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RESUMO

Introducéo: Os transtornos alimentares (TAS) representam sério problema de
saude mental, especialmente durante a adolescéncia, fase marcada por intensas
mudancas fisicas, emocionais e sociais. Os TAs sdo condi¢des psiquiatricas que
surgem a partir de complicac¢des clinicas e trazem sérias consequéncias para a
saude, acabam levando a comportamentos compensatérios, como longos
periodos de jejum, episddios de compulsdo alimentar seguidos por purgacao, e
restricbes alimentares. Objetivo: Identificar os principais transtornos alimentares
que acometem adolescentes, com foco na anorexia nervosa (AN), bulimia
nervosa (BN) e transtorno de compulséo alimentar (TCA), discutindo estratégias
nutricionais voltadas ao tratamento dessas condi¢cdes. Metodologia: Revisédo
bibliografica descritiva, com levantamento de artigos cientificos publicados nos
altimos dez anos nas bases PubMed, SciELO e Google Académico. Dentre os
critérios de incluséo e exclusdo, foram selecionados nove artigos que tratavam
sobre a prevaléncia dos TAs na adolescéncia, suas causas multifatoriais,
consequéncias fisicas e psicologicas e a importancia do diagnéstico precoce.
Resultados e Discusséao: Verificamos que adolescentes do sexo feminino sao
as mais afetadas, sendo a insatisfacdo corporal e a pressao estética fatores
recorrentes. A atuacdo do nutricionista é fundamental, indo além da prescricdo
dietética para uma abordagem que envolve escuta ativa e técnicas da nutricdo
comportamental, como entrevista motivacional, comer intuitivo e atengéo plena.
A literatura reforca que o tratamento eficaz exige uma equipe multidisciplinar,
composta por nutricionista, psicologo, médico, enfermeiros e demais
profissionais da saude. Conclusdo: TAs na adolescéncia sao patologias
complexas que exigem abordagem precoce, sensivel e integrada, sendo
essencial a capacitacdo dos profissionais de saude e o fortalecimento das
estratégias de educacao alimentar e nutricional no contexto clinico.

Palavras-chave: Transtornos alimentares. Adolescéncia. Anorexia nervosa.
Bulimia nervosa. Terapia nutricional.



ABSTRACT

Introduction: Eating disorders (EDs) represent a serious mental health problem,
especially during adolescence, a phase marked by intense physical, emotional
and social changes. EDs are psychiatric conditions that arise from clinical
complications and bring serious consequences to health, eventually leading to
compensatory behaviors, such as long periods of fasting, episodes of binge
eating followed by purging, and dietary restrictions. Objective: To identify the
main eating disorders that affect adolescents, focusing on anorexia nervosa (AN),
bulimia nervosa (BN) and binge eating disorder (BED), discussing nutritional
strategies aimed at treating these conditions. Methodology: Descriptive
literature review, with a survey of scientific articles published in the last ten years
in the PubMed, SciELO and Google Scholar databases. Among the inclusion and
exclusion criteria, nine articles were selected that dealt with the prevalence of
EDs in adolescence, their multifactorial causes, physical and psychological
consequences and the importance of early diagnosis. Results and Discussion:
We found that female adolescents are the most affected, with body dissatisfaction
and aesthetic pressure being recurring factors. The role of the nutritionist is
essential, going beyond dietary prescription to an approach that involves active
listening and behavioral nutrition techniques, such as motivational interviewing,
intuitive eating, and mindfulness. The literature reinforces that effective treatment
requires a multidisciplinary team, composed of a nutritionist, psychologist,
physician, nurses, and other health professionals. Conclusion: Eating disorders
in adolescence are complex pathologies that require an early, sensitive, and
integrated approach, and training health professionals and strengthening food
and nutritional education strategies in the clinical context are essential.

Keywords: Eating disorders. Adolescence. Anorexia nervosa. Bulimia nervosa.
Nutritional therapy.



1 INTRODUCAO

A adolescéncia, conforme definido pela Organizagcdo Mundial da Saude
(OMS), abrange a faixa etaria de 10 a 19 anos, 11 meses e 29 dias. No entanto,
o Ministério da Saude do Brasil adota uma perspectiva mais ampla, considerando
0 termo "pessoas jovens" para englobar individuos entre 10 e 24 anos,
reconhecendo a sobreposi¢cdo entre os Ultimos anos da adolescéncia e 0s
primeiros da juventude. Esta fase é marcada por individuos que passam por
significativas transformacdes fisicas, emocionais e sociais, que influenciam
diretamente seu comportamento e salde.!

Adolescéncia é uma fase cheia de mudancas tanto no corpo quanto
psicoldgicas. Devido o periodo de puberdade o corpo passa por diversas
transformacoes, e sofrem uma grande influéncia da midia, fazendo com que os
adolescentes figuem mais preocupados com o corpo, 0 que consequentemente
pode desencadear os transtornos alimentares.?

Souza e Pessa (2016)° destacam que a origem dos transtornos
alimentares é complexa, e envolve diversos fatores. Esses elementos incluem
as interacfes do jovem com a sociedade e com sua familia, a influéncia das
redes sociais, a possibilidade de predisposicdo genética, além das
transformacdes e questionamentos caracteristicos da passagem da infancia
para a adolescéncia.

Segundo Alvarenga (2017)% os transtornos alimentares (TAs) sdo
condicdes psiquiatricas que surgem a partir de complicacdes clinicas e trazem
sérias consequéncias para a saude. Eles incluem mudancgas significativas nos
hébitos alimentares, distor¢cdes graves na percepg¢do da propria imagem corporal
e impactos psicossociais importantes. Esses fatores acabam levando a
comportamentos compensatérios, como longos periodos de jejum, episodios de
compulséo alimentar seguidos por purgacéo, e restricbes alimentares. Surgindo
assim diagnosticos como, Anorexia Nervosa (AN), Bulimia Nervosa (BN) e
Transtorno de compulséao alimentar (TCA), que estdo entre 0s mais comuns e
que frequentemente afetam adolescentes do sexo feminino.

A Anorexia Nervosa (AN) é um transtorno alimentar caracterizado por uma
restricio da ingestdo de alimentos, resultando em um peso corporal
significativamente abaixo do minimo considerado adequado para a idade, sexo

e estado de saude. Essa condicéo esta frequentemente associada a uma intensa



aversdao ao ganho de peso, distorcdo da imagem corporal e uma percepcao
comprometida da gravidade do estado nutricional. Mesmo diante de prejuizos
fisicos evidentes, a pessoa afetada tende a manter comportamentos de
emagrecimento rigorosos, muitas vezes motivada por uma busca pelo corpo
ideal, em detrimento do préprio bem-estar fisico e emocional.®

Assim como a AN, a bulimia nervosa inicia-se com preocupacdes
excessivas com a aparéncia fisica, desencadeando dietas restritivas que
aumentam a fome e favorecem episédios de compulsédo. Caracterizado por
episodios recorrentes de compulsdo alimentar seguidos por comportamentos
compensatorios inadequados, como o vomito autoinduzido, uso de laxantes ou
diuréticos, préatica excessiva de exercicios fisicos, jejum prolongado e uso
indevido de medicamentos para emagrecimento, geralmente sem orientacao
profissional. Durante os episodios de compulséo, o individuo sente uma perda
de controle sobre a quantidade de alimentos ingeridos, consumindo grandes
volumes em um curto periodo. Posteriormente, surgem sentimentos intensos de
culpa, vergonha e medo de ganhar peso, que levam a adocdo de
comportamentos purgativos. ©

Ainda sobre os transtornos alimentares, existe o transtorno de compulséo
alimentar (TCA) que vem como uma consequéncia da BN, porém néo ocorre
somente durante os episodios da mesma. O TCA é marcado pela ingestdo de
uma quantidade de comida significativamente maior do que seria consumido
normalmente, trazendo uma sensacao de falta de controle sobre este episodio,
uma sensacédo de culpa e nojo ap6s o ocorrido e diferente da bulimia nervosa
ndo costuma ocorrer purgacdo apos a compulsao alimentar.’

Esses transtornos, se néo tratados assim que identificados, podem trazer
diversas consequéncias a saude ou até mesmo a morte. O tratamento ocorre de
forma multidisciplinar entre nutricionista e psicologo. O Nutricionista precisa ser
capacitado e especializado no assunto, possuindo técnicas de terapia do
comportamento alimentar como a: Entrevista motivacional, comer intuitivo,
comer com atencao plena (mindful eating) e a terapia cognitivo comportamental.®

Sendo assim, o presente estudo tem como objetivo identificar os principais
transtornos alimentares que acometem adolescentes, com foco na anorexia
nervosa (AN), bulimia nervosa (BN) e transtorno de compulsao alimentar (TCA),

discutindo estratégias nutricionais voltadas ao tratamento dessas condigdes.



2 METODOLOGIA
Pesquisa de revisdo bibliografica do tipo descritiva.

A hip6tese da pesquisa foi, quais e como os transtornos alimentares
ocorrem na fase da adolescéncia e se, sdo aplicaveis os tratamentos propostos

para comportamento alimentar.

Foram utilizadas as palavras chaves: "transtorno alimentar”,
"adolescéncia", " anorexia nervosa", "bulimia nervosa", "transtorno de compulséo
alimentar", "saude mental" e “terapia nutricional”, nos idiomas portugués, inglés
e espanhol. As bases de dados consultadas foram: PubMed, Scielo e Google

Académico.

Para os critérios de inclusao foram utilizados artigos originais disponiveis
sobre a tematica do assunto, publicados nos ultimos dez anos, disponiveis tanto
em portugués, inglés quanto no espanhol, que abordam transtornos alimentares
em adolescentes com idades entre 10 e 19 anos. Seréo excluidos estudos

duplicados, fora do objetivo tematico ou que estao fora do periodo abordado.

Foram encontrados 12 artigos no total, aplicou-se os critérios de exclusao,
e finalmente foram analisados para os resultados e discussao, 9 artigos.

A andlise foi realizada através de tabela bibliométrica para corroborar ou
refutar os objetivos dos estudos, permitindo obter informacdes como, nome da
publicacdo, nome do autor, ano da publicacao, titulo, tipo do estudo, objetivo do

estudo, principais resultados e concluséo.

A analise dos dados sera apresentada de forma a fornecer uma visao

abrangente e atualizada sobre o tema, com foco no periodo da adolescéncia.



3 RESULTADOS E DISCUSSAO

O quadro abaixo apresenta as informacgdes dos nove artigos selecionados para elaboracao da pesquisa.

Autoria Ano Titulo Tipo de Estudo Objetivo Populagdo Principais resultados do Conclusao do artigo
artigo
Maria Elasiane Damasio | 2017 | Anorexia Revisdao nao | Analisar a | Artigos Identificacao da | Anorexia nervosa é
Cardoso Crocetta; Karin Nervosa na | sistematica anorexia cientificos sobre | anorexia nervosa, que [um TA grave e
Martins Gomes adolescéncia: | da literatura. | nervosa durante | a tematica | afeta multifatorial, que afeta
uma  revisao a adolescéncia, | publicados predominantemente principalmente
nao abordando suas | entre 2003 e | adolescentes do sexo | adolescentes do sexo
sistematica. causas, 2016 feminino, levando a |feminino. Ela traz
consequéncias consequéncias fisicas | consequéncias fisicas
e possiveis e emocionais severas. | e psicoldgicas
intervencgoes. Enfatiza a importancia | importantes e
da equipe | apresenta alta taxa de
multiprofissional para | mortalidade.
o tratamento desse
transtorno alimentar.
Larissa Gomes Catéo; | 2017 | Técnicas da | Revisdo de | Abordar Artigos Mostra que as | As técnicas de
Renta Leite Tavares nutricdo literatura técnicas cientificos, abordagens da | abordagem da
comportament utilizadas na | livros e | nutricao nutricdo
al no nutricdo periodicos comportamental, comportamental vem
tratamento de comportamental | sobre a | tiveram impactos | se mostrando cada
transtornos e quais seus | tematica positivos no | vez mais eficazes nos
alimentares. beneficios em | publicados tratamento de | tratamentos de TA,
individuos que | entre 2009 e | transtornos dando énfase a
sofrem com TA. | 2019. alimentares. Esses | técnicas como
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métodos contribuiram | Entrevista
especialmente  para | Motivacional, Comer
mulheres jovens, | Intuitivo, Comer em
trazendo avancos | Atencdo Plena e
significativos no | Terapia Cognitivo-
comportamento Comportamental.
alimentar, na
autoestima e no
equilibrio do peso
corporal.
Carlos Eduardo Ferreira | 2019 | O papel do | Revisédo Abordar o papel | Artigos sobre a| O artigo traz as|O nutricionista €
de Moraes; Rebecca de nutricionista na | Narrativa do nutricionista | temética principais estratégias | essencial na
Almeida Maravalhas; avaliacao e na avaliacdo e | publicados no|que a equipe de | identificacdo de
Carla Mourilhe. tratamento dos tratamento dos | periodo de 2013 | nutricionistas ~ pode | comportamentos
transtornos TA a 2018 aplicar nos pacientes | alimentares alterados
alimentares com AN,BNe TCAe|e no apoio a
traz suas | recuperacao
especificidades de | nutricional dos
como cada tratamento | pacientes com TA.
deve agir em cadatipo
de TA.
Claudia Torquato | 2020 | A educacao | Revisao Demonstrar  a | Artigos sobre a | O estudo demonstrou | A educacao alimentar
Scorsafava Farias; alimentar e | bibliografica | aplicacao da | tematica gue a combinacéo da | e nutricional e
Rafaela Henrique Rosa. nutricional de carater | Educacao publicados no | Educacao Alimentar e | considerada uma
como exploratério e | Alimentar e | periodo de 1997 | Nutricional com a | estratégia eficaz para
estratégia no | qualitativo. Nutricional a 2018 Técnica Cognitivo- | os transtornos
tratamento dos como estratégia Comportamental traz | alimentares, porém
transtornos no tratamento beneficios para a|quando usada com
alimentares. nos Transtornos recuperacao outras estratégias
do nutricional e para a | que ajudam 0
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Comportamento
Alimentar.

reducao de
comportamentos
alimentares
disfuncionais em
pacientes com TA.
Entretanto, o sucesso
do tratamento
depende do trabalho
integrado de uma
equipe multi.

tratamento e nao de
forma isolada.

Veronica Gaete P; 2020 | Trastornos de | Revisdo de Contribuir para | Artigos Trazer sobre os tipos | Os transtornos
Carolina Lopez C. la conducta literatura o conhecimento | cientificos sobre | de transtornos alimentares sdo uma
alimentaria en sobre os a tematica alimentares que mais | enfermidade muito
adolescentes. Transtornos publicados acometem na séria que vem
Una mirada alimentares na | entre 2013 a adolescéncia, desde | crescendo cada vez
integral adolescéncia 2022. de sua epidemiologia, | mais. E varios fatores
consequéncias para a | vém dificultando o
saude, apresentacdo | tratamento de
clinica e tratamentos | prevencédo, sendo um
possiveis. deles a falta de
conhecimento dos
profissionais da
pediatria sobre a
devida tematica.
Ellen Rodrigues Monteiro | 2020 | Anorexia e | Revisao Demonstrar  a | Artigos A prevaléncia de | Visto que 0s
Pereira; Matheus Nicolas bulimia bibliografica | importancia cientificos sobre | transtornos adolescentes sdo os
da Silva Costa; Elisangela nervosa como sobre anorexiae | a tematica | alimentares é mais | mais afetados pelos
de Andrade Aoyama. transtornos bulimia nervosa | publicados suscetiveis em | transtornos e

alimentares na
adolescéncia

como umas

entre 2009 e
2017.

adolescentes do sexo
feminino, tendo mais

imprescindivel que os
profissionais da
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das patologias prevaléncia da | saude que trabalham

alimentares que Anorexia nervosa. | com esse  grupo

tém maior Umas das principais | estejam capacitados

prevaléncia consequéncias para o | para lidar com a

No sexo desenvolvimentos dos | situacao e que

feminino TAs séo a insatisfacdo | consigam fazer um

corporal. diagnéstico precoce

para o tratamento.

Edna Lara Vasconcelos | 2021 | O impacto do | Revisdo Analisar o | Artigos Os adolescentes | Os transtornos
da Silva Gomes; Jéssica desenvolvimen | narrativa impacto dos | cientificos sobre | estdo mais | alimentares sao
Ellen Alves da Silva; to de transtornos a tematica | suscetiveis aos TAs | problemas Sérios,
Rayana Rodrigues da transtornos alimentares em | publicados por estarem passando | especialmente entre

Silva; Tatiele Casteo de
Oliveira; Liejy Agnes dos
Santos Raposo Landim.

alimentares em
adolescentes:
uma revisao

adolescentes.

entre 2010 e
2021.

por um periodo de
desenvolvimento, por
conta da sofrerem

forte influéncia
midiadtica e pelos
meios que  estdo
inseridos.

adolescentes do sexo
feminino. Eles podem
levar a
consequéncias
graves,
obesidade,
desnutricdo e até a
morte. O  estudo
reforca a importancia
do diagndstico
precoce e do
acompanhamento por
uma equipe
multiprofissional, com
destaque para o
papel do nutricionista.

como




13

Kimberly K. Chew; Heide | 2022 | Adolescent Revisao Descrever a | Artigos A identificacdo | Os TAs na
S. Temples Eating Narrativa etiologia e o0s | cientificos sobre | precoce dos TAs em | adolescéncia sao
Disorders: fatores de riscos | a tematica | adolescentes é | condi¢cbes graves,
Early dos TA. | publicados essencial para evitar | com complicacdes
Indentification Estabelecer entre 1967 e | complicacdes graves | fisicas e psicologicas,
and diagnosticos 2011. a saude fisica e |exigindo diagnésticos
Management para AN, BN e mental. O tratamento | precoces e
in Primary care TCA e descrever deve ser feito por uma | intervencéo rapida. A
0 processo de equipe multidisciplinar | equipe
triagem de cada contendo profissional | multiprofissional e o
TA. de saude priméria, | acompanhamento
nutricionista e | continuo juntamente
psicologos. com O suporte a
familia €& essencial
para o tratamento.
Ana Paola Robatto; Carla | 2024 | Diagnosis and | Revisao Descrever  os | Artigos O artigo mostra a | A abordagem dessas
de Magalhdes Cunha; treatment  of | Narrativa principais TAs, | cientificos sobre | definicdo dos | condicdes sao
Luiza Amélia  Cabus eating como foco em | a tematica | principais TAs como, | complexas e exigem
Moreira. disorders in criangas e | publicados AN, BN. Além disso, | tratamentos
children and adolescentes, e | entre 2014 e |diz sobre as | especializados e de
adolescents ajudar a | 2023. consequéncias longo prazo por uma
identificar, médicas destes | equipe

diagnosticar e
informar sobre o
tratamento
multidisciplinar
aplicado a esses
disturbios.

transtornos se nao
forem tratados e tras
0s tipos de
tratamentos, incluindo
o] tratamento
nutricional.

multidisciplinar. A
reducado de idade dos
pacientes e o]
aumento da
gravidade dos casos
exigem atencao e
intervencdes precoce.
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Em 2017, Crocetta e Gomes realizaram estudo de revisdo nédo sistematica de
literatura sobre anorexia nervosa na adolescéncia, concluiram que a AN € uma
doenca de etiologia multifatorial prevalente em adolescentes. Essa prevaléncia esta
diretamente associada a fatores socioculturais, psicologicos e familiares, além da
intensa pressao estética socialmente imposta, que favorece a insatisfacao corporal e
a busca obsessiva pela magreza caracterizada por uma restricdo alimentar. Tendo a
necessidade de estratégia de prevencao e conscientizagdo, como a implementacéo
de campanhas educativas, do comportamento alimentar saudavel e fortalecimento do
conhecimento dos profissionais sobre a tematica, a fim de que sejam evitadas
consequéncias na saude fisica e psicologica desses adolescentes e evitando até a

morte dos mesmos.®

No mesmo ano, Catdo e Tavares, através da revisdo de literatura sobre as
técnicas de nutricdo comportamental no tratamento de transtornos alimentares. Onde
conclui que as técnicas de nutricdo comportamental como a entrevista motivacional,
comer intuitivo, comer com atenc¢ao plena e terapia cognitivo comportamental tiveram
impactos positivos nos tratamentos de TA’s, trazendo autoestima e equilibrio no peso

corporal.®

No ano de 2019, na revisao narrativa de Moraes et.al., abordaram o papel do
nutricionista na avaliacdo e tratamento dos TA’s, concluiram que é essencial o
cuidado de pessoas com transtornos alimentares por um nutricionista, indo além da
simples orientacdo alimentar. Sua atuacao envolve, acolher o paciente, compreender
sua relacdo com a comida e oferecer apoio individualizado. ldentificar atitudes
alimentares disfuncionais e trabalhar mudancas graduais, respeitando o ritmo de cada
pessoa, sendo assim, essencial para promover a recuperacéo fisica e emocional. Por
isso, é indispensavel que esse atendimento seja feito por profissionais capacitados e
sensiveis, capazes de contribuir de forma significativa para a melhora da qualidade

de vida dos pacientes.°

Em 2020, ainda sobre cunho nutricional, Farias e Rosa, em revisao bibliografica
de cardcter exploratorio e qualitativo, concluiram que, apesar de ser eficiente a
educagcdo alimentar como estratégia de tratamento nos transtornos alimentares,

trazendo recuperacdo do estado nutricional e reducdo de comportamentos
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alimentares disfuncionais, se usados de forma isolada, sem outros profissionais da

equipe multi profissional, ndo teré tanta eficacia.'!

No mesmo ano de 2020, a revisdo de Gaete e Lépez, traz informacdes sobre
os tipos de TA's que mais acometem na adolescéncia, destacando desde sua
epidemiologia, consequéncias para saude, apresentacdo clinica e 0s possiveis
tratamentos, concluindo que é uma enfermidade que vem crescendo cada vez mais e
a falta de conhecimento dos profissionais é um dos fatores que vem dificultando cada

vez mais o tratamento e prevencao dos transtornos.*?

Corroborando com o assunto, Pereira et.al em 2020, em reviséo bibliogréfica
sobre a AN e a BN ser um dos transtornos que mais acometem o sexo feminino no
periodo da adolescéncia e concluiram que € imprescindivel que os profissionais da
saude estejam bem preparados e com bom conhecimento sobre o assunto, para que
possam oferecer um cuidado continuo e uma atencao efetiva, para que ocorra um

diagndstico precoce e possam auxiliar de forma funcional essas patologias.®

Em seguida, em 2021, Gomes et.al , em revisdo narrativa sobre 0s impactos
dos TA’'s nos adolescentes, corroboram com informacfes sobre as consequéncias
gue os TA's como a AN e a BN podem causar nos adolescentes, e reforcam que os
mesmos sdo os mais afetados por estarem em uma fase marcada por mudancgas e
por fortes influéncias midiaticas. Consequentemente concluiram que se nao tratados
levam a consequéncias graves como desnutricdo, obesidade e até a morte e

reforcaram a importancia de uma equipe multiprofissional no tratamento.?

No ano seguinte (2022), um estudo de Chew e Temples trouxeram mais
informagdes sobre o assunto, reforcando etiologias juntamente com os fatores de
riscos e estabelecendo como chegar ao diagndésticos dos TAs. Concluindo que o
diagnostico precoce e uma intervencdo rapida € essencial, além de um

acompanhamento continuo com a equipe multi e o suporte da familia.®

Ja4 em 2024, Robatto e Moreira, a partir de revisao narrativa, descreveram 0s

principais transtornos alimentares e suas consequéncias para a saude, ressaltando a
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complexidade desses casos, e a exigéncia dos tratamentos e de equipe

multidisciplinar incluindo o tratamento nutricional.”
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4 CONSIDERACOES FINAIS

A partir dos artigos analisados, foi possivel perceber que os transtornos

alimentares mais comuns na adolescéncia sdo a AN e a BN.

Esses transtornos afetam principalmente adolescentes na fase delicada da
vida, marcada por transformacdes fisicas, emocionais e sociais, 0 que aumenta a
vulnerabilidade para o desenvolvimento de comportamentos alimentares

inadequados.

Durante a pesquisa, ficou evidente que ainda existe uma falta de preparo por
parte de muitos profissionais de salde para lidar com essas questdes. Essa caréncia
acaba dificultando o diagnéstico precoce e, muitas vezes, atrasando o inicio de um
tratamento adequado, 0 que pode agravar ainda mais o quadro dos adolescentes

acometidos.

O cuidado nutricional se mostrou essencial nesse processo, pois ajuda a evitar
a deplecédo do estado nutricional dos acometidos pelo TA's, além de contribuir para a

recuperacédo da saude fisica.

No entanto, é importante que esse acompanhamento seja feito com base na
nutricdo comportamental, que valoriza o olhar sensivel para os habitos, sentimentos
e dificuldades de cada individuo com a alimenta¢édo. Mais do que isso, 0 sucesso do
tratamento depende de uma atuacdo conjunta, envolvendo uma equipe
multiprofissional com nutricionistas, psicologos, meédicos, enfermeiros e outros

profissionais.

E essa unido de saberes e cuidados que pode, de fato, oferecer o suporte
necessario para que esses adolescentes encontrem um caminho mais saudavel e

equilibrado para suas vidas.
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