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Resumo. Este estudo teve como objetivo realizar uma revisao sistematica
da literatura acerca da relagao entre impulsividade e controle inibitorio nos
transtornos alimentares. Para tanto, foi realizada uma busca de artigos cien-
tificos nos idiomas inglés, portugués ou espanhol, nas seguintes bases de da-
dos: Web of Science, Scopus e PubMed. Foram encontrados 48 artigos para
compor o presente estudo. Foram examinadas diferengas nas comparagdes
entre os tipos de TA no que tange a impulsividade e distin¢des entre homens
e mulheres no que se refere a essas caracteristicas. A maioria dos estudos
destacou que a impulsividade é uma caracteristica presente nos comporta-
mentos de purga e compulsao alimentar, sendo que, quanto mais impulsivo
o sujeito, maior a probabilidade de manifestarem esse tipo de conduta. As-
sim, de acordo com esses resultados, verificou-se que a impulsividade nao
diferencia o diagnostico do TA, e sim o seu subtipo de apresentagao.
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Abstract. This study aims to perform a systematic review of the literature
on the relationship between impulsivity and inhibitory control in eating
disorders (ED). For this purpose, a search for scientific articles in English,
Portuguese and Spanish was performed in the following databases: Web
of Science, Scopus and PubMed. We found 48 articles for composing the
present study. Differences were examined between types of ED regarding
impulsivity and distinctions between men and women with regard to these
characteristics. Most studies have highlighted impulsiveness as a character-
istic present in the behavior of purging and binge eating, and the more im-
pulsive the subject, the more likely to experience this kind of conduct. Thus,
according to these results, we think that impulsivity does not differentiate
the diagnosis of ED but its presentation subtype.
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Os transtornos alimentares (TA) tém como
carateristica uma grave perturbagao do com-
portamento alimentar, acarretando prejuizos
fisicos e psicologicos (Duchesne e Freitas,
2011). Em relagao a prevaléncia desses trans-
tornos, ha uma estimativa de que 20% das mu-
lheres possam estar em risco de desenvolver
algum TA (Nunes et al., 2001; Price-Evans e
Treasure, 2011).

No que se refere a classificacao diagndstica
dos TAs, a quarta edi¢ao do Manual Diagnosti-
co e Estatistico dos Transtornos Mentais (DSM-
-IV-TR) apresentou critérios diagndsticos para
anorexia nervosa (AN), bulimia nervosa (BN)
e transtornos alimentares sem outra especifi-
cagao (TASOE). Este ultimo faz referéncia a pa-
tologias do comportamento alimentar que nao
preencheriam critério para nenhum TA especi-
fico (APA, 2002). Ja no DSM-5, houve mudan-
¢as na classificacao diagnostica dos TAs, sendo
que o transtorno da compulsao alimentar peri-
odica, que estava no anexo na versao anterior
passou a ser um transtorno com critérios diag-
nosticos formalizados. Além disso, foram acres-
centados para a categoria de TA os transtornos
pica, transtornos de ruminagado e o transtorno
da aversao a comida (APA, 2013).

As causas dos TAs sao complexas, mas es-
tudos apontam que ha um importante papel
de componentes psicolégicos, biologicos e so-
ciais (Fairburn e Harrison, 2003). Nesse sen-
tido, o modelo etiolégico biopsicossocial dos
TAs sugere que esses transtornos surgem de
uma interacdo de fatores biologicos e ambien-
tais durante o desenvolvimento (Treasure et
al., 2012).

Entre os fatores que contribuem para o
aparecimento e manutencao desses transtor-
nos, algumas linhas de evidéncia sugerem a
impulsividade como caracteristica marcante
nos individuos com TA (Anestis et al., 2007;
Claes et al., 2006; Juarascio ef al., 2015). Nesse
sentido, Claes et al. (2006) destacaram que su-
jeitos impulsivos tentam maximizar prazeres,
excitagdo ou gratificacdo, estando vulneraveis
a comportamentos de risco. No ambito dos
TAs, a alta impulsividade, além de estar asso-
ciada a presenca do transtorno, esta associada
a gravidade destes, existindo evidéncias de
diferencas entre os subtipos de TA no que se
refere aos tragos impulsivos (Claes et al., 2012;
Waxman, 2009).

Diante do exposto, este estudo tem como
objetivo realizar uma revisao sistematica da li-
teratura acerca da relagao entre impulsividade
e controle inibitorio nos transtornos alimenta-
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res e salientar os achados das pesquisas acerca
das diferencas entre individuos com TA e su-
jeitos saudaveis. Também sera objetivo verifi-
car diferencgas nas comparagdes entre os tipos
de TAs no que tange a impulsividade.

Método

O presente estudo visou realizar uma re-
visdo sistematica da literatura, focando em
pesquisas que abordassem TAs e a relagao
dessa patologia com impulsividade e controle
inibitério. Para tanto, foi realizada uma busca
de artigos cientificos nos idiomas inglés, por-
tugués ou espanhol, nas seguintes bases de
dados: Web of Science, Scopus e PubMed. O
periodo abrangido para a busca foi do ano de
2005 ao ano de 2015. Os descritores utilizados
foram “eating disorders” AND “inhibitory
control”, bem como “eating disorders” AND
“impulsivity”.

Inicialmente foram obtidos 524 artigos e,
desses, foram selecionados artigos que esti-
vessem de acordo com os seguintes critérios:
(a) ser um estudo empirico; (b) ter sido reali-
zado com humanos; (c) ter relacao direta com
o tema TA. Dessa forma, foram excluidos en-
tre bases de dados 375 artigos, sendo 75 por
estarem duplicados, totalizando 149 estudos
selecionados.

Procedeu-se entdo a leitura dos resumos e
foram excluidos trabalhos que (a) estivessem
com o foco em outro transtorno e ndo em TAs
(b) que abordassem como tema central algum
aspecto nao primordial no contexto da impul-
sividade nos TAs como presencga de trauma na
infancia; (c) que a amostra apresentasse algum
tipo de patologia, como doenga de Parkinson,
ou déficit cognitivo, por exemplo.

Resultados e discussao

Através das bases de dados, foram sele-
cionados 50 artigos para compor o presente
estudo (Figura 1). Foi realizada uma leitura
dos textos completos das pesquisas, buscando
identificar os objetivos do estudo, o tamanho
amostral, os participantes, o método utilizado
e os resultados dos estudos.

Observou-se que a maioria das pesquisas
tinha delineamento transversal, sendo os ta-
manhos amostrais variando de N=9 (Fagundo
et al., 2013) a N=1373 (Hoffman et al., 2012).
Ainda em relacdo as amostras, a maior parte
dos estudos foi realizada com mulheres, sendo
o estudo de Feltman e Ferraro (2011) o tnico
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Figura 1. Esquema de busca de artigos cientificos sobre os temas TAs, controle inibitério e

impulsividade.

Figure 1. Search scheme of scientific articles on the themes EDs, inhibitory control and impulsivity.

composto apenas por participantes do sexo
masculino (N=79). Em relagao ao recrutamen-
to dos participantes, 75,5% das pesquisas fo-
ram compostas por amostras clinicas.

No que concerne aos tipos de TAs encon-
trados nos artigos, 41% abordavam mais de
um tipo; 26% abordavam apenas o transtorno
de BN; 18% o transtorno do comer compulsivo
e 7% a AN. Assim, pode-se perceber que al-
guns estudos propuseram estudar um TA es-
pecifico, e outros, como os de Lock et al. (2011),
o estudo de Claes et al. (2013) e o de Zalar et al.
(2011), entre outros, optaram por comparar 0s
grupos de individuos com TAs diferentes em
relacdo a impulsividade. Nessa diregao, cabe
destacar os estudos de Claes et al. (2010), o de
Jansen et al. (2009), Meule et al. (2014), Slof-Op’t
Landt ef al. (2013), e o de Zalar et al. (2011),
que constataram que uma maior impulsivida-
de estava relacionada com os comportamentos
de purga nos individuos com TAs, sendo os
sujeitos com transtorno do comer compulsivo
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e os com BN os que mais apresentaram um
controle inibitério deficiente. Esses dois trans-
tornos também apresentam maior prevaléncia
de comportamentos parassuicidas (Claes et al.,
2013). Nesse contexto, alguns autores destaca-
ram que os niveis de impulsividade dos parti-
cipantes moderavam as relagdes entre a raiva
e os episodios de compulsao alimentar (Engel
et al., 2007).

Entre os estudos que mensuraram apenas
algum dos subtipos, comparando ou ndo com
um grupo controle, cabe destacar alguns resul-
tados, como o do estudo de Bailer et al. (2011),
que verificou uma falta de habilidade de au-
tocontrole em sujeitos com BN. Em relacao a
esse mesmo transtorno, os autores Peterson
e Fischer (2012) constataram que a maior im-
pulsividade nessa patologia contribui para o
aumento de comportamentos parassuicidas;
ja os autores Feltman e Ferraro (2011) repor-
taram que os sujeitos com BN apresentaram
um controle inibitorio pobre. No que se refere
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aos estudos com individuos com o transtorno
do comer compulsivo, foi comprovado que a
maior impulsividade esta associada a presen-
ca dessa patologia, além de esses pacientes
apresentarem maior dificuldade em flexibili-
zar o pensamento e deslocar a atengao (Kelly
et al., 2013; Wu et al., 2013). Os pesquisadores
Meule et al. (2012), ao estudar a relagdo entre
impulsividade e adi¢do a comida, concluiram
que essa adigao estava relacionada apenas
com os aspectos atencionais da impulsividade.
Nesse estudo, os autores verificaram se pesso-
as que tinham o habito de restringir a ingesta
de alimentos apresentariam inibicdo em res-
posta a figuras de comidas em uma tarefa Go/
No-Go. Esse grupo foi comparado a pessoas
sem esse tipo de comportamento. Os autores
constataram que o grupo que tinha restrigdes
alimentares obteve um maior tempo de reagao
quando confrontado com figuras de comida, o
que apontou o viés atencional desses sujeitos
para esse tipo de estimulo (Meule et al., 2012).
Um estudo que investigou fung¢des executivas
comparando dois grupos de mulheres obesas,
sendo um com mulheres com transtorno da
compulsdo alimentar perioédica e o outro sem
o transtorno, constatou que as mulheres com
o TA tinham piores performances em tarefas de
controle inibitdrio e priorizavam recompensas
imediatas (Manasse et al., 2015).

Entre as pesquisas que investigaram su-
jeitos com AN, pode-se salientar o achado de
que, ao contrario dos outros transtornos ali-
mentares, essa patologia estd associada a uma
baixa impulsividade (Butler e Montgomery,
2005). Ademais, Tchanturia ef al. (2012) cons-
tataram um baixo desempenho na tomada de
decisao em sujeitos com AN. Uma semelhanca
da AN com outros transtornos foi evidenciada
através do estudo de Hoffman et al. (2012), que
apontou que purgacao, comparada a compul-
sao alimentar, pode ser mais fortemente corre-
lacionada com a impulsividade. O estudo, que
objetivou comparar homens e mulheres com
AN em relagao a tomada de decisao, constatou
que, em ambos 0s sexos, 0s que tinham o trans-
torno tinham desempenho pior na tomada de
decisao. Os autores afirmaram que avaliaram
a impulsividade através da tomada de decisao
porque a impulsividade envolve agdes sem
um planejamento eficiente e, no ambito da to-
mada de decisao, a falta de planejamento pode
estar associada a ma aprendizagem e a perdas
em longo prazo (Tchanturia et al., 2012).

Podem-se verificar vdarios métodos para
mensurar as variaveis, sendo que grande parte
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dos estudos utilizaram medidas psicométricas
para avaliar a presenca ou nao do transtorno
alimentar e também para verificar a impulsivi-
dade dos sujeitos. Dentre esses estudos, o ins-
trumento mais utilizado para avaliar a impul-
sividade foi a Barratt Impulsiveness Scales, que
¢ uma medida de 30 itens que se propde a ava-
liar as facetas motoras, atencionais e nao pla-
nejadas da impulsividade (Patton ef al., 1995).

Também foram encontrados estudos que
utilizaram tomografia de emissao de protons,
como os dos autores Bailer et al. (2011) e o de
Merlotti et al. (2013). O estudo de Bailer et al.
(2013) apontou para a possibilidade de o re-
ceptor 5-HT1A contribuir para a capacidade
de inibir ou controlar alguns comportamentos
relacionados com estimulos de raiva e impulsi-
vidade caracteristicos de individuos com TAs.
Ja no estudo de Merlotti et al. (2013), foram
verificadas anomalias funcionais relacionadas
com a atengao e a autorregulacao, que podem
contribuir para comportamentos impulsi-
vos em bulimicos. Alguns estudos utilizaram
ressonancia magnética funcional, e, entre os
dados encontrados, cabe enfatizar diferencas
funcionais em rela¢do ao controle inibitdrio em
sujeitos com TAs (Lock et al., 2011; Oberndor-
feret al., 2011). Entre os estudos que utilizaram
medidas biolégicas (n=2), o de Diaz-Marsa et
al. (2008) testou uma baixa dosagem de dexa-
metazona e impulsividade em sujeitos com TA
e concluiu, através da medida do cortisol de
uma amostra de sangue, que a supressao do
cortisol reforcada é significativamente associa-
da a gravidade dos sintomas bulimicos e a ca-
racteristicas de personalidade impulsiva.

Dois estudos utilizaram o Stroop Task
(Stroop, 1935) para avaliar as amostras, sendo
que o estudo de Guillaume et al. (2012) con-
siderou essa tarefa como util para avaliar as
fungdes executivas em sujeitos com TAs. Ja
o estudo de Balodis ef al. (2013), que aplicou
essa tarefa junto a ressonancia magnética fun-
cional, verificou que os individuos com com-
pulsao alimentar apresentavam hipoatividade
nas areas relacionadas a autorregulacao e con-
trole de impulso.

Ainda em relacdo ao método utilizado
para testar as hipoteses, dois estudos utiliza-
ram Stop-signal task, sendo eles o de Jansen
et al. (2009) e o de Nederkoorn et al. (2004). O
primeiro constatou que o risco para a alta in-
gestao de alimentos aumenta de acordo com a
impulsividade. Ja o segundo verificou que os
sujeitos que restringiam a alimenta¢ao foram
significativamente pior em inibir suas respos-
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tas motoras basicas ndo relacionadas com a
alimentagao.

Entre os estudos encontrados, o de Ne-
derkoorn et al. (2009) foi o tinico que realizou
as investigac¢des através de uma tarefa de rea-
lidade virtual. O objetivo dessa pesquisa era
verificar se participantes mais impulsivos sao
mais vulneraveis a alimentos caléricos em um
estado de fome, e foi constatado que a fome
e a impulsividade interagem na influéncia ao
consumo. Nesse sentido, pdde-se concluir que
pessoas mais impulsivas tém maior tendén-
cia a comer demasiadamente, assim como a
comprar mais alimentos de alto valor calérico.
Também foi constatado que a relagao entre im-
pulsividade e consumo de comida é modera-
da pela fome que o individuo esta sentindo no
momento (Nederkoorn, ef al., 2009).

Consideragoes finais

Esta revisao teve o propdsito de avaliar sis-
tematicamente a literatura publicada nos tlti-
mos 10 anos sobre impulsividade em sujeitos
com TAs. Pacientes com AN tendem a ver o
baixo peso como uma meta atingida. Na BN,
as tentativas de controle de peso sao simila-
res, porém, intermediadas por episddios fre-
quentes de comer demasiado incontrolaveis.
Pacientes com BN descrevem-se frequente-
mente como anoréticos fracassados (Fairburn
e Harrison, 2003). Cabe salientar que, entre os
resultados encontrados, € possivel perceber
que a maioria dos estudos destacou a impulsi-
vidade como caracteristica presente nos com-
portamentos de purga e compulsao alimentar,
sendo que, quanto mais impulsivo o sujeito,
maior a probabilidade de manifestarem esse
tipo de conduta. Também se pdde verificar
que um controle inibitério deficiente contribui
para os sujeitos comprarem e consumirem ali-
mentos mais caloricos.

Assim, de acordo com esses resultados,
pode-se pensar que a impulsividade nao dife-
rencia o diagnoéstico do TA, e sim o seu subti-
po de apresentacao. Esse achado enfatiza a im-
portancia da avaliacdo da impulsividade e do
controle inibitério em sujeitos com TAs, uma
vez que essa caracteristica se apresenta na lite-
ratura como fator que pode tanto desencadear
quanto contribuir para manter o transtorno.

Entre as limita¢Oes das pesquisas utiliza-
das nesta revisao, cabe destacar que os deline-
amentos dos estudos encontrados nao permi-
tem verificar o papel da impulsividade para o
desenvolvimento de um transtorno alimentar.
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Outra limitacdo refere-se ao dado de que a
maioria dos estudos utilizou medidas de au-
torrelato para avaliar certas varidveis, o que
propicia que os participantes omitam certas
respostas, podendo alterar os resultados. Ade-
mais, uma caracteristica marcante em indivi-
duos com TAs refere-se a distor¢ao da imagem
corporal (Saikali et al., 2004), o que também
pode enfraquecer os resultados de estudos
que utilizaram medidas de autorrelato, uma
vez que esses sujeitos frequentemente nao se
percebem como realmente sao. A imagem cor-
poral pode ser definida como a maneira que
representamos em nossa mente a nossa for-
ma corporal. Esse conceito também se refere
a maneira como nos sentimos em relagdo as
nossas caracteristicas corporais. Nessa dire-
¢ao, a insatisfagao corporal, que é um critério
central nos TAs, é conceituada como sendo a
discrepancia entre o corpo real e o corpo per-
cebido (Schomer e Kachani, 2010). Assim, fica
evidente a necessidade de estudos que abor-
dem esse construto em sujeitos com esse tipo
de patologia.

Portanto, a presente revisao enfatizou ser
fundamental a avaliagao do papel da impul-
sividade no inicio e na manutencao dos sinto-
mas dos TAs, salientando a importancia de le-
var em consideracao as varidveis que limitam
a evolucao do tratamento para esse tipo de
transtorno. Assim, a questao da impulsivida-
de nesse tipo de paciente deve ser estrategica-
mente focada durante o tratamento, visto que
se trata de uma caracteristica que contribui ne-
gativamente para a recuperagao.
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