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RESUMO

Introducdo: Compulsdo Alimentar Periddica (CAP), é o comportamento caracterizado
pelo grande consumo alimentar num curto espaco de tempo, acompanhado de uma perda
de controle sobre o que ou quanto se come. Este comportamento alimentar esta fortemente
associado a individuos com obesidade. Acredita-se que individuos com obesidade que
apresentam episadios recorrentes de CAP, podem possuir maior risco de desenvolver
Sindrome Metabdlica (SM). Objetivos: Verificar associacdo entre CAP e SM, avaliar a
frequéncia de CAP, investigar a ingestdo caldrica, e o padrdo alimentar da populacdo em
estudo. Métodos: Estudo observacional, com 32 voluntérios, adultos e idosos, de ambos
0S sexos, portadores e ndo portadores de SM. Para rastreamento da CAP foi utilizado a
Escala de Compulsdo Alimentar Periddica. Para avaliacdo da ingestdo calérica e padrédo
alimentar foi utilizado o recordatério alimentar habitual de 2 dias: tipico e atipico. Os
dados estatisticos foram apresentados em frequéncia absoluta e relativa, os resultados dos
testes de associagdo foram considerados significativos quando p<0,05. Resultados: A
prevaléncia de CAP na populacao geral, foi de 21,9% (n=7); no grupo com SM foi de
21,1% (n=4), e no grupo sem SM 23,1% (n=3). Ndo foi encontrada associacdo
significativa entre SM e CAP. Foi observado que o consumo alimentar entre os
individuos com SM foi maior, quando comparado ao grupo sem SM. Conclusdo: Esta
pesquisa traz prevaléncias importantes sobre a CAP e a SM, visto que poucos estudos
foram elaborados, explorando essas duas comorbidades.

Palavras-Chaves: Compulsdo Alimentar Periodica, Sindrome Metabdlica, Padrdo
Alimentar.

ABSTRACT

Introduction: Periodic Eating Compulsion (PAC), is the behavior characterized by large
food intake in a short period of time, accompanied by a loss of control over what or how
much is eaten. This eating behavior is strongly associated with individuals with obesity.
It is believed that obese individuals who have recurrent episodes of BAC may be at higher
risk of developing Metabolic Syndrome (MetS). Objectives: To verify the association
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between SDS and Metabolic Syndrome, evaluate the frequency of SDS, investigate
calorie intake, and dietary pattern of the study population. Methods: Observational study,
with 32 volunteers, adults and elderly, of both sexes, with and without MS. The Periodic
Food Compulsion Scale was used for the tracking of PPC. To evaluate calorie intake and
dietary pattern, the 2-day habitual food recall was used: typical and atypical. Statistical
data were presented in absolute and relative frequency, association test results were
considered significant when p<0.05. Results: The prevalence of PAC in the general
population, was 21.9% (n=7); in the group with MS it was 21.1% (n=4), and in the group
without MS 23.1% (n=3). No significant association was found between MetS and WC.
It was observed that food intake among individuals with MetS was higher when compared
to the group without MetS. Conclusion: This research brings important prevalences about
EAT and MetS, since few studies have been developed exploring these two comorbidities.

Keywords: Binge Eating, Metabolic Syndrome, Food Pattern.

1 INTRODUCAO

A Compulsdo Alimentar Periddica (CAP), € um comportamento alimentar
caracterizado pela ingestdo de grande quantidade de alimento em um periodo de tempo
delimitado (até duas horas), acompanhado da sensacéo de perda de controle sobre o que
ou 0 quanto se come (UDO et al., 2014). A CAP pode ser um comportamento isolado ou
um sintoma que compde alguns diagndsticos de transtornos alimentares, como o
Transtorno da Compulsdo Alimentar Periddica (TCAP) e a Bulimia Nervosa (APA, 1994;
OMS, 1993).

Os primeiros registros na literatura de episodios de CAP, foram descritos por
Stunkard, em 1959. Este autor, caracterizou a CAP como um dos padrdes alimentares
presentes nos individuos com obesidade (DA SILVA, 2014). H& diversos indicios
cientificos que corroboram para essa afirmacdo, uma vez que individuos com obesidade
apresentam compulsdo com maior gravidade (ALBERGARIA et al., 2017).

Individuos com obesidade, entre outras causas, sdo vulnerdveis ao sofrimento
psicolégico, devido a discriminacdo contra a doencga, bem como aos padrdes de beleza,
impostos pela sociedade (DA SILVA, 2014). A restricdo alimentar usada como tentativa
para reduzir o peso corporal, pode desencadear episodios de compulséo alimentar como
mecanismo compensatorio, 0 que contribui para o fracasso no tratamento da obesidade
(KLOBUKOSKI, 2017). Além disso, 0 consumo excessivo de energia na compulsdo pode
contribuir para essa condi¢do clinica (PARRY et al., 2017). Entre os nutrientes que
contribuem para este excesso, encontra-se o carboidrato sobretudo refinados, que pode

chegar a 78% mais que a necessidade diaria recomendada (DA SILVA, 2014).
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Quando ocorre uma ingestdo de alimentos ricos em carboidratos, que liberam altos
niveis de glicose, também ocorre a liberacdo de serotonina, horménio relacionado ao
prazer, que atua em todo corpo, regulando sobretudo as questfes relacionadas a saciedade.
Contudo, quando ha um consumo desenfreado desses alimentos, o corpo se descompensa
e acaba por solicitar cada vez mais essa ingestdo, contribuindo para instalacdo do TCAP
(FENO et al., 2010; CHEVINSKY et al., 2020; PARRY et al., 2017).

O Transtorno da Compulsdo Alimentar Periodica é caracterizado pela recorréncia
de episodios de CAP, pelo menos duas vezes por semana, num periodo de trés meses e
estdo associados a algumas caracteristicas de perda de controle (AMERICAN
PSYCHIATRIC ASSOCIATION, 2013; FREITAS etal., 2001) ou incapacidade de evitar
ou parar de comer, com auséncia de mecanismos compensatorios (DSM-5, 2013).

Ao investigar o padrdo alimentar de individuos que apresentam CAP, encontra-se
além de alto consumo de carboidratos, sobretudo refinados, grande consumo de gorduras
(DA SILVA et al., 2016). Como consequéncia, pode ocorrer o acumulo excessivo de
acidos graxos sanguineos e as dislipidemias, anormalidades metabdlicas comuns na
obesidade (CORNFORD etal., 2013; PARRY et al., 2017), que potencializam as chances
de desenvolvimento da Sindrome Metabdlica (SM) (UDO et al., 2014).

A SM, é um agrupamento de fatores de risco metabolicos, incluindo adiposidade
central, presséo arterial elevada, baixo nivel de colesterol de alta densidade (HDL), nivel
elevado de triglicerideos e alto nivel de glicose em jejum (IDF, 2006; KLOBUKOSKI,
2017; UDO et al., 2014). Evidéncias claras sugerem que a SM confere aumentados riscos
de desfechos cardiovasculares desfavoraveis (CHEVINSKY et al., 2020; WILSON et al.,
2005).

Pouco se sabe sobre a relagdo de comportamentos/padrdes alimentares especificos
caracteristicos do TCAP com a sindrome metabdlica. Conforme encontrado no artigo de
Udo et al., (2014), individuos com obesidade que apresentam episodios recorrentes de
CAP se envolvem em comportamentos e padrdes alimentares inadequados que podem
coloca-los em maior risco de desenvolver SM, em comparagdo com individuos obesos,
gue ndo apresentam esses episédios. Ou seja, 0 TCAP, seria um fator que fortaleceria o
desenvolvimento da SM (HUDSON et al., 2010).

Assim, o objetivo deste estudo foi verificar se havia associacdo entre compulsao
alimentar periodica e sindrome metabolica, além de avaliar a frequéncia de CAP em
grupos de individuos com SM e, a ingestdo caldrica desses individuos, bem como

investigar o padrdo alimentar desta populacéo.
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2 MATERIAL E METODOS
Tipo de Estudo, Local da Pesquisa e Amostragem

Trata-se de um estudo observacional, do tipo transversal, no qual foram avaliados,
adultos, individuos de 20 a 59 anos, e idosos, individuos acima de 60 anos, de ambos 0s
sexos, provenientes de demanda espontanea ou encaminhados do Hospital Geral Roberto
Santos (HGRS)/BA. O atendimento clinico-nutricional foi realizado no Nucleo de
Pesquisa e Extensdo em Gendmica Nutricional e Disfungdes Metabdlicas (GENUT) da
UNEB, campus |, Salvador, Bahia, onde foi explicado o projeto e 0 Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE).

A amostragem foi do tipo ndo aleatdria, correspondente a dados coletados entre o
periodo de julho de 2019 a fevereiro de 2020, conforme a figura 1.

Figura 1 — Fluxograma dos dados coletados
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Caracterizacdo da Populacdo do Estudo e Diagnostico da SM

Os voluntarios foram alocados em dois grupos: no grupo 1: individuos de ambos
0s sexos portadores de sindrome metabolica. E no grupo 2: individuos de ambos 0s sexos
sem diagnostico de SM. Como critério diagndstico para SM, foi utilizado o que é proposto
pela International Diabetes Federation (IDF) 2006, em que a circunferéncia da cintura
elevada € um critério obrigatério, associado a mais dois outros critérios, conforme o

quadro 1.
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Quadro 1 — Critérios diagnésticos da Sindrome Metabdlica

Fatores de Risco Critérios
Circunferéncia da Cintura Homens > 94cm
Mulheres > 80cm
Glicemia em Jejum > 100mg/dL
Triglicerideos > 150mg/dL
HDL-c Homens < 40mg/dL
Mulheres < 50mg/dL
Presséo arterial Sistolica > 130mmHg
Diastdlica > 85mmHg

Fonte: IDF, 2006
Legenda: HDL-c — Lipoproteina de alta densidade

Né&o foram incluidos em nenhum dos dois grupos: gestantes, individuos em uso
de ansioliticos e de medicagdo para controle de apetite, com doencas autoimunes e/ou em
uso crénico de corticoides; com doencas intestinais inflamatdrias (histéria clinica de
Doenca Crohn, Retocolite Ulcerativa, Célon Irritavel e Diverticulite); insuficiéncia renal
crénica (histdria clinica); doencas hepaticas (com excecao de esteatose) e aqueles que ndo

assinaram o TCLE.

Questionario para rastreamento da compulsdo alimentar periddica

Apos a assinatura do TCLE, foi aplicado o questionario Binge Eating Scale (BES)
— Escala de Compulséo Alimentar Periddica (ECAP), desenvolvido por Gormally et al.
(1982), traduzido e adaptado para o portugués por Freitas et al. (2001) para o rastreamento
da CAP. A classificacdo foi realizada da seguinte forma: individuos sem CAP: possuiam
pontuacao menor ou igual a 17; e com CAP, os voluntarios que apresentaram a pontuagao
maior ou igual 18 (Freitas et al., 2001).

Coleta de dados (clinicos, demogréficos, bioquimicos e nutricionais)

Os voluntarios de ambos os grupos, com o auxilio de uma equipe de estagiarios e
nutricionistas devidamente treinados, responderam a anamnese nutricional, com coleta de
dados sociodemogréaficos (idade, sexo, cor de pele, escolaridade e renda) e avaliacdo
clinica (histéria clinica e familiar). Foi aferida a circunferéncia da cintura (CC), com o
auxilio de fita ineléstica, realizando a medic@o no ponto médio entre a ultima costela e a
crista iliaca; presséo arterial (PA), com estetoscopio e tensidbmetro (conforme métodos
descritos na | Diretriz Brasileira de Diagnéstico e Tratamento da Sindrome Metabdlica,
2005). Os voluntéarios foram encaminhados ao laboratério de andlises clinicas da
Associacdo de Pais e Amigos dos Excepcionais (APAE)/Salvador, onde realizaram a

coleta sanguinea para dosagem bioquimica. Foram avaliados glicemia em jejum,
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triglicerideos e HDL-c. Todas as dosagens foram realizadas a partir do método de
colorimetria enzimética.

Posteriormente, foi efetuada a avaliacdo nutricional atraveés do recordatorio
alimentar habitual de 2 dias: tipico e atipico, para avaliar a ingestao calérica e do padrédo
alimentar. ApoOs essa avaliacdo, os dados coletados foram calculados pelo software
NutriLife® (versdo 9.11) e os alimentos consumidos foram alocados em 10 grupos
representativos, de acordo com o encontrado na literatura (DA SILVA, 2014).

Andlise Estatistica

Os dados coletados foram tabulados em planilha Microsoft Excel e analisados
com auxilio do programa estatistico Statistical Package for the Social Sciences (SPSS)
para Windows, versdo 20.0. Os dados foram apresentados em frequéncia absoluta e
relativa. Para medir a associacgdo entre escala CAP e variaveis categoricas, foi utilizado o
teste Qui-quadrado e para medir a associacdo entre CAP e varidveis continuas, foi
avaliado a distribuicdo das amostras e uma vez que as mesmas nao apresentaram
distribuicdo normal foi aplicado o Coeficiente U de Mann-Whitney. Para todos os testes
de associacdo, os resultados foram considerados com significancia estatistica quando
p=0,05.

3 CONSIDERACOES ETICAS
O projeto foi aprovado pelo comité de Etica em Pesquisas da UNEB, sob o
Certificado de Apreciagdo Etica (CAAE): 17637119.7.0000.0057.

4 RESULTADOS

Foram analisados 32 voluntérios, 19 com SM e 13 sem SM. A presente amostra
foi composta, em sua maioria, por adultos, mulheres, com renda superior a 2 salarios
minimos e escolaridade entre 0 2° grau incompleto e o superior completo, nos grupos com
e sem SM. Quanto a variavel cor da pele autorreferida, a cor de pele preta apresentou
maior frequéncia no grupo com SM, enquanto no grupo sem SM, a cor de pele parda foi
a mais prevalente, como descrito na tabela 1. Ndo foram encontradas associagoes

significativas entre esses dados.
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Tabela 1 — Dados clinicos e sociodemograficos

Total (n = 32)

Varidveis Com SM Sem SM p valor
Idade N (%) N (%)
Adulto 11 (57,9) 9 (69,2) 0,713
Idoso 8 (42,1) 4 (38,8)
Sexo
Feminino 18 (94,7) 10 (76,9) 0,279
Masculino 1(5,3) 3(23,1)
Cor da pele
Pretos 8 (42,1) 5 (45,5)

0,242
Pardos 7 (36,8) 6 (54,5)
Brancos 4(21,1)
Escolaridade
Ensino Fundamental completo 7 (36,8) 3(23,1)
Ensino Médio completo — 12 (63,2) 10 (76,9) 0,467
Superior completo
Renda
De 1 a 2 salarios minimos 5 (26,3) 4 (38,8) 1,00
Mais de 2 salarios minimos 14 (73,7) 9 (69,2)

Legenda: SM: Sindrome Metabolica
Teste: Qui Quadrado de Pearson

Em relagdo aos cofatores da SM, apresentaram associacdo significativa as
varidveis CC (p=0,001), critério obrigatorio para diagnostico, hipertensdo arterial
sistémica (HAS) (p= 0,049) e glicemia (p=0,050), quando comparados em pacientes com
e sem SM. Foi verificada alta frequéncia no grupo sem SM, a baixa concentracdo da
lipoproteina de alta densidade (HDL-c), conforme a tabela 2.

Tabela 2 — Prevaléncia de cofatores da Sindrome Metabdlica

Total (n =32)
Variaveis Com SM Sem SM p Valor

cc 0,001
19 (100) 6 (46,2)

HAS 0,049
16 (84,2) 6 (46,2)

Glicemia 0,050
8 (42,1) 1(7.7)

Triglicerideos 0,12
12 (63,2) 2(15,4)

HDL- ¢ -
19 (100) 13 (100)

Legenda: CC — Circunferéncia da Cintura, HAS — Hipertensdo Arterial Sistémica e HDL-c-Lipoproteina
de alta densidade, SM: Sindrome Metabdlica.
teste: Qui Quadrado de Pearson.
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Ao se avaliar a frequéncia de CAP na amostra, foi encontrada a taxa de 21,9%
(n=7); ndo foi observada associacdo significativa entre SM e CAP, conforme dados da
tabela 3.

Tabela 3 — Frequéncia de Compulsdo alimentar Periddica

Total (n = 32)
Variaveis CAP Sem CAP p valor
SM n (%) 4(21,1) 15 (78,9)

SemSMn (%)  3(231)  10(76.9) 100

Legenda: CAP - Compulsao Alimentar Periddica; SM - Sindrome Metabolica
teste: Qui Quadrado de Pearson.

Quando avaliada a ingestdo caldrica e padrdo alimentar, houve reducdo no
tamanho da amostra, devido a auséncia de dados de alguns voluntarios. Com relacdo a
ingestdo caldrica, foi considerada a mediana, por se tratar de uma amostra pequena e que
obtinham valores discrepantes, foi encontrado maiores valores de ingestdo calérica no

grupo com SM. Ndo foram encontradas associacgdes significativas (tabela 4).

Tabela 4 — Média e Mediana de Ingestdo calorica

Total (n = 30)
Variaveis Com SM Sem SM p valor
0,310
Mediana 1681,04 1486,58

Legenda: SM: Sindrome Metabolica
teste: Qui Quadrado de Pearson

Diante da analise do padrdo alimentar, foi observado que o consumo entre 0s
individuos com SM, foi maior em todos os grupos de alimentos listados, quando
comparado ao grupo sem SM, exceto no grupo dos agucares, que foi igual nos dois
grupos. Os dados de cada grupo alimentar foram cruzados e nenhuma associagdo

significativa foi encontrada, conforme a tabela 5.

Tabela 5 - Ingestdo alimentar segundo grupos alimentares

Total (n =30)
Variaveis n % p valor
Grupo 1: Pes, cereais e tubérculos
SM 18 60 -
Sem SM 12 40
Grupo 2: Frutas
SM 15 833 0,102
Sem SM 6 50

Grupo 3: Legumes
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SM 13 72,2 0,669
Sem SM 10 83,3

Grupo 4: Leguminosas

SM 15 83,3 1,00
Sem SM 10 83,3

Grupo 5: Ovos, carnes, leite e derivados

SM 18 100 0,400
Sem SM 11 91,7

Grupo 6: Massas e outras preparacoes

SM 12 66,7 0,712
Sem SM 7 58,3

Grupo 7: Azeite doce

SM 4 22,2 0,103
Sem SM 0 0,0

Grupo 8: Manteiga e Margarina

SM 10 55,6 1,00
Sem SM 7 58,3

Grupo 9: Acglcar

SM 9 50,0 0,206
Sem SM 9 75,0

Grupo 10: Adocante

SM 2 11,1 1,00
Sem SM 1 8,3

Legenda: SM: Sindrome Metabolica
teste: Qui Quadrado de Pearson

5 DISCUSSAO

O presente estudo teve por objetivo verificar se havia associacdo entre compulséo
alimentar periddica e sindrome metabolica, além de avaliar a frequéncia de CAP em
grupos de individuos com SM, avaliar a ingestdo calérica, bem como investigar o padrao
alimentar desta populacéo.

Diante dos objetivos citados e comparando os resultados aqui encontrados com 0s
achados literarios, foi possivel observar semelhancas. Os valores da frequéncia de CAP
estdo entre 5 e 30%, quando se trata da populagio geral (APPOLINARIO J.C., 2004) e
entre pacientes com SM, com obesidade e com CAP, de 32% (BARNES et al., 2011;
ROEHRIG et al., 2009). A frequéncia alta de mulheres no estudo estad de acordo com
registros que confirmam sua maior prevaléncia nos servigos de salde, sendo este um dado
relevante, uma vez que, ser do sexo feminino é considerado um fator preditor de maior
busca por assisténcia a saude (LEVOTARO et al., 2014; LIRA NETO et al., 2018). De
forma semelhante, Franco (2016) afirma que mulheres tendem a apresentar uma baixa

satisfacdo corporal e a seguir continuamente com “dietas” extremamente privativas para
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se adequarem ao padréo estético pre-estabelecido pela sociedade ocidental, que por sua
vez, pode levar a compulsdo alimentar (NUNES et al., 2001; SAIKALI et al., 2004;
VORRABER, 2010).

Segundo a Pesquisa Nacional de Amostra de Domicilio (PNAD) (2008), existe
alta prevaléncia de individuos com cor de pele preta e parda nos servicos de satde publica,
quando comparado aos de cor branca, talvez, por isso a maior frequéncia encontrada nesta
pesquisa. Quando avaliada a idade, existe uma maior prevaléncia de idosos nos sistemas
de salde, isso pode ser explicado pelas comorbidades encontradas nos individuos mais
velhos e a preocupacdo tardia com a saude (LIMA-COSTA, 2004). Neste caso, como
apenas 80 pessoas, inicialmente, concordaram em participar da pesquisa, houve um viés
da real faixa etaria deste grupo. Acredita-se que apenas 0s mais jovens responderam ao
questionario por varios motivos, entre eles a dificuldade na leitura e compreensdo do
questionario pelo idosos, por se tratar de um inquérito autoaplicavel. O mesmo viés foi
encontrado na pesquisa de Franco (2016), que relatou dificuldade de aplicacdo com as
voluntérias idosas.

Em se tratando dos cofatores da SM, a glicemia alterada é dos mais importantes
do grupo de cofatores da SM, ja que favorece o aumento da morbidade e da mortalidade
por doencas cardiovasculares (MCLELLAN et al., 2007), além de estar associado a um
risco aumentado de comportamentos alimentares desordenados, incluindo o TCAP
(CHEVINSKY et al., 2020). Segundo, Parry et al. (2017) a explicagéo para essa relacao
estaria no padrdo alimentar desses individuos, que estaria associado a “alimentos
saborosos” ricos em carboidratos e gorduras (CHEVINSKY et al., 2020; PARRY et al.,
2017). Esta situacdo foi também observada ao analisar os grupos alimentares, consumidos
na populacdo deste estudo. Os grupos respectivos a carboidratos (pées, cereais e
tubérculos, massas e outras preparacdes e aclcar) obtiveram alta frequéncia de consumo,
0 que pode prejudicar o controle glicémico e levar a reducdo da sensibilidade insulina
corporal, que se ndo controlado, resultara em Diabetes Mellito 2 (DM2) (CHEVINSKY
et al., 2020; CORNFORD et al., 2013; PARRY et al., 2017). E como um ciclo, a
sensibilidade a insulina, aumenta o desejo por mais carboidrato e pode levar a compulsdo
alimentar (HABER et al., 2001).

O mesmo acontece com 0s niveis elevados de triglicerideos e baixos niveis de
HDL-c, também cofatores da SM. Estes niveis podem estar relacionados a uma
alimentacdo rica em gorduras, bem como ao acimulo de tecido adiposo, que eleva as

taxas de triglicerideos séricos, diminuem os niveis de HDL-c e contribui para um perfil
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inflamatdrio, condicionando ao risco de eventos cardiovasculares (LOTUFO et al.,
2017). Parry et al. (2017) demonstram em seu estudo, que individuos com TCAP e uma
dieta rica em carboidratos e gorduras estdo mais propicios ao aumento dos triglicerideos
séricos, podendo isto ser justificado pela resposta adaptativa a resisténcia a insulina
hepéatica (PARRY et al., 2017).

Apesar do alto consumo de fontes de carboidratos pelos participantes deste estudo,
a ingestdo calorica esta muito abaixo do encontrado em estudos semelhantes. Em Da Silva
(2014), encontra-se valores de ingestdo calorica acima 2000 Kcal/dia, numa populacao
com sobrepeso e obesidade. Contudo em Steemburgo et al. (2007), houve uma
recomendacdo de 800 a 1500 kcal, para portadores de SM, pois acredita-se que o
tratamento mais eficaz para a sindrome seja intervencdo dietoterapica hipocaldrica
(SOCIEDADE BRASILEIRA DE CARDIOLOGIA, 2005; STEEMBURGO et al.,
2007).

Ainda sobre o perfil alimentar, Barnes et al. (2011) e Roehrig et al.(2009)
relataram que o consumo de dietas ricas em carboidratos e gorduras, comportamentos
comuns na CAP, acarretam numa perda de controle do que e de quanto se come, e teria
uma forte associacdo com a instalacdo da SM. Os autores acrescentam que ingerir grandes
quantidades de alimentos em um periodo discreto de tempo esta associado ao aumento
dos niveis de glicose em jejum, secrecdo exagerada de insulina, lipidios séricos elevados
e diminuicdo da tolerancia a glicose; comer rapidamente estd associado a uma maior
proporcao de circunferéncia cintura-quadril, lipidios séricos elevados (BARNES et al.,
2011), caracteristicas da SM.

Apesar da influéncia da ingestdo alimentar sobre a etiopatogenia da SM,
confirmada por um estudo, por exemplo, que encontrou associacdo com a CAP, em
mulheres adultas (FRANCO, 2016), ndo foi observada neste estudo associacao
significativa entre a presenca de CAP e individuos portadores de Sindrome Metabdlica.
Provavelmente, devido ao n extremamente baixo para realizar analises estatisticas
confiaveis e precisas. O objetivo era uma avaliacdo quantitativa, logo manteve-se a
proposta inicial. Porém, se reconhece a possibilidade de inclusdo de uma avaliacdo
qualitativa a posteriori, pois é possivel com os tipos de questionarios que foram aplicados.
Desta forma, ocorrera um melhor entendimento dos resultados aqui encontrados sobre o
comportamento da CAP entre estes individuos com SM.

Um dos motivos para ndo alcance da amostra proposta inicialmente foi, além da

dificuldade na aplicagdo dos questionarios, a realizacdo da pesquisa no periodo de
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pandemia de COVID-19, pois aplica-lo durante o periodo de isolamento, levaria a um

viés de resposta, j& que a CAP poderia aumentar nesta época.

6 CONCLUSAO

Apesar de ndo ter sido verificada associacdo significativa entre sindrome
metabdlica e compulsdo alimentar periddica, esta pesquisa traz prevaléncias importantes
no que diz respeito a CAP e a sindrome, visto que poucos estudos foram elaborados,
explorando essas duas comorbidades. Foi possivel também avaliar o padrdo alimentar
destes individuos, algo que ndo é muito explorado nos estudos publicados. Ressalta-se
que o nimero de voluntarios dos grupos em estudo foi um fator extremamente limitante
e ndo permite uma conclusdo definitiva destes achados e, portanto, outras pesquisas sdo

necessarias para uma melhor avaliacdo da associacdo da CAP com a SM e seus cofatores.
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