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Abstract The scope of this study was to analyze
the relationship between the internalization of
body image and depressive symptoms with re-
strictive eating habits among young males. Three
hundred and eighty-three male adolescents, aged
between twelve and seventeen, took part in this
survey. The “Overall Internalization” and “Ath-
letic Internalization” sub-scales taken from the
Sociocultural ~ Attitudes Towards Appearance
Questionnaire-3 (SATAQ-3) were used to evalu-
ate the internalization of body images. The Major
Depression Inventory (MDI) was used to evalu-
ate depressive symptoms. The “Diet” sub-scale
from the Eating Attitudes Test (EAT-26) was used
to evaluate restrictive eating habits. The logistic
regression findings indicated 2.01 times greater
chances of youngsters with a high level of over-
all internalization adopting restrictive eating
habits (Wald = 6.16; p = 0.01) when compared
with those with low levels. On the other hand,
the regression model found no significant associ-
ation between “Athletic Internalization” (Wald =
1.16; p = 0.23) and depressive symptoms (Wald =
0.81; p = 0.35) with eating restrictions. The find-
ings made it possible to conclude that only overall
internalization was related to eating restrictions
among young males.

Key words Body image, Eating disorders, De-
pression, Adolescents

Resumo O objetivo foi analisar a relagio da
internalizagdo dos padrdes corporais e sintomas
depressivos com a restricao alimentar em ado-
lescentes do sexo masculino. Participaram 383
adolescentes do sexo masculino com idade entre
12 e 17 anos. Utilizaram-se as subescalas “Inter-
naliza¢ao Geral” e “Internalizagdo Atlética” do
Sociocultural Attitudes Towards Appearance
Questionnaire-3 (SATAQ-3) para avaliar a in-
ternalizagao dos padrées corporais. O Major De-
pression Inventory (MDI) foi utilizado para ana-
lisar os sintomas depressivos. A subescala “Dieta”
do Eating Attitudes Test (EAT-26) foi utilizada
para avaliar a restrigio alimentar. Os achados
da regressao logistica indicaram 2,01 vezes mais
chances para os adolescentes com internalizagio
geral alta adotarem a restrigdo alimentar (Wald
= 6,16; p = 0,01) quando comparados aqueles
com baixa. Por outro lado, o modelo de regressio
ndo evidenciou associagdo significativa da “Inter-
nalizagdo atlética” (Wald = 1,16; p = 0,23) e dos
sintomas depressivos (Wald = 0,81; p = 0,35) com
a restrigao alimentar. Os resultados permitiram
concluir que somente a internalizagdo geral este-
ve relacionada a restrigdo alimentar em jovens do
sexo masculino.

Palavras-chave Imagem corporal, Transtornos
alimentares, Depressao, Adolescentes
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Introducao

As novelas e revistas de moda tém exibido cor-
pos sarados', o que de alguma forma pode in-
fluenciar no desejo de redugdo de peso corporal?,
principalmente entre os jovens. Mais especifi-
camente, as revistas voltadas ao sexo masculino
tém propagado corpos de modelos e/ou atletas
que costumam demonstrar morfologia magra e
musculatura bem delineada’. Assim, os adoles-
centes podem focar estas tendéncias corporais,
o que ¢ denominado internaliza¢ao dos padrdes
corporais’. Em outras palavras, os jovens podem
enaltecer a aparéncia fisica, sendo que, para mui-
tos, ser magro com musculatura bem delineada é
inatingivel. Estudos neste sentido apontam que
este fenOmeno parece acometer com maior faci-
lidade os adolescentes"’, que passam a buscar a
morfologia imposta pelos meios de comunicacio
de massa, tais como: televisao, revistas e cinema.
Cabe ressaltar que evidéncias indicam que a in-
ternalizacao dos padrdes corporais pode predis-
por os jovens a insatisfacio com a sua imagem
corporal%,

A insatisfacdo corporal no sexo masculino
parece ser constituida por dois componentes:
magreza e muscularidade®®. Neste sentido, es-
ses jovens podem apresentar preocupacio tanto
em serem magros quanto musculosos. Estudos
apontam prevaléncia de insatisfa¢ao corporal di-
recionada para a magreza de aproximadamente
30% para este publico”®. De acordo com o mode-
lo sociocultural da imagem corporal’, a insatisfa-
¢ao corporal media a relacao entre a internaliza-
¢ao dos padroes corporais e a restricdo alimentar.
Todavia, este modelo foi testado somente no sexo
feminino. Logo, torna-se importante também
testar se a insatisfagdo corporal media a relacdo
entre a internalizacdo dos padroes corporais e a
restri¢ao alimentar em jovens do sexo masculino.

A restri¢ao alimentar diz respeito aos episé-
dios de longos periodos sem ou com pouca inges-
tao de comida®'?, geralmente alimentos com alto
teor calorico. A restrigao alimentar é classificada
como comportamento alimentar do tipo restri-
tivo e é comum que pacientes com diagnéstico
clinico de transtorno alimentar (TA) a utilizem!'!.
Logo, a restri¢ao alimentar pode ser considerada
um método patoldgico para a reducdo de peso
corporal. Evidéncia indica que aproximadamen-
te 25% dos adolescentes podem fazer uso deste
comportamento'?. Além disso, embora a morfo-

logia magra com musculatura bem delineada seja
enaltecida pelos meios de comunicag¢do de massa,
pesquisadores tém discutido que a restri¢do ali-
mentar pode vir a se tornar uma epidemia na po-
pulagdo jovem do sexo masculino?, o que justifica
a relevéncia de se investigar fatores relacionados
a este desfecho.

Vale ressaltar, ainda, que o comportamen-
to alimentar restritivo também pode ter relagao
com os sentimentos de tristeza, baixa autocon-
fianga e culpa'?, considerados critérios diagndsti-
cos para o transtorno de depressao’’. Pesquisado-
res salientam que tais sentimentos podem estar
associados a perda do apetite'?, o que explicaria
a utilizagdo da restri¢do alimentar como estra-
tégia para o emagrecimento. Adicionalmente,
evidéncias tém demonstrado aumento da preva-
léncia dos sintomas depressivos também no sexo
masculino'*"®. No entanto, nao se identificou ne-
nhum estudo que tenha relacionado os sintomas
depressivos a restri¢do alimentar em jovens bra-
sileiros do sexo masculino.

A restri¢do alimentar faz parte da etiologia
da Anorexia Nervosa (AN) e Bulimia Nervosa
(BN)'. Todavia, destaca-se que tais etiologias sdo
multifatoriais''. Deste modo, vdrios fatores levam
ao desencadeamento destes TAs, a saber: aspectos
socioculturais, sintomas depressivos, tragos da
personalidade, morfologia corporal®, entre ou-
tros. Achados de pesquisas suportam a influéncia
da internaliza¢do dos padrdes corporais sobre a
restricdo alimentar*®. Vale ressaltar, sobretudo,
que a insatisfacdo com a imagem corporal media
esta relagdo’. Salienta-se, no entanto, a inexistén-
cia de investigacdo que tenha controlado a insa-
tisfagdo com a imagem corporal na avaliacdo da
relacdo direta entre a internalizagdo dos padroes
corporais e a restri¢ao alimentar em adolescentes
do sexo masculino.

Nesse sentido, destaca-se a importancia do
presente estudo em investigar se os padrdes cor-
porais internalizados por jovens do sexo masculi-
no possuem relacdo com a frequéncia de restri¢do
alimentar adotada por estes. Ademais, a presente
pesquisa também possui a relevincia de analisar
se, de fato, os sintomas depressivos possuem re-
lacdo com a restri¢do alimentar em adolescentes
brasileiros do sexo masculino. Diante do exposto,
o objetivo da investigacdo foi analisar a relagdo
da internalizagdo dos padrdes corporais e dos
sintomas depressivos com a restrigdo alimentar
em adolescentes do sexo masculino.



Métodos
Participantes

Trata-se de estudo transversal, de base esco-
lar, realizado nos anos de 2012 e 2013, na cidade
de Juiz de Fora/MG, com adolescentes do sexo
masculino na faixa etdria entre 12 e 17 anos.

Segundo informacoes da Secretaria de Edu-
cac¢do de Juiz de Fora, a populagao de adolescen-
tes do sexo masculino com idade entre 12 e 17
anos, matriculada nas escolas dessa cidade em
2013, era de aproximadamente 42.000 jovens.
Deste modo, realizou-se calculo amostral utili-
zando os seguintes critérios, seguindo as reco-
mendacdes de Fortes et al.®: prevaléncia de 25%
para os comportamentos alimentares restritivos
segundo achados de outros estudos”'®, 95% de
confianga, 5% de erro amostral e ao total foi
acrescido o valor de 20% para possiveis perdas,
totalizando 331 adolescentes que deveriam ser
avaliados para obter amostra representativa da
populagdo. O cdlculo amostral foi procedido no
programa Epilnfo (versdo 3.5).

Foram incluidos na pesquisa somente os
jovens que apresentaram o Termo de Consenti-
mento Livre e Esclarecido (TCLE) assinado pelo
responsdvel e que estavam regularmente matri-
culados no ensino fundamental/médio na cidade
de Juiz de Fora/MG no ano de 2013.

Participaram do estudo 407 adolescentes,
sendo que 24 destes foram excluidos por nio
responderem aos questiondrios por completo ou
por ndo participarem das aferigoes antropomé-
tricas. Logo, a amostra da presente investigacao
contou com 383 adolescentes.

O projeto foi aprovado pelo Comité de Etica
e Pesquisa em Seres Humanos da Faculdade de
Filosofia, Ciéncias e Letras da Universidade de
Sdo Paulo. Os responsaveis, assim como os ado-
lescentes, assinaram um TCLE que explicava os
objetivos e procedimentos do estudo. Foi garan-
tido o anonimato aos participantes e total sigilo
no tratamento dos dados.

Instrumentos

A fim de avaliar a influéncia da midia na ima-
gem corporal, os adolescentes responderam ao
Sociocultural Attitudes Towards Appearance Ques-
tionnaire-3 (SATAQ-3). Esta ferramenta é pontu-
ada em escala do tipo Likert com cinco opgoes de
resposta (“Discordo totalmente” até “Concordo
totalmente”). O escore total do SATAQ-3 é calcu-

lado pela soma das respostas, sendo que a maior

pontuacio representa maior influéncia dos as-
pectos socioculturais na imagem corporal. O
questiondrio é composto por 30 perguntas desti-
nadas a avaliar a internaliza¢do geral dos padroes
socialmente estabelecidos (nove itens), incluindo
o0 ideal de corpo atlético (cinco itens), a pressdo
exercida por estes padrdes (sete itens) e a midia
como fonte de informacdes sobre a aparéncia
(nove itens). No entanto, para a presente inves-
tigagdo foram utilizadas somente as subescalas
“Internalizagdo Geral” e “Internalizagdo Atlética”,
totalizando quatorze itens. A versdo do SATAQ-3
utilizada neste estudo foi traduzida e adaptada
para a populagdo jovem brasileira', tendo sua
validade de contetido e de construto, além de sua
reprodutibilidade e consisténcia interna, atesta-
das para esta populagdo. Para a presente amostra
foi calculada a consisténcia interna pelo alfa de
Cronbach, obtendo-se valores satisfatorios acima
de 0,80 para as subescalas “Internalizagdao Geral”
(o = 0,84) e “Internaliza¢do Atlética” (o = 0,82).
Salienta-se que a mediana (metodologia ja utili-
zada em outro estudo'®) da subescala “Internali-
zagdo Geral” (11,5) foi utilizada para classificar
os adolescentes em dois grupos: Alta internali-
zagdo geral (> 11,5) e Baixa internaliza¢do geral
(< 11,5). O mesmo procedimento foi conduzido
para a subescala “Internalizacido Atlética” (9,00):
Alta internalizacdo atlética (> 9,00) e Baixa inter-
nalizagdo atlética (< 9,00).

Os sintomas de depressdo foram avaliados
pelo Major Depression Inventory (MDI), tradu-
zido e adaptado para a lingua portuguesa por
Parcias et al.”>. O MDI inclui os 10 sintomas de
depressao do CID-10", assim como avalia a seve-
ridade dos sintomas depressivos. Ele é classifica-
do como instrumento de rastreio curto, podendo
ser aplicado em diferentes contextos de pesquisa
e saide mental. Os itens 8 e 10 do MDI apresen-
tam subitens “a” e “b”, considerando-se a maior
pontuacdo entre eles. Quanto maior o escore,
maior é o estado depressivo. Os escores podem
variar de 0 a 50, sendo que o corte de 16 indica
algum nivel de depressao (MDI +). No estudo
de adaptacdo transcultural do MDI'® os autores
identificaram consisténcia interna de 0,91. Na
presente investigagdo evidenciou-se alpha de
Cronbach equivalente a 0,83, representativo de
uma boa consisténcia interna.

Para avaliar a insatisfagdo corporal foi apli-
cado o Body Shape Questionnaire (BSQ) em sua
versao validada para a popula¢io de adolescentes
brasileiros'®. Para a amostra do presente estudo,
identificou-se valor de o = 0,96, demonstrando
boa consisténcia do instrumento. O questiondrio
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autoavaliativo é composto por 34 perguntas em
escala tipo Likert, relacionadas a preocupacio
que 0 jovem apresenta com o seu peso e a sua
aparéncia fisica. O avaliado aponta com que fre-
quéncia, nas dltimas quatro semanas, vivenciou
o0s eventos propostos pelas alternativas e o esco-
re final é obtido pela soma total dos itens, sendo
que quanto maior o escore, maior a insatisfacao
com o corpo. Em fun¢do de estudos indicarem
a insatisfacdo corporal como mediador entre a
internalizagdo dos padrdes corporais e os com-
portamentos alimentares de risco para os TAs*’,
optou-se por controlar os escores do BSQ no pre-
sente estudo.

Para avaliar a restri¢ao alimentar foi aplicada
a subescala “Dieta” do Eating Attitudes Test (EAT-
26) validado por Bighetti et al.'’ para adolescentes
brasileiros. A subescala busca mensurar a recusa
patoldgica a alimentos com alto teor calérico.
O avaliado tem seis op¢des de resposta em cada
item que variam de 0 (poucas vezes, quase nun-
ca e nunca) a 3 (sempre). A Gnica questdo que
apresenta pontua¢do em ordem reversa é a 25. O
escore da subescala “Dieta” é feito pela soma de
seus itens. Para a presente amostra encontrou-se
valor para a consisténcia interna de 0,86, avaliado
pelo alfa de Cronbach. Com o propésito de clas-
sificar os adolescentes com alta e baixa restricao
alimentar, utilizou-se a mediana da subescala
“Dieta’”, conforme método ji reportado em outro
estudo que utilizou o EAT-26 como ferramenta
de avaliagdo". Neste sentido, os jovens com esco-
re igual ou superior a 5 foram inseridos no grupo
Alta restri¢do alimentar, ao passo que os adoles-
centes com pontuacio inferior a 5 foram inclui-
dos no grupo Baixa restri¢ao alimentar.

A massa corporal foi mensurada por uma ba-
lancga digital portatil da marca Tanita com preci-
sdo de 100g e capacidade méxima de 200kg. Uti-
lizou-se estadidmetro portétil com precisdo de
0,1cm e altura maxima de 2,20m da marca Welmy
para aferir a estatura dos adolescentes. O indice
de massa corporal (IMC) foi obtido utilizando
o seguinte cdlculo: IMC = massa corporal (kg)/
estatura’(m). Em razdo de evidéncias cientificas
indicarem influéncia do IMC nos comportamen-
tos alimentares de adolescentes>'**, decidiu-se
controlar seus valores nos testes estatisticos.

Para o célculo do percentual de gordura foi
utilizado o protocolo para adolescentes desen-
volvido por Slaughter et al.?!. Foram aferidas
as dobras cuténeas triciptal e subescapular, de
acordo com as padronizagdes determinadas pela
Internacional Society for Advancement for Kinean-
thropometry®, a partir de um compasso (adip6-

metro) cientifico da marca LANGE® (Cambridge
Scientific Industries Inc.), com precisdo de 1 mm.
Em virtude dos achados de algumas investiga-
¢des apontarem influéncia da gordura corporal
sobre os comportamentos alimentares”', o per-
centual de gordura foi controlado nas anilises
estatisticas.

Procedimentos

Os diretores de doze escolas (seis privadas e
seis publicas) foram convidados a participar da
pesquisa, sendo informados sobre os objetivos e
procedimentos. Apés a autoriza¢do das direcdes
das escolas, foram realizadas reunides com cada
uma das turmas a fim de explicar os objetivos e
os procedimentos necessdrios para inclusdo dos
escolares no estudo. Foi entregue o TCLE aos
adolescentes, pedindo-lhes que devolvessem de-
vidamente assinados pelos responsdveis na se-
mana seguinte, em caso de assentimento de sua
participagdo voluntaria.

A pesquisa foi realizada em dois momentos.
Na primeira etapa os alunos responderam aos
instrumentos (subescalas do SATAQ-3, MDI,
BSQ e subescala “Dieta” do EAT-26). Este mo-
mento foi realizado em grupo, por um tnico pes-
quisador, que padronizou as explicagdes verbais.
A duragdo média desta etapa foi de 30 minutos.
Em seguida, a medida que fossem terminando de
preencher os questiondrios, os alunos eram con-
duzidos a uma sala disponibilizada pela prépria
institui¢do para a realizacdo das mensuragdes an-
tropométricas (massa corporal, estatura e dobras
cutdneas). Este momento foi procedido individu-
almente. Assim, era permitida a entrada de ape-
nas um aluno na sala.

Analise estatistica

O teste Kolmogorov Smirnov foi aplicado
para avaliar a distribui¢do dos escores da subes-
cala “Dieta” do EAT-26. Em razdo da violagdo
paramétrica, foram conduzidos testes ndo pa-
ramétricos. Medidas de tendéncia central (me-
diana) e de dispersio (minimo e mdximo) fo-
ram utilizadas para descri¢ao das subescalas do
EAT-26 e do SATAQ-3, bem como BSQ e MDI.
Utilizou-se a correlagdo de Spearman Hank para
relacionar os escores de todos os questionarios.
Ademais, a regressdo logistica multinominal foi
conduzida para analisar a associacdo das classi-
ficagoes do MDI (MDI +), das subescalas “Inter-
nalizagdo Geral” e “Internalizagdo Atlética” com
a restricdao alimentar (subescala “Dieta” do EAT-



26). Salienta-se que as varidveis “idade”, BSQ,
IMC e percentual de gordura foram controladas
em todos os testes estatisticos. Ressalta-se, toda-
via, que foram utilizadas medidas de tendéncia
central (média) e dispersdo (desvio padrio) para
descrever algumas varidveis da pesquisa (idade,
IMC e percentual de gordura) em razdo do tes-
te Kolmogorov Smirnov nao apontar violacdo
paramétrica. Todos os dados foram tratados no
software SPSS 20.0, adotando-se nivel de signifi-
cancia de 5%.

Resultados

A Tabela 1 indica os dados descritivos das varidveis
demograficas (idade, IMC e percentual de gordu-
ra) e os escores dos questiondrios (subescalas do
SATAQ-3, BSQ, MDI e subescala do EAT-26).

A Tabela 2 demonstra os valores das corre-
lagdes da “Internalizagdo Geral”, “Internalizacao
Atlética”, MDI e “Dieta”. Os achados apontaram
relacdo estatisticamente significativa entre a “In-
ternalizacdo Geral” e “Internalizacio Atlética”
(r=0,57; p = 0,001). Do mesmo modo, o teste
de Spearman evidenciou relagdo positiva entre
a “Internaliza¢do Geral” e “Dieta” (r = 0,17; p =
0,03). Os demais resultados nao demonstraram

relacdes estatisticamente significativas (p > 0,05).

Os achados da regressio logistica indicaram
2,01 vezes mais chances para os adolescentes com
alta internaliza¢do geral adotarem a restrigdo ali-
mentar (Wald = 6,16; p = 0,01) quando compa-
rados aqueles com baixa internaliza¢do geral. Por
outro lado, o modelo de regressao nao eviden-
ciou associa¢do significativa da “Internalizacdo
atlética” (Wald = 1,16; p = 0,23) e dos sintomas
depressivos (Wald = 0,81; p = 0,35) com a restri-
¢3o alimentar em adolescentes do sexo masculi-
no (Tabela 3). Destaca-se, sobretudo, que a idade
(X’=10,92; p = 0,01) e 0 BSQ (X*= 28,32 p =
0,001) demonstraram associa¢ao com a restri¢do
alimentar, fato que ndo foi identificado para o
IMC (X*= 1,87; p = 0,30) e o percentual de gor-
dura (X?=2,09; p = 0,18).

Discussao

A pesquisa teve como premissa analisar a rela¢ao
da internalizagdo dos padrdes corporais e dos
sintomas depressivos com a restrigdo alimentar
em adolescentes do sexo masculino. De forma
geral, os achados demonstraram relagdo da inter-
naliza¢do dos padrdes corporais com os compor-
tamentos alimentares restritivos.

Tabela 1. Valores descritivos de todas as varidveis do estudo.

Idade (anos) IMC (kg/m?) %G Inter Geral Inter Atlét BSQ MDI
Média (desvio padrao) Mediana (minimo e mdximo)
14,31 (2,22) 21,18 (3,49) 20,53 (8,10) 11,5(7—=35) 9,0 (4—20) 62,0 (34— 164) 17,0 (0—50) 4,5 (0—36)

IMC = indice de massa corporal; Inter Geral = Internalizagao geral; Inter Atlé = Internalizagao Atlética; BSQ = Body Shape Questionnaire;

MDI = Major Depression Inventory.

Tabela 2. Correlagdes entre as subescalas do SATAQ-3, MDI e Dieta em adolescentes do sexo masculino.

Inter Geral Inter Atlét MDI Dieta
Inter Geral - 0,57 0,14 0,17
Inter Atlé 0,57 - -0,06 0,06
MDI 0,14 -0,06 - 0,05
Dieta 0,17 0,06 0,05 -

SATAQ-3 = Sociocultural Attitudes Towards Appearance Questionnaire 3; Inter Geral = Internalizagao geral; Inter Atlé =
Internalizagao Atlética; MDI = Major Depression Inventory; p < 0,05 analisado pelo teste Spearman Hank (idade, IMC, BSQ e

percentual de gordura foram utilizados como “varidveis de ajuste”).
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Tabela 3. Razdo de prevaléncia (odds ratio) entre

as varidveis independentes e a subescala Dieta
(referéncia: Alta restri¢ao alimentar) em adolescentes
do sexo masculino.

Classificacao OR IC(95%) p valor

Internalizagdo Geral

Baixa (n = 238) -

Alta (n = 245) 2,01 1,56-7,84 0,01
Internaliza¢do Atlética

Baixa (n = 243) -

Alta (n = 240) 0,81 0,40-598 0,23

MDI
Baixa (n = 233) -
Alta (n =250) 0,88 0,46-2,54 0,35

OR = Odds ratio; IC = Intervalo de confianga; MDI =
Major Depression Inventory. 'p < 0,05 avaliado pela regressao
logistica multinominal (idade, IMC, BSQ e percentual de
gordura foram utilizados como “varidveis de ajuste”).

Os resultados evidenciaram correlacdo sig-
nificativa entre a internalizagao geral e a restri-
¢do alimentar. Isto demonstra que quanto maior
o desejo do jovem em se parecer com “estrelas”
da televisdo e do cinema, maior a frequéncia de
restri¢ao alimentar, corroborando outras pesqui-
sas>®. Cabe salientar, no entanto, que este resulta-
do deve ser encarado com cautela, visto o indice
de correlagao ter sido baixo (r = 0,17). De qual-
quer forma, a literatura cientifica tem ressaltado
que os adolescentes que almejam ter o corpo se-
melhante ao de homens famosos estdao mais sus-
ceptiveis a adotarem comportamentos alimenta-
res restritivos®. De acordo com Blashill®, tais jo-
vens podem utilizar com frequéncia os episédios
de recusa alimentar por longos periodos com o
intuito de reduzir o peso corporal. Rodgers et al.%,
acrescentam ainda, que a midia tem sido conside-
rada o principal agente cultural na influéncia de
comportamentos alimentares do tipo restritivo.
Sendo assim, a exposi¢do de figuras de modelos/
atores magros com musculatura bem delineada
parece ser o principal desencadeador da restricdo
alimentar em adolescentes.

Embora pesquisadores ressaltem a respeito
das possiveis relacdes entre o desejo de se parecer
com os atletas e os comportamentos alimentares
restritivos em adolescentes', a presente investi-
gacdo ndo encontrou relagdo entre a “Internali-
zagdo atlética” e “Dieta”, conforme apresentado
na Tabela 2. Em razio da maior parte dos atletas
do sexo masculino demonstrar aparéncia mus-

culosa, talvez o desejo de parecer com eles nido
tenha relagdo com a restri¢ao alimentar. De fato,
a restri¢do alimentar é inversamente proporcio-
nal ao desenvolvimento muscular?, o que de certo
modo pode explicar este achado.

Em adi¢do, ao contrdrio do que é preconizado
nos estudos com o sexo feminino?, os resultados
da presente pesquisa ndo apontaram relagdo dos
sintomas depressivos com a restri¢ao alimentar.
Talvez, os sentimentos de tristeza, baixa autocon-
fianga e culpa, comumente encontrados em pa-
cientes com transtorno de depressao’?, nao este-
jam associados aos comportamentos alimentares
restritivos no sexo masculino. Outra explica¢do
pode ser que como a insatisfacio corporal mas-
culina possui outra vertente (muscularidade),
os sintomas depressivos podem estar associados
a adogdo de comportamentos concernentes ao
aumento de massa muscular. Contudo, faz-se ne-
cessario realizar novas pesquisas com o objetivo
de esclarecer melhor esta relagdo.

No que diz respeito ao modelo de regressio,
os resultados indicaram que os adolescentes com
alta internaliza¢do geral demonstraram maior
susceptibilidade a restricdo alimentar quando
comparados aos jovens com baixa internaliza¢do
geral. Em outras palavras, os adolescentes com
maiores anseios em serem parecidos com os mo-
delos e atores de televisdo/cinema tinham maior
probabilidade em utilizar os comportamentos
alimentares restritivos, corroborando achados
da literatura cientifica®. Vale destacar que, segun-
do Gondoli et al%, a exposi¢do de corpos ma-
gros com saliéncia muscular pela midia é ainda
mais exacerbada em paises ocidentais quando
comparados aos orientais, o que pode repercu-
tir negativamente na internaliza¢do dos padrdes
corporais, com ligeira consequéncia na adog¢do
de comportamentos alimentares restritivos, fato
evidenciado pelos resultados deste estudo. Em
adi¢do, segundo Blashill®, os adolescentes que
rotineiramente assistem televisdao ou folheiam
revistas de moda podem estar mais vulnerdveis
a internaliza¢do de padrdes corporais socialmen-
te aceitos. Assim, caso 0s jovens se sintam com o
peso corporal acima do que é preconizado para
0 seu sexo, poderdo adotar a restrigao alimentar
como medida para a redugdo do peso corpo-
ral®®*, o que pode explicar a associagdo eviden-
ciada entre a internalizacdo geral e a restri¢do
alimentar.

Em contrapartida, a regressdo multinominal
ndo apontou associa¢do entre a internalizacdo
atlética e a restri¢ao alimentar. Uma possivel ex-
plicagdo para este achado: Fortes et al.! ressaltam



que os corpos de atletas do sexo masculino cos-
tumam demonstrar grande saliéncia muscular.
Logo, se os adolescentes desejarem similaridade
morfoldgica com os atletas, necessitardo fazer
exercicios fisicos ou ingerir suplementos alimen-
tares para alcancar seus objetivos, fato contrario
aos comportamentos alimentares restritivos. No
entanto, caso os adolescentes almejem aparéncia
similar a dos atletas de esportes estéticos (saltos
ornamentais e patinagdo artistica), é possivel ha-
ver associa¢do entre a internaliza¢do atlética e a
restricdo alimentar. Todavia, sdo necessdrios es-
tudos para esclarecer melhor esta relagdo.

Vale ressaltar, ainda, que os escores do BSQ
foram controlados no modelo de regressio. Con-
siderando que a restri¢ao alimentar é influencia-
da pela insatisfacdo corporal’, e esta, por sua vez,
¢é desencadeada pela internalizagdo de padrdes
corporais?, é possivel que nio haja relacio direta
entre a internaliza¢do atlética e os comportamen-
tos alimentares restritivos no sexo masculino, o
que poderia ser uma outra explicagdo para os
achados.

Os sintomas depressivos também nao estive-
ram associados aos comportamentos alimentares
restritivos. Embora exista evidéncia de que pes-
soas diagnosticadas com transtorno de depressao
estdao mais vulnerdveis aos TAs'?, cabe salientar
que, talvez, esta relagdo nao seja verdadeira para
o sexo masculino. Neste sentido, é provavel que
os sintomas depressivos nao fagam parte da etio-
logia da AN nem da BN em jovens do sexo mas-
culino. Sobretudo, novas investigacdes deverao
ser conduzidas para tornar este topico menos
obscuro.

Os achados apontaram relagdo entre idade,
insatisfacdo corporal e os comportamentos ali-
mentares restritivos. Este resultado indica que
quanto mais velho o adolescente do sexo mascu-
lino, maior a vulnerabildiade para a ado¢do da
restri¢do alimentar. Do mesmo modo, o achado
demonstra que quanto maior a magnitude de in-
satisfagdo corporal, maior a susceptibilidade para
a restri¢do alimentar. De acordo com Flament
et al.%, os adolescentes mais velhos demonstram
maior preocupa¢do com a aparéncia fisica, pois
apresentam crengas de que a morfologia corpo-
ral é critério de aceitagdo social, o que, de certo
modo, pode gerar adogdo de restri¢ao alimentar,
justificando, assim, os resultados evidenciados a
respeito da relagdo entre idade, insatisfagdo cor-
poral e comportamentos alimentares restritivos.

O modelo de regressdo ndo apontou relagdo
estatisticamente significativa entre IMC, percen-
tual de gordura e comportamentos alimentares

restritivos, embora evidéncias cientificas tenham
demonstrado o contrario®'°. Vale destacar, toda-
via, que o sexo masculino costuma ser mais pre-
ocupado com a muscularidade’. Assim, compor-
tamentos como a restri¢do alimentar podem ser
menos frequentes do que a pratica de exercicios
fisicos e o uso de suplementos alimentares/es-
teréides anabdlicos em jovens do sexo masculi-
no. De qualquer forma, pesquisadores salientam
a importancia de se avaliar fatores relacionados
aos comportamentos direcionados a magreza e
muscularidade?, visto que o sexo masculino pos-
sui estas duas vertentes na constitui¢io de sua
imagem corporal.

Apesar do presente estudo ser inédito e tra-
zer importantes resultados para serem discu-
tidos na literatura cientifica, 0 mesmo é dota-
do de limita¢des. Destaca-se, a priori, o uso de
instrumentos autorreportados. De acordo com
alguns autores™?, os adolescentes podem ndo
responder com fidedignidade aos questionarios,
0 que, de certo modo, poderia influenciar os re-
sultados. Destaca-se que se utilizou instrumento
ndo validado para a populacido-alvo deste estu-
do (SATAQ-3), o que representa uma limitacio.
Entretanto, a elevada consisténcia interna de suas
subescalas entre os adolescentes participantes
desta investigacdo dao indicios de boas qualida-
des psicométricas da escala também entre esta
populagdo. Outra limitacio foi utilizar a subes-
cala “Dieta” do EAT-26, visto que esta ferramen-
ta foi validada para o sexo feminino. Assim, nao
h4 garantias de que as qualidades psicométricas
desta subescala sejam as mesmas entre os meni-
nos. Sobretudo, a consisténcia interna de 0,86 d4
indicio de boas qualidades psicométricas da su-
bescala também entre esta popula¢do. Salienta-se
também como limita¢do o delineamento do tipo
transversal. Segundo Fortes et al.%, ndo é possivel
realizar inferéncia de causalidade nem avaliar a
direcdo das associagdes encontradas em estudos
transversais. Além disso, 0 BSQ é um instrumen-
to que avalia principalmente a preocupagdo com
o0 peso corporal, embora a insatisfagdo masculina
esteja mais relacionada a muscularidade.

Por fim, os resultados permitiram concluir
que somente a internalizagdo geral esteve rela-
cionada a restri¢ao alimentar em jovens do sexo
masculino. Desta forma, estratégias de prevenc¢io
contra a internalizagdo de padrdes corporais po-
deriam ser criadas com o propdsito de se evitar
a adogdo de comportamentos alimentares res-
tritivos entre os adolescentes do sexo masculino.
Estas estratégias poderiam reduzir a magnitude
da internaliza¢do dos padrdes corporais preconi-
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zados pela midia. Logo, reduziria a vulnerabili-
dade destes jovens a ado¢ao de comportamentos
alimentares do tipo restritivo.

Sdo sugeridos estudos com delineamento
longitudinal que busquem avaliar o impacto da
internalizagdo dos padrées corporais e dos sin-
tomas depressivos sobre a restricdo alimentar em
adolescentes do sexo masculino.
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