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PROJETODELEIN°. U /2022

“INSTITUI A SEMANA MUNICIPAL DE
CONSCIENTIZACAO E PREVENCAO A
ANOREXIA NERVOSA E  BULIMIA
NERVOSA E DA OUTRAS PROVIDENCIAS’.

O PREFEITI MUNICIPAL DE RIO BRANCO-AC;
Fago saber que a camara de vereadores aprovou € eu sanciono a seguinte

lei:

Art. 1° - Fica instituida a 22 semana do més de novembro, como a “Semana
Municipal de Conscientiza¢éo e Prevengao a Anorexia e Bulimia Nervosa”, com
0 objetivo de conscientizar adultos e especialmente criangas e jovens, bem
como 0S pais e responsaveis, sobre as caracteristicas essenciais desses
graves transtornos alimentares e psicolégicos e da necessidade do tratamento
medico adequado.

Art. 2° - Campanha de conscientizagdo e prevencdo inspirada na “Semana
Municipal de Conscientizagcdo e Prevencdo & Anorexia e Bulimia Nervosa’
estabelecida no artigo anterior podera ser executada pela Rede Municipal de

Saude nas escolas municipais e privadas do municipio de Rio Branco.

§ 1° - As despesas decorrentes desta campanha, caso seja executada pelo
Poder Publico Municipal, correrdo por conta das dotagdes orgamentarias

proprias, suplementadas se necessario.
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Art. 3° - Esta lei entrara em vigor na data de sua publicagéo.

Art. 4°. Revogam-se as disposi¢des em contrario.

Camara Municipal de Rio Branco-Ac, 08 abril de 2022.

\

Vereador 6?. R;ii'nuArEo Castro
Lider do PSDB
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JUSTIFICATIVA

1. Tem chamado a atengdo da sociedade o drama de jovens, que tém
perdido a vida, vitimas de doengas relacionadas aos chamados

transtornos alimentares.

2. Patologias como Anorexia e Bulimia, de uma hora para outra passaram
a fazer parte do vocabulario comum das pessoas, mesmo que se tenha
pouca informagéo sobre seu significado e sobre as consequéncias a que
sao acometidos por elas.

3. Os especialistas tém alertado para a importancia de esclarecimento aos
jovens, em especial, e a sociedade em geral, sobre os riscos da doenga.
Para tanto, proponho por este projeto de lei, que seja dada a devida
atencdo para o tema, com a dedicagdo de uma semana de

conscientizacéo e esclarecimento sobre o assunto.

4. Abaixo, aproveito para apresentar em anexo uma descrigdo medico-
cientifica dos transtornos alimentares conhecidos.
5. Por todos esses motivos, solicito aos nobres Pares a consideracao e

aprovagéao deste Projeto de Lei.

ANEXO |
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HISTORICO DOS TRANSTORNOS ALIMENTARES1
O QUE SAO TRANSTORNOS ALIMENTARES?

Os Transtornos Alimentares sao caracterizados por perturbagdées no
comportamento alimentar, podendo levar ao emagrecimento extremo (caquexia
- devido a inadequada reducgdo da alimentagdo), & obesidade (devido a
ingestao de

grandes quantidades de comida), ou outros problemas fisicos. Os principais
tipos de Transtorno Alimentar s&o a Anorexia Nervosa e a Bulimia Nervosa, e
ambos tém como caracteristicas comuns: uma intensa preocupagdo como o
peso e 0 medo excessivo de engordar, uma percepg¢do distorcida da forma
corporal, e a autoavaliagcdo baseada no peso e na forma fisica.

Alguns autores caracterizam os Transtornos Alimentares como sindromes
ligadas acultura de determinadas sociedades. O que evidencia esta hipotese é
o fato de que a Anorexia e a Bulimia tém uma prevaléncia maior entre mulheres
jovens de paisesocidentais, principalmente as que pertencem as camadas
sociais mais privilegiadas.

QUAIS SAO AS CAUSAS?

A etiologia dos Transtornos Alimentares esta associada principalmente ao
aspecto sociocultural, embora ndo se deva descartar os fatores bioldgicos,
psicolégicos e familiares.

A pressao cultural por manter-se magro, seja apenas para atender a um padréo
estético, ou pela exigéncia de certas profissdes (moda, esportes), aliada a
presenga de uma baixa autoestima, tornam o individuo mais propenso a
desenvolver um quadro de Anorexia ou Bulimia.

Quanto aos aspectos bioldgicos, sabe-se que 0 neurotransmissor chamado
serotonina pode afetar o apetite, bem como o humor e o controle dos impulsos
no individuo. Algumas pesquisas buscam investigar como os Transtornos
Alimentares podem alterar os niveis de serotonina no cerebro, e também a
maneira que o sistema nervoso projeta informagdes para o corpo sobre a fome
e a saciedade. Por

exemplo, a maioria das mulheres apresenta melhora do humor e do sentimento
de bem-estar depois de comerem, entretanto para as mulheres com anorexia, o
nao comer € que desencadeia a melhora do humor e do bem-estar.

1 Informagbes obtidas no site da organizagao Plenamente, entidade que reune
profissionais dediversas areas da medicina.

TIPOS DE TRANSTORNOS ALIMENTARES ANOREXIA
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Este quadro se caracteriza principalmente pela recusa do individuo em manter
um peso minimo esperado para a idade e a altura (menos de 85%) através da
restricdo do comportamento alimentar, pelo temor excessivo em ganhar peso, e
pela distor¢gdo da percepgao da imagem corporal.

A perda do peso € obtida pela redugao intensa da dieta alimentar. Geralmente
no inicio séo restritos apenas os alimentos considerados caldricos, porém com
o progresso da doenga, observa-se uma dieta extremamente limitada.

O medo de engordar ndo é compensado pela intensa perda de peso, havendo
um aumento dessa preocupacgédo a medida que o peso real diminui. Algumas
pessoas acreditam estar acima do peso de uma forma geral, outras se
preocupam com a gordura em partes especificas do corpo. Nesse sentido, é
muito comum a pessoa se pesar com frequéncia, medir obsessivamente as
partes do corpo, ou usar insistentemente um espelho para verificar as areas
gue percebe estarem gordas.

A autoestima da pessoa anoréxica esta relacionada a forma corporal e ao
peso.

Sendo assim, a perda de peso é vista como uma conquista e autodisciplina,
enquanto o ganho de peso é considerado um fracasso do autocontrole. Apesar
de alguns individuos reconhecerem que estdo magros, eles desconsideram as
implicagbes que esse estado pode levar a saude. A amenorreia (auséncia de
pelo menos trés ciclos menstruais) € um importante indicador fisioloégico da
Anorexia Nervosa. Em meninas pré-puberes a menarca pode ser retardada
devido a doenga.

Muitos s&o os problemas fisioldgicos decorrentes da Anorexia Nervosa, e que
podem levar o individuo a morte. O indice de mortalidade entre pessoas com a
doencga é 12 vezes maior do que o numero de mortes causadas por todas as
outras doengas na populagdo feminina entre 15 e 24 anos de idade. As causas
de morte sdo as complicagcdes decorrentes da Anorexia Nervosa, como
infecgbes importantes, alteragbes metabdlicas devido a desnutrigao,
desequilibrio eletrolitico e suicidio.

BULIMIA

Este quadro de Transtorno Alimentar & caracterizado por compulsées
alimentares periddicas (ingestdo de uma grande quantidade de comida em um
curto espaco de tempo), seguidas de métodos compensatorios inadequados
(vdmitos autoinduzidos, uso inadequado de laxantes ou diuréticos, pratica de
exercicios em excesso) para evitar o ganho de peso. Assim como na Anorexia
Nervosa, o individuo bulimico apresenta uma autoavaliagdo baseada na forma
fisica e no peso corporal.
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Para se estabelecer o diagnéstico de Bulimia Nervosa, estes comportamentos
devem estar presentes por pelo menos duas vezes por semana, por um
periodo minimo de trés meses. Embora haja uma variedade dos tipos de
alimentos ingeridos nos ataques de hiperfagia (compulsédo alimentar), o mais
comum € o consumo de doces ou outros alimentos de alto teor calorico.

As pessoas acometidas pela Bulimia Nervosa, ocultam seus comportamentos
patolégicos da familia e das pessoas que as cercam, e muitas vezes se
envergonham de seus atos compensatorios. Normalmente, ndo ha perda de
peso significativa nas pessoas com Bulimia, trazendo, portanto, maior
dificuldade para a familia identificar o problema. Entre os problemas fisioldgicos
consequentes dos episodios bulimicos estdo o desequilibrio eletrolitico, perda
de potassio, inflamacgao do eséfago, e danos no esmalte dos dentes.

TRANSTORNO DO COMER COMPULSIVO

Os individuos com este Transtomo apresentam episédios de compulsdo
alimentar, porém diferentemente da Bulimia Nervosa, ndo utilizam meétodos
purgativos para eliminar os alimentos ingeridos, nem a preocupagao irracional
com o peso e a forma corporal.

As pessoas com Transtorno do Comer Compulsivo perdem o controle durante
os frequentes ataques de bingeeating (comer compulsivo), e s6 conseguem
parar de comer quando se sentem fisicamente desconfortaveis. A maioria é
obesa, e uma parcela significativa das pessoas que fazem controle alimentar e
de peso com acompanhamento médico sofrem deste Transtorno.

Para ser estabelecido este diagnéstico, os ataques de comer compulsivamente
devem ocorrer pelo menos duas vezes por semana, por um periodo minimo de
seis meses, e obedecer aos seguintes critérios:

1 Episédios repetidos de bingeeating;

" Durante a ocorréncia dos episodios, devem estar presentes no minimo trés
dos indicadores abaixo:

_1 Comer muito mais rapido que o normal;

_ Comer até sentir-se desconfortavel fisicamente:

1 Ingerir grandes quantidades de comida, mesmo estando sem fome;

| Comer sozinho por sentir-se envergonhado da quantidade de comida
ingerida;

1 Sentir-se culpado e/ou deprimido apdés o episédio.2

OBESIDADE

Sabe-se atualmente que algumas pessoas possuem mais facilidade para
acumular gordura do que outras. Esta informagdo envolve aspectos
metabdlicos, genéticos, culturais e comportamentais, descartando-se assim a
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antiga ideia de que o obeso era uma pessoa gulosa, desprovida de controle e
de vontade de cuidar de si proprio.

Certas doengas endodcrinas, como hipotireoidismo ou outros desequilibrios
hormonais, podem colocar o individuo sob uma maior propenséo a tornar-se
obeso, porém estes casos significam apenas 2% do total.

Em relagdo ao componente emocional da obesidade, estudos revelam que
entre os pacientes obesos ha uma alta incidéncia (cerca de 75%) de
comportamentos de

compulsao alimentar. Pacientes obesos com compuls&o alimentar apresentam
uma propensdo maior a desenvolver comorbidades, como Transtornos de
Humor, Transtornos de Ansiedade e Bulimia Nervosa, e ndo apresentam
resultados

positivos em programas de perda de peso, quando comparados a pacientes
obesos sem compulsdo alimentar.

Tal fato mostra que €& necessario desenvolver programas diferentes para
pacientes compulsivos e ndo-compulsivos.

2 Esses sentimentos podem levar o individuo a apresentar novos episédios de
bingeeating, formando-se assim um ciclo.

Rio Branco, 08 de abril de 2022

Vereador Df. Raimundo Castro
Lider do PSDB
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