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Resumo:

O objetivo do estudo foi avaliar o estado nutricional e comportamento alimen-
tar relacionando-os com a insatisfagdo das areas do corpo e auto-imagem entre
os adolescentes. O estudo foi transversal e controlado, realizado em uma escola
da rede estadual localizada no municipio de Volta Redonda — RJ, com 158
adolescentes de 14 a 19 anos de idade. Foram aplicados os questionarios para
analise do perfil socioeconémico, comportamento alimentar, insatisfagdo de
areas corporais ¢ grau de insatisfagdo em rela¢o a auto-imagem corporal. Foi
feita a avaliagdo antropométrica ¢ da composigao corporal dos adolescentes

Adolescentes. participantes. Observou-se que meninos encontram-se mais satisfeitos com a
aparéncia de um modo geral (73,1%) do que as meninas (53,5%), apresentan-
do diferenca significativa. Porém ambos os sexos relatam insatisfagdo com o
peso, evidenciada pelo desejo em emagrecer de 44,3% das meninas ¢ desejo
ao ganho de peso em 37,2% nos meninos, apesar da maioria dos adolescentes
serem eutroficos. Constatou-se, ainda, um nivel elevado de restri¢io alimentar
entre as meninas. Tais resultados preocupam visto que os sintomas observados
sdo indicadores para desenvolvimento de possiveis transtornos alimentares.

Abstract Key words:

The aim of this study was to evaluate the nutritional status and feeding

behavior correlate with the body parts dissatisfaction and self-image Nutritional Status

among adolescents. The study was cross-sectional and controlled,

accomplished in a state school in the municipality of Volta Redonda - RJ, Feeding Behavior

with 158 adolescents aged 14 to 19 years old. Questionnaires were applied

to analyze the socioeconomic profile, feeding behavior, dissatisfaction Body Dissatisfaction

with body areas and degree of dissatisfaction with body self-image. Was

assessed anthropometric and body composition of adolescent participants. Adolescents.

It was observed that boys are more satisfied with their appearance in
general (73.1%) than girls (53.5%), with significant difference. However
both sexes reported dissatisfaction with weight, as evidenced by the desire
to lose weight in 44.3% of girls and wish to weight gain in 37.2% in boys,
while the majority of adolescents are eutrophics. It was found also a high
level of food restriction among girls. These results concern since the
symptoms are indicators for developing of potential eating disorders.
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1. Introducao

O comportamento alimentar tem rece-
bido um destaque especial em relagdo aos
comportamentos que promovem a saude.
Principalmente em fases de crescimento, como
é o caso da adolescéncia. E nesta etapa que o
individuo adquire 20 a 25% da altura e 50% do
peso. Com isto, o aporte adequado de nutrien-
tes ¢ fundamental para um desenvolvimento
saudavel desses adolescentes. Sendo assim, o
uso de dietas restritivas, podem prejudicar este
desenvolvimento ¢ aumentar os riscos de do-
engas (SAITO, 1993; VIANA, 2002; SERRA
e SANTOS, 2003; VIEIRA, 2005).

Virios estudos relacionam os distarbios
alimentares e a distor¢do da imagem corporal
com o “padrdo de beleza” ditado pela midia e
cobrado pela sociedade. A magreza tem sido
enaltecida e vista como sinonimo de corpo
ideal. O adolescente, por sua vez, tem menta-
lizado seu ideal de corpo e quanto mais se di-
ferenciar da realidade maior o conflito interno,
acarretando uma série de problemas a nivel
psicologico como os transtornos alimentares
(SERRA; SANTOS, 2003; SAIKALI et al.,
2004; BRANCO; HILARIO; CINTRA, 2006;
CAMPAGNA;SOUZA,2006;MALDONADO,
2006, DUNKER; FERNANDES; CARREIRA
FILHO, 2009; ORSI; CRISOSTIMO, 2009;
SAMPEI et al., 2009).

Os transtornos alimentares sdo caracteri-
zados por modificagdes graves no comporta-
mento alimentar devido a uma preocupagao ob-
sessiva com o peso, insatisfacdo com algumas
areas corporais e distor¢ao da propria imagem.
Ocasionando uma brusca redugdo ou ganho de
peso e complicagodes a saude (SAIKALI et al.,
2004; SILVA; PONTIERI, 2008).

Entdo ¢ de suma importancia estudos
nesta area, de modo, a diagnosticar ou sina-
lizar possiveis casos de transtornos entre os
adolescentes. De maneira a prevenir ou mini-
mizar as co-morbidades que esta doenga acar-
reta a saude do ser humano (PINZON et al.,
2004). Sendo assim, o presente estudo teve
como objetivo avaliar o estado nutricional e
comportamento alimentar relacionando-os
com a insatisfagdo das areas do corpo e auto-

imagem entre os adolescentes.

2. Material e métodos

A pesquisa realizada foi de carater trans-
versal. Sendo conduzida em uma escola de
ensino fundamental e médio da rede estadual
localizada no municipio de Volta Redonda —
RJ, com 158 adolescentes de 14 a 19 anos de
idade, do sexo masculino e feminino, cursan-
do do 1° ao 3° ano do ensino médio. Foram
excluidos os adolescentes com idade superior
a 19 anos; gestantes; alunos com membros en-
gessados; recusa em participar da coleta de da-
dos, ndo autorizagdo dos pais ou responsaveis;
ndo comparecimento a escola no dia marcado
para a coleta de dados.

Aplicou-se um questionario para analise
do perfil socioecondmico e cultural dos par-
ticipantes. Quanto a avaliagdo do comporta-
mento alimentar foi utilizado o questiondrio
dos trés fatores alimentares —TFEQ, propos-
to por Stunkard e Messick (1985) e adaptado
por Natacci (2009). A analise foi realizada por
meio de trés subescalas: restricao cognitiva (21
itens), desinibi¢do (16 itens) e fome percebida
(14 itens). Posteriormente, calculou-se as pon-
tuagdes para os trés fatores, sendo classificados
entre baixa, média e alta intensidade. Os esco-
res de classificagdo para restri¢ao, desinibi¢ao e
fome sdo respectivamente: baixa 0-5; 0-9; 0-4;
média 6-9; 10-12; 5-7; alta>10; > 13; > 8.

Para avaliar a insatisfacdo de areas corpo-
rais aplicou-se a escala proposta por Brown et al.
(1990) adaptada por Loland (1998). A verificacao
da auto-imagem corporal foi realizada por meio
do grau de insatisfacdo com a escala de figuras
proposta por Stunkard et al., (1983) adaptada por
Scagliusi et al., (2006). Sendo analisada a discre-
pancia entre o niimero da figura escolhida como
atual e o niimero da figura escolhida como ideal,
de forma que, quanto mais proximo de zero for o
resultado, menor a insatisfagdo corporal.

A avaliac@o antropométrica foi realizada a
partir da aferi¢do de peso e estatura de acordo
com as técnicas recomendadas por Lohman e
colaboradores (1988). Para a coleta dos dados
antropométricos foram utilizados os seguintes
instrumentos: estadidmetro e adipémetro da
marca Sanny, balanga digital da marca Plenna
com capacidade para 150 Kg e fita métrica
inextensivel com precisdo de 0,1 cm. Com os
dados do peso e da altura, foi calculado o Indice
de Massa Corporal (IMC) (WHO, 1995).



A composi¢ao corporal foi determinada a
partir da obtencdo da circunferéncia braquial
(CB), prega cutanea triciptal (PCT) e prega
cutanea subescapular (PCSE) de acordo com
o procedimento descrito por Lohman e cola-
boradores (1988). Os valores obtidos da prega
cutanea do triceps e da circunferéncia braquial
foram calculados as medidas derivadas: area
muscular braquial (AMB) e a area adiposa
braquial (AAB).

Para determinacao dos valores de esco-
re-z das referéncias CDC (2000), foi utili-
zado o programa computacional SISCRES
(MORCILLO; MARINI, 2003). Para a clas-
sificacdo do estado nutricional foram adota-
dos os critérios propostos pela World Heatlh
Organization (WHO, 1995).

A analise comparativa e associagdes fo-
ram avaliadas com auxilio do programa de
computador Statiscal Package for the Social
Sciences® (SPSS) versao 15. Foram utilizados
testes T-Student e Qui-quadrado. O valor de
significancia considerado foi de 5%. O projeto
foi submetido e aprovado (Protocolo 075422)
pelo Comité de Etica em Pesquisa do Centro
Universitario de Volta Redonda —RJ.

3. Resultados

Os resultados mostraram que o percentual
de meninas foi de 22,8% superior aos meninos
e a faixa etaria predominante dos adolescentes
foi entre 16 e 17 anos, com variagdo de 14 a 18
anos de idade (Tabela 1).

Tabela 1- Descrigdo da amostra em relagdo ao sexo ¢ faixa etaria.

Variaveis N % Percentual
Sexo

Masculino 61 38,60
Feminino 97 61,40
Idade

14 anos 2 1,26

15 anos 30 18,99

16 anos 55 34,81

17 anos 54 34,18

18 anos 17 10,76

Referente a média dos parametros antro-
pométricos observa-se que houve diferencga
significativa para os valores de peso, IMC e
PCSE entre as meninas ¢ meninos. Sendo que
para esses parametros os maiores valores fo-
ram obtidos pelas meninas (Tabela 2).

Ao classificar o estado nutricional dos

adolescentes pela area adiposa braquial (AAB)

¢ area muscular braquial (AMB), os resultados
mostraram predominancia da adequagao nutri-
cional em ambas as analises. Sendo 100% dos
meninos ¢ 98% das meninas eutréficos segun-
do a AAB. Em relagdo a AMB constatou-se
que 68,8% dos meninos e 90,8% das meninas
apresentam eutrofia, porém ressalta-se a deple-

¢ao de massa magra em 31,2% dos meninos.
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Tabela 2 - Comparagdo dos valores médios dos parametros antropométricos.

Parametros Masculino Feminino Valor de P
antropométricos média = D.P média = D.P (Teste T)
Peso/Idade 0,096 1,10 0,11 0,97 0,014
Estatura/ldade -0,21 £0,98 -0,06+0,99 0,423
Indice de Massa - 0,08 +1,06 0,19 +0,96 0,019
Corporal
Circunferéncia do Brago -0,66+0,89 -0,45+1,30 0,267
Prega Cutanea Triciptal 0,46+1,03 0,42+0,97 0,821
Prega Cutanca 0,13+0,71 0,55+0,73 0,001
Subescapular
Area Muscular Braquial -1,63 £1,28 -0,60+1,51 0,701
Area Adiposa Braquial 0,54 +1,01 0,11+1,33 0,535
Soma das Pregas 0,32+0,79 0,48+0,80 0,208

Cutaneas

Quanto a classificagdo nutricional pelo
IMC, percebe-se que apesar de predominar a
eutrofia em ambos os sexos, as meninas apre-
sentaram maior prevaléncia de sobrepeso que
os meninos (Tabela 3).

Quando realizado a correlagdo entre o
grau de satisfacdo e o estado nutricional, os

resultados mostraram que a maioria dos meni-

nos insatisfeitos apresenta adequacgdo do esta-
do nutricional (Tabela 3).

Em relacdo as meninas, a maior parte in-
satisfeita com o corpo também esta eutrofica.
Percebeu-se, ainda, que a tnica adolescente
diagnosticada com magreza estd mediamente

satisfeita com o corpo (Tabela 3).

Tabela 3 — Correlcao entre o grau de satisfagdo e o estado nutricional.

Magreza Sobrepeso Obesidade Eutrofia

Satisfacdo Corporal

% N % N % N % N
Sexo Masculino
Insatisfeito 5,0 1 15,0 3 0,0 - 80,0 16
Mediamente Satisfeito 0,0 - 10,0 3 3,3 1 86,7 26
Satisfeito 9,1 1 9,1 1 0,0 - 81,8 9
Sexo Feminino
Insatisfeito 0,0 - 10,0 3 3,3 1 86,7 26
Mediamente Satisfeito 42 1 20,8 5 0,0 - 75,0 18
Satisfeito 0,0 - 18,6 8 2,3 1 79,1 34

De acordo com a tabela 4, os meninos
encontram-se mais satisfeitos com a aparéncia
de um modo geral (73,1%) do que as meninas
(53,5%), apresentando diferenca significativa.
Observa-se, ainda, diferengas significativas

entre meninos ¢ meninas em relagdo a coxa,
cintura e quadril. Porém para ambos hd uma
insatisfagdo com o peso, seguido do brago nos

meninos ¢ altura nas meninas (Tabela 4).



Tabela 4 - Distribuigdo percentual de adolescentes, segun-
do o sexo, areas corporais e grau de satisfacdo corporal.

Masculino n = 61 Feminino n =97 Teste
Areas A B C A B C
corporais (%) (%) (%) (%) (%) (%) x2(p)
Altura 63,9 18,0 18,1 53,2 19,1 27,7 5,10 (0,078)
Bragos 54,1 24,6 21,3 65,0 23,6 11,4 0,10 (0,951)
Cabelos 52,5 29,5 18,0 49,0 32,3 18,7 1,91 (0,38)
Cintura 65,5 15,5 19,0 57,2 21,9 20,9 16,82 (0,00)
Costas 62,3 21,3 16,4 67,7 19,8 12,5 1,34 (0,511)
Coxas 60,0 20,0 20,0 58,3 26,0 15,7 6,02 (0,049)
Estomago 67,2 18,0 14,8 50,5 24,2 25,3 5,10 (0,165)
Geral 73,1 23,1 3,80 53,5 34,9 11,6 7,26 (0,026)
Nadegas 62,7 27,1 10,2 63,2 22,0 14,8 2,83 (0,24)
Pernas 63,3 21,7 15,0 59,4 21,9 18,7 3,00 (0,22)
Peso 50,8 19,7 29,5 48,0 14,5 37,5 4,00 (0,135)
Quadril 57,6 30,5 11,9 51,1 26,0 22,9 10,23 (0,006)
Rosto 65,6 24,6 9,8 68,1 24,7 7,2 3,22(0,199)
Seios - - - 47,4 30,9 21,7 1,81 (0,404)
Toénus 46,3 37,9 15,8 54,3 27,2 18,5 1,45 (0,484)
Toérax 67,3 18,0 14,7 62,3 24,7 13,0 0,80 (0,67)

A = Satisfacdo; B = Satisfacdo Média; C = Insatisfacao.

Quanto a auto-imagem corporal, veri- Enquanto que nas meninas 44,3% desejam
fica-se uma satisfacdo de 49,2% nos meni- perder peso e a menor parte esta satisfeita com
nos, seguido de um desejo ao ganho de peso. o proprio corpo (Tabela 5).

Tabela 5 - Grau de insatisfacdo da imagem corporal por meio da figura de silhuetas.

Grau de insatisfacao Sexo feminino Sexo masculino

N % N %
Desejo de engordar 30 31 20 32,7
Satisfeitos 24 24,7 30 49,2
Desejo de emagrecer 43 443 11 18,1

De acordo com o TFEQ, os adolescentes apresentaram escore médio para restrigdo alimentar,
baixo para desinibi¢ao e médio para a percepgdo da fome. Enquanto que ao observar separadamente
por sexo, nota-se que o resultado se manteve o mesmo com excec¢ao do escore para restricdo alimen-
tar que foi considerado alto entre as meninas (Tabela 6).

Tabela 6 - Escore ¢ classificagdo do questionario dos trés fatores alimentares (TFEQ).

Escore Restricao Desinibicao Fome
Masculino 8,00 6,00 7,00
Feminino 10,00 6,00 6,00
Total 9,00 6,00 7,00
Classificacao

Masculino Médio Médio
Feminino Alto Meédio

Total Médio Médio
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4. Discussao

Ao analisar alguns estudos, observa-se
que a participagdo do sexo feminino ¢ predo-
minante de forma semelhante ao que ocorreu
nesta pesquisa. As pesquisas realizadas nesta
area mostram que 90% dos casos de transtornos
alimentares acometem adolescentes do sexo
feminino (MAGALHAES; MENDONCA,
2005; ESPINDOLA; BLAY, 2006; NUNES;
HOLANDA, 2008; ROSA; GOMES;
RIBEIRO, 2008; PERINI et al., 2009).

O sexo feminino ¢, geralmente, o publico
mais susceptivel a se deixar influenciar pelo
meio cultural, social e economico relacionado a
esfera da estética. Afinal a sociedade ndo aceita
e até discrimina os individuos que apresentam
excesso de peso (GONCALVES et al., 2008).

Paralelamente, a adolescéncia é uma fase
que reune uma série de conflitos cruciais na ju-
ventude. Existem ainda alteragdes tanto de or-
dem morfoldgica, como psicologica. Estas alte-
racdes e conflitos contribuem para uma maior
susceptibilidade deste grupo aos transtornos
alimentares (TRAEBERT; MOREIRA, 2001).

Quanto ao estado nutricional avaliado
neste estudo, observou-se que apesar da predo-
minancia da eutrofia nos adolescentes, nota-se
que o peso excessivo vém crescendo entre os
adolescentes, principalmente nas meninas. Ja
ao avaliar o AAB e o AMB, encontrou-se valo-
res adequados para a maioria da populagdo. De
acordo com Magalhdes ¢ Mendonga (2003), o
sobrepeso vem crescendo em todo o mundo,
sendo que no Brasil a regido sudeste apresenta
11,53% de adolescentes com sobrepeso.

Conti, Frutuoso ¢ Gambardella (2005),
em sua pesquisa com adolescentes observaram
que existe relagdo significativa entre sobrepeso
e insatisfacdo nas areas corporais. No presente
estudo a insatisfacdo corporal relacionou-se,
principalmente com a eutrofia.

Ciorlin e Nozaki (2009), em sua pesquisa,
perceberam que as adolescentes com sobrepe-
so tém maior propensdo a distor¢do da auto
imagem (39,18%) e a desencadear compulsio
alimentar (30,77%) em relagdo aos adolescen-
tes com peso adequado.

Entretanto, Bosi e colaboradores (2006 e
2008), concluiram que grande parte das alu-
nas avaliadas, desejava emagrecer apesar de

serem classificadas como eutroficas pelo IMC.

Outro estudo realizado por Nunes e colabo-
radores (2001) com individuos do sexo fe-
minino, notaram que 60% se achavam acima
do peso, porém na realidade estavam com o
IMC adequado. Ja no estudo de Kakeshita e
Almeida (2006) notaram que a maior (87%)
parte das mulheres, tanto as eutroficas como
as com sobrepeso, se identificaram com peso
acima do real.

Alvarenga e colaboradores (2010 b), ana-
lisando universitarias de cinco regides brasi-
leiras com a escala de Silhuetas de Stunkard,
observaram que 64,4% desejavam perder
peso. Em outro estudo Veggi e colaboradores
(2004), verificaram que dos 3526 individuos
56,7% do masculino e 70,9% do feminino se
auto-perceberam com peso acima do desejado.
Kakeshita (2004), também constatou distor-
cdo da imagem corporal em ambos 0s sexos.
No presente estudo, ao avaliar os adolescentes
com a escala de Silhuetas de Stunkard, perce-
beu-se o desejo de emagrecer nas meninas ¢
satisfacdo na populacdo masculina.

Contudo, no que diz respeito aos meni-
nos, varios fatores levam a crer que os ado-
lescentes insatisfeitos almejam um corpo mais
volumoso. Primeiramente pela maioria dos
meninos com insatisfacdo apresentarem eutro-
fia. Em seguida, devido a insatisfagdo com o
peso e o braco que pode estar relacionada com
adeple¢@o de massa magra, observada nos me-
ninos, ao avaliar AMB. Em contra partida, no
publico feminino nota-se que as adolescentes
desejam emagrecer ¢ estdo insatisfeitas com
areas corporais que evidenciam adiposidade
no corpo feminino. Apesar de a grande maio-
ria também ser considerada eutréfica em todos
os parametros antropométricos analisados.

Quadros e colaboradores (2010), recen-
temente concluiram, em seu estudo, que os in-
dividuos do sexo feminino apresentam maior
insatisfagdo quanto ao peso excessivo € 0 mas-
culino por baixo peso. Observando correlagdo
significativa entre o estado nutricional e a ima-
gem corporal em ambos 0s sexos.

Russo (2005), em seu estudo notou que
individuos do sexo feminino tendem a distor-
cer o tamanho do corpo, levando-os a praticas
como: indugdo ao vomito, uso de medicamen-
tos laxativos, diuréticos e jejum prolongado.
No que diz respeito ao sexo masculino houve

preocupagdo em ficarem fortes e musculosos.



Bruch (1962) aponta a distor¢do da ima-
gem corporal como sendo o sintoma mais rele-
vante do transtorno de ordem alimentar, além
de ser um dos trés fatores que favorecem o
surgimento da anorexia nervosa, ao desenvol-
ver a primeira teoria sistematica relacionada a
distor¢des na imagem corporal em transtornos
alimentares.

A distor¢do da imagem corporal foi evi-
denciada, quando as meninas apresentaram in-
satisfacdo com o corpo e desejo de emagrecer,
embora estivessem eutrdficas. Indicando assim,
que o padrdo de beleza para estas meninas € es-
tar abaixo do peso considerado adequado.

O estudo de Maldonado (2006), com duas
revistas voltadas para o publico feminino, ob-
servou que as mulheres da capa apresentaram
IMC médio de 18,18 kg/m?. Sendo que das 24
mulheres analisadas, apenas 2 encontravam-se
com IMC acima de 20 kg/m>.

A influéncia da midia, apologia a magre-
za e o culto da beleza externa sdo nitidos ao
analisar que modelos e atores estdo cada vez
mais magros, no caso das mulheres, ¢ muscu-
losos, em relagdo aos homens. Ou seja, para
se ser aceito na sociedade e alcangar o sucesso
¢ necessario ter este estereotipo, ditado como
padrdo de beleza. O grande problema ¢ que
para se alcancgar este objetivo, os individuos
langam mao de anabolizantes e/ou dietas res-
tritivas que podem se tornar cronicas desen-
cadeando transtornos alimentares (SAIKALI
et al., 2004; RUSSO, 2005; MALDONADO,
2006; ORSI; CRISOSTIMO, 2009; SAMPEI
etal. 2009; ALVARENGA et al., 2010 a).

No contexto do presente estudo, as conse-
quéncias discutidas acima foram, claramente,
evidenciadas ao se encontrar elevado o nivel
de restricao alimentar na populacao feminina.
Na revisao de literatura feita por Viana (2002)
foi observado valores mais altos de restrigdo
alimentar entre as mulheres. Um estudo reali-
zado por Hermsdorff e colaboradores. (2006)
e outro por Volp (2005), observaram escore
elevado para restrigdo alimentar nas mulhe-
res classificadas como eutroficas e percepgao
de fome alta nas com sobrepeso. Outra pes-
quisa realizada por Costa (2009), analisando
individuos com variados niveis de sobrepeso
percebeu nivel baixo de desinibi¢do ¢ médio
de restri¢do e fome.

As dietas restritivas sao uma tatica cogni-
tiva e comportamental que os individuos utili-
zam para controle do peso, se auto-impondo a
inumeras restricdes e obrigagdes alimentares.
Moreira, Sampaio ¢ Almeida (2003) constata-
ram, com 380 individuos, que a ingestdo calo-
rica foi inferior entre as mulheres com restri-
¢do alimentar elevada.

Contudo, sabe-se que este comporta-
mento restritivo pode desencadear um efeito
rebote, levando a compulsdo alimentar. De
forma que o individuo venha a optar por ali-
mentos inapropriados que, de algum modo,
suavizam os conflitos e tensdes momentane-
as (MORGAN; VECCHIATTI; NEGRAO,
2002; BERNARDI; CICHELERO; VITOLO,
2005; NATACCI, 2009).

De fato os transtornos alimentares mo-
dificam o comportamento do individuo ao se
alimentar. Acarretando uma série de complica-
¢des, podendo inclusive, causar a morte, uma
vez que a alimentagdo ¢ uma necessidade basi-
capara a sobrevivéncia do ser humano. Sabe-se
também que o diagnostico e tratamento preco-
ce tém maior eficacia. Afinal as conseqiiéncias
a saude do paciente dependem do grau da des-
nutricdo e dos métodos de compensacao usa-
dos (TOLEDO; DALLEPIANE; BUSNELLO,
2009; SILVEIRA et al., 2009; PINZON et al.,
2004; PINZON; NOGUEIRA, 2004).

5. Conclusao

Neste estudo observou-se uma série de
fatores precursores para o desenvolvimento
de transtornos alimentares, apesar da elevada
prevaléncia de adequacdo do estado nutricio-
nal dos adolescentes.

Os meninos apresentam satisfacdo quan-
to ao corpo, seguido de um provavel desejo
de engordar. De forma oposta, as meninas se
mostram insatisfeitas com o corpo, desejando
emagrecer mesmo apresentando estado nutri-
cional adequado.

Os dados encontrados na populagdo fe-
minina, de maneira geral, sdo alarmantes visto
que esta populagdo esta optando por métodos
anorexigenos, como restrigdo alimentar para

perda de peso.
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Tais resultados preocupam visto que as
variaveis observadas sdo indicadores para de-
senvolvimento de possiveis transtornos alimen-
tares. Sendo assim ¢ estritamente necessario
mais estudos nesta area, de forma a avaliar pre-
cocemente os adolescentes que possam desen-
volver distirbios alimentares, ja que 0os mesmos

podem levar a prejuizos importantes a satde.
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