentares na
adolescéncia.

Darrow et al. Exploring Types Estudo empirico Investigar a Os resultados
(2017) of Family associagao entre | sugerem que os
Environments in subtipos de tipos de interagao
Youth with Eating ambiente familiar | familiar podem
Disorders e caracteristicas influenciar no
clinicas em tratamento.
jovens com
transtornos
alimentares.
Carpinelli e Anorexia Nervosa | Estudo empirico Investigar as Revelou
Watzlawik (2023) | in Adolescence: perspectivas diferentes

Parental
Narratives
Explore Causes
and
Responsibilities

parentais sobre a
AN.

perspectivas dos
pais sobre os TAs
com diferencas
entre as figuras
maternas e
paternas,
mostrando maior
preocupagao
entre as maes.

Hail e Le Grange

Bulimia nervosa

Revisao da

Analisar as

Destacou a




(2018) in adolescents: literatura evidéncias sobre | eficacia do
prevalence and diferentes tipos Family-Based
treatment de tratamento Treatment (FBT)
challenges. para BN em para BN em

adolescentes. adolescentes,
com evidéncias
de maior
abstinéncia
quando os pais
sdo envolvidos
ativamente no
tratamento.

Gorrell, Loeb e Le | Family-based Revisao da Descrever as Destacou a

Grange (2019) treatment of literatura evidéncias eficacia do
eating disorders: empiricas sobre Family-Based
A narrative os tratamentos Treatment (FBT)
review. para TAs em tanto para AN

adolescentes que | quanto para BN,

incluem a familia. | ressaltando a
atuagao dos pais
COmMo recurso
central para a
recuperacao.

Rego e Chaud Determinantes do | Reviséo da Realizar uma Identificou que a

(2022) comportamento literatura revisao familia exerce
alimentar na bibliografica influéncia
adolescéncia: sobre o significativa no
Uma revisdo com comportamento desenvolvimento
enfoque na alimentar na de
relagao familiar. adolescéncia e a | comportamentos

influéncia do de risco para TAs
ambiente familiar | em adolescentes,
no com destaque
desenvolvimento | para o papel
destes. central das
figuras maternas
na transmissao
de padroes
alimentares.

Siqueira, Santos | Confluéncias das | Revisdo da Sintetizar e Constatou a

e Leonidas relagdes literatura analisar a existéncia de

(2020) familiares e producao estreita
transtornos cientifica associagao entre
alimentares: brasileira e sintomas de TAs
Reviséo estrangeira sobre | e os padrdes de
integrativa da as relagdes relacionamento
literatura. familiares, com estabelecidos nas

énfase no vinculo
mae-filha, no
contexto dos
Transtornos
Alimentares
(TAs).

familias.

Datta et al. (2023)

Predictors of
family-based

Estudo empirico

Investigar se
fatores

Identificou que
variaveis




treatment for
adolescent eating
disorders: Do
family or
diagnostic factors
matter?

demograficos e
clinicos afetam os
resultados do
Family-Based
Treatment em
adolescentes

sociodemografica
S nao
influenciaram os
desfechos do
tratamento.

com AN e BN.
Sainos-Lopez et Funcionalidad Revisao da Analisar a Indicou que a
al. (2015) familiar en literatura funcionalidade disfuncao familiar
pacientes con familiar de atua como fator
anorexia nerviosa pacientes de risco para o

y bulimia.

adolescentes
diagnosticados

desenvolvimento
e agravamento

com AN e BN. de TAs em
adolescentes.
Arias e Grasst Funcionamiento Estudo empirico Investigar a Demonstrou que
(2020) familiar y influéncia do um
trastornos en la funcionamento funcionamento
conducta familiar nos TAs familiar
alimentaria de los em adolescentes. | severamente

adolescentes
familia y
adolescencia.

disfuncional esta
associado ao
desenvolvimento
e cronificacao de
TAs em
adolescentes.

Plua e Diaz
(2021)

Influencia familiar
sobre los
trastornos en la
conducta

Estudo empirico

Investigar a
relagdo entre os
TAs na
adolescéncia e

Identificou que a
influéncia familiar,
especialmente os
habitos

alimentaria y su fatores familiares | alimentares,
relacién con la que influenciam atuaram como
obesidad en la os habitos fator
adolescencia. alimentares. determinante
para o
desenvolvimento
de TAs.
Aedo e Almagia Funcionamiento Estudo empirico Investigou a Encontrou uma
(2017) familiar y calidad relagao entre relagdo positiva e
de vida de funcionamento estatisticamente
mujeres familiar e significativa entre

adolescentes con
trastornos de la
conducta
alimentaria.

qualidade de vida
em adolescentes
do sexo feminino
diagnosticadas
com TAs.

o funcionamento
familiar e a
qualidade de vida
geral.

Quifiones et al.
(2017)

Relacion entre
trastorno de
conducta
alimentaria y
género y familia
en adolescentes
escolarizados.

Estudo empirico

Determinar se
existe, entre
adolescentes,
relagdo entre o
risco de
desenvolver TAs
€ 0 género, a
estrutura e a

Demonstrou que
a disfungao
familiar severa e
0 género feminino
foram fatores
estatisticamente
significativos para
o]




funcionalidade

desenvolvimento

meta-analysis.

outras formas de
psicoterapia para
adolescentes.

familiar. de TAs.
Austin et al. Efficacy of eating | Reviséo da Avaliar a eficacia | Demonstrou que
(2024) disorder focused | literatura da Terapia a Terapia Familiar
family therapy for Familiar para para Transtornos
adolescents with Transtornos Alimentares
anorexia nervosa: Alimentares (FT-ED)
a systematic (FT-ED) em apresentou
review and comparagao com | resultados

superiores a
psicoterapia
individual.

Fonte: elaborado pela autora (2025).

Os estudos revisados convergem quanto a compreensao de que o ambiente
familiar exerce papel central no desenvolvimento, manutengao e tratamento dos TAs
na adolescéncia. A literatura indica que a familia pode atuar tanto como fator de
risco, ao reproduzir padrbes relacionais disfuncionais, quanto como fator de

protecao, quando oferece suporte emocional, coesdo e comunicacgao aberta.

O funcionamento familiar como influéncia nos TAs

O funcionamento familiar, entendido como a qualidade dos processos
relacionais e da organizacdo do sistema familiar, constitui uma categoria central
nesta revisdo, com destaque para as dimensbes de coesdo, adaptabilidade e
comunicacdo. A coesdo é definida como a ligagdo que os membros da familia
possuem entre si, enquanto a adaptabilidade ou flexibilidade refere-se a
possibilidade de haver mudancas na familia mantendo o seu equilibrio. A
comunicagdo, por sua vez, diz respeito a habilidade de trocar afetos, significados e
informagdes (SANTOS; BAZON; CARVALHO, 2017).

Nos estudos empiricos revisados, essas dimensdes foram mensuradas por
meio de instrumentos validados, como a Family Environment Scale (FES), o
Questionario de Funcionamento Familiar (FF-SIL), a Family Adaptability and
Cohesion Evaluation Scale (FACES) e o APGAR Familiar. Essa base metodologica
quantitativa padronizada permitiu demonstrar que o desequilibrio nessas dimensées
se relaciona com a manifestacdo e a manutencdo dos transtornos alimentares
(SAINOS-LOPEZ, 2015; ARIAS; GRASST, 2020; ERRIU; CIMINO; CERNIGLIA,
2020).

As relagdes disfuncionais, caracterizadas por rigidez (baixa adaptabilidade),




baixa coesdo e comunicagao critica, criam um ambiente propicio a internalizacao de
ideais corporais inatingiveis e a cronificagdo dos sintomas, conforme observado por
Erriu, Cimino e Cerniglia (2020) e Arias e Grasst (2020). Esse contexto é agravado
pela alta conflituosidade e por relagdes fusionais, entendidas como padrées de
indiferenciacdo e intensa dependéncia emocional reciproca que comprometem a
autonomia individual, especialmente entre mae e filha, o que pode favorecer o
surgimento de comportamentos de risco para TAs (SAINOS-LOPEZ et al., 2015;
SIQUEIRA; SANTOS; LEONIDAS, 2020; DARROW et al., 2017).

A dimensdo comunicativa merece atencido especial, pois atua como uma
espécie de mecanismo operacional através do qual a coesdo e a adaptabilidade se
expressam. Uma comunicagao familiar caracterizada por criticas frequentes,
invalidagdo emocional ou dificuldade em resolver conflitos de forma aberta tende a
exacerbar a ansiedade e a baixa autoestima dos membros, fatores estes
intimamente associados ao desenvolvimento de TAs. Em contraste, familias que
praticam uma comunicagado empatica, validante e capaz de negociar mudangas
criam um ambiente emocionalmente seguro, que pode amortecer o impacto de
fatores de risco externos e facilitar a busca por ajuda (ERRIU; CIMINO; CERNIGLIA,
2020; ARIAS; GRASST, 2020).

A literatura é consistente ao apontar que essas dimensdes do funcionamento,
quando em um contexto equilibrado, atuam como fatores de protecado. Familias que
cultivam uma boa coesdo, comunicagao saudavel e maior flexibilidade constituem
ambientes que promovem o desenvolvimento emocional saudavel e melhor
recuperacdo clinica no caso dos individuos diagnosticados (AEDO; ALMAGIA,
2017).

A confirmagdo de que a disfungdo familiar, e ndo a estrutura, € o fator
determinante nos TAs tem implicagbes praticas significativas, pois desloca o foco de
julgamentos sobre configuragdes familiares “ndo tradicionais” para a avaliacdo da
qualidade das interagdes, independentemente de como a familia € constituida
(QUINONES et al., 2017). Esse achado indica que as intervengdes devem identificar
e fortalecer processos relacionais saudaveis em qualquer arranjo familiar, 0 que esta
em consonancia com as bases da Terapia Familiar Sistémica, segundo a qual é
necessario intervir diretamente nos padrdes disfuncionais, contextualizando-os
dentro das transicées normativas e paranormativas do ciclo vital familiar — entendido

como a sequéncia previsivel de estagios de desenvolvimento pelos quais toda



familia passa —, a fim de promover mudancas adaptativas e restaurar o equilibrio do
sistema familiar (VILLARREAL-ZEGARRA; PAZ-JESUS, 2015).

Dinamicas familiares e questdes de género’

Os artigos mostram que a figura materna desempenha um papel central na
formagado dos padrdes alimentares e da percepgao corporal. Rego e Chaud (2022)
evidenciam que comentarios maternos sobre peso, criticas e praticas alimentares
controladoras sdo fatores de risco para o desenvolvimento de comportamentos
alimentares de risco. Estas praticas podem ser agravadas em contextos de
vulnerabilidade socioeconémica, onde a inseguranga alimentar esta associada a um
maior uso de praticas parentais disfuncionais, como incentivo a dietas e alimentagao
restritiva.

Plua e Diaz (2021) acrescentam que os habitos alimentares aprendidos em
casa, especialmente aqueles mediados pela mée, e a qualidade da comunicacao
familiar influenciam tanto a vulnerabilidade quanto a prevencao dos TAs na
adolescéncia. Nesse sentido, a mae é apontada como a principal responsavel por
transmitir condutas saudaveis, sendo seu préprio seguimento de dieta um fator de
risco para problemas alimentares nas filhas.

Carpinelli e Watzlawik (2023) revelam o sentimento de desamparo dos pais
diante da AN, com diferengas marcantes entre maes, que se mostraram mais
participativas e angustiadas, e pais, que se mostraram mais distantes
emocionalmente. A pesquisa sugere que intervengdes eficazes devem considerar as
percepcdes e papéis especificos de cada genitor para aumentar a adesdo ao
tratamento.

Esses achados podem ser analisados sob a luz das constru¢des sociais de
género. A figura materna é associada ao cuidado e a alimentagéo, enquanto a figura
paterna é associada ao distanciamento emocional, contribuindo para o menor
envolvimento paterno no cuidado da familia. Essa estrutura, que legitima hierarquias
sexistas posicionando a mulher como cuidadora primaria e o homem como figura
periférica no ato de cuidar, precisa ser desconstruida em intervencgdes clinicas que

promovam o envolvimento equitativo de ambos os genitores no tratamento (LIMA et

! Neste trabalho, adota-se o conceito de género como uma construgdo social que define papéis,
comportamentos e expectativas considerados apropriados para homens e mulheres em um determinado
contexto (WHO, 2024).



al., 2017).

Ademais, essa rigida separagcdo de papéis ndo apenas sobrecarrega as
mulheres com responsabilidades domésticas, mas também internaliza nas filhas a
ideia de que homens e mulheres ocupam esferas distintas, reforcando um modelo
que naturaliza a submissdo feminina nas relagdes futuras (MACHADO;
CASTANHEIRA; ALMEIDA, 2020).

Por fim, o ideal de beleza feminino, que na maioria das sociedades ocidentais
€ centrado na magreza, é internalizado precocemente e frequentemente reforgado
no ambito familiar. Quando a mae, atuando como principal agente de socializagao
alimentar, manifesta preocupacao excessiva com o peso ou profere comentarios
criticos, esta, mesmo inconscientemente, reproduzindo e validando a nogao cultural
que associa o valor social da mulher a sua aparéncia fisica (POLLI; JOAQUIM,;
TAGLIAMENTO, 2021).

Esse processo de transmissédo intergeracional do padrao de magreza
encontra eco na analise de Hessel e Furtado (2019), que destacam como os
padrdes internalizados e as representagcdes sociais, disseminados por meio de
discursos cotidianos e praticas familiares, contribuem para a disciplinarizacdo dos
corpos femininos desde a infancia, reforcando a submissado a um ideal estético que

prioriza a magreza como sinénimo de beleza, pureza e valor social.

A familia como base do tratamento

A abordagem familiar consolida-se como uma das mais eficazes no
tratamento dos TAs na adolescéncia. O estudo de Gorrell, Loeb e Le Grange (2019)
e a revisao sistematica de Austin et al. (2024) posicionam intervengdes como o
Family-Based Treatment (FBT) como intervengao de primeira linha para a AN, com
resultados superiores as terapias individuais na promog¢ao do ganho de peso e na
remisséo dos sintomas. A eficacia desse modelo reside no envolvimento ativo dos
pais como agentes centrais da recuperagcdo, capacitando-os para gerir a
realimentagdo, ou seja, o processo ativo de restauragédo nutricional e recuperagao
do peso, e para enfrentar comportamentos disfuncionais no ambiente doméstico
(HAIL; LE GRANGE et al., 2018).

E importante notar que o sucesso terapéutico parece depender mais da
qualidade do engajamento familiar do que de variaveis como estrutura ou status

socioecondmico. Isso reforca que o suporte familiar atua como um componente ativo



e modificavel do tratamento, cuja eficacia pode ser otimizada (DATTA et al., 2023).

Embora os tratamentos que incluem a familia apresentem resultados
positivos, a implementacao dessas abordagens pode enfrentar desafios praticos. A
elevada demanda por disponibilidade dos cuidadores e a possivel resisténcia de
adolescentes em busca de autonomia, sdo obstaculos significativos, que podem ser
potencializados em contextos de disfungcdo familiar grave, nos quais a propria
dinamica relacional pode ser um fator de manutencdo do transtorno. Corre-se,
ainda, o risco de reproduzir, no dmbito do tratamento, os desequilibrios de género
tradicionalmente  observados na divisdo do cuidado, sobrecarregando
desproporcionalmente as figuras maternas (GORRELL; LOEB; LE GRANGE, 2019;
LIMA et al., 2017).

Como demonstra Eloia et al. (2014), o ato de cuidar centralizado na familia,
particularmente em figuras femininas, gera consequéncias objetivas, como
limitagdes econdbmicas e de atividades, e subjetivas, como desgaste emocional. A
falta de apoio social e orientagdo adequada pode agravar essa carga,
comprometendo tanto a eficacia da intervengao quanto a saude de quem cuida.

Nesse sentido, a sobrecarga dos cuidadores de pacientes com transtornos
alimentares é pouco estudada, apesar de seu impacto ser significativo. O excesso
de envolvimento emocional por parte dos cuidadores ou a adaptagao aos sintomas
podem inadvertidamente perpetuar o transtorno. Quando a relagao
cuidador-paciente se torna fusionada, isto €, com limites emocionais pouco definidos
e uma dindmica de dependéncia reciproca, o risco de adoecimento de ambos
aumenta (DAQUER; DUCHESNE; SIMAO, 2019).

Portanto, a otimizacdo dessas intervengdes exige adaptacbes sensiveis a
diversidade das estruturas familiares e uma distribuicdo equitativa das
responsabilidades terapéuticas entre os genitores. Para superar as limitagdes atuais,
sdo necessarios estudos futuros que explorem a eficacia dessas terapias em
populacdes mais diversas, além de investigarem modelos de apoio que previnam a
sobrecarga do cuidador e fortalecam o sistema familiar como um todo (AUSTIN et
al., 2024).

Cabe ressaltar, ainda, que embora as dinamicas familiares sejam de suma
importancia no tratamento dos TAs em adolescentes, a falta de programas de apoio
as familias e a insuficiéncia de campanhas de conscientizagdo social transferem

para a esfera familiar uma responsabilidade que deveria ser compartilhada pelo



poder publico, sobrecarregando ainda mais sistemas familiares ja vulnerabilizados

pelo transtorno.

CONSIDERAGOES FINAIS

Esta revisdo narrativa atingiu satisfatoriamente seu objetivo principal de
investigar a relacdo do ambiente familiar com o desenvolvimento e tratamento de
TAs em adolescentes. Cumpriram-se igualmente os objetivos especificos,
demonstrando que relagdes familiares disfuncionais, caracterizadas por rigidez,
baixa coesdo e comunicagao critica, contribuem significativamente para o
surgimento e agravamento dos TAs. Esses mesmos aspectos, quando equilibrados,
atuam como potentes fatores de protegcdo. Além disso, o envolvimento familiar
constitui elemento fundamental para a adesao e eficacia dos tratamentos, com
abordagens como o FBT mostrando resultados clinicamente superiores.

Apesar do consistente arcabouco tedrico identificado, esta revisdo enfrenta
limitacbes inerentes a sua natureza narrativa e ao numero restrito de producgdes
incluidas (n=14), o que pode ter influenciado a abrangéncia das conclusoes.
Ademais, observa-se uma lacuna significativa na literatura quanto a estudos que
abordem a interface entre politicas publicas e o suporte familiar no contexto dos TAs.

Para avancar no conhecimento desta area, recomenda-se que pesquisas
futuras investiguem a eficacia das intervengcbes familiares em contextos
socioeconémicos diversos e foquem em desenvolver estratégias especificas para
mitigar a sobrecarga dos cuidadores, além de incorporar sistematicamente a
perspectiva de género nas abordagens de tratamento.

No ambito das politicas publicas, os resultados evidenciam a necessidade de
criacdo de programas de apoio multidimensional as familias, além da expanséo da
oferta de terapias familiares na rede publica de saude. Paralelamente, € de extrema
importancia a implementagdo de protocolos que garantam o acompanhamento
continuado dos adolescentes com TAs.

Em sintese, os achados desta revisdao consolidam a transformacao das
dindmicas familiares como elemento fundamental ndo apenas para o sucesso
terapéutico, mas como uma necessidade social no cuidado integral de adolescentes
com TAs. A superagao dos desafios nesta area demanda, portanto, uma atuacao
conjunta e corresponsavel entre familia, sociedade e Estado, garantindo que o apoio

as familias seja reconhecido como politica de saude publica essencial.
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