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com relacdo ao peso entre adolescentes brasileiros

Body image, nutritional status and practices for weight control

among Brazilian adolescents

Inés Rugani Ribeiro de Castro!

Renata Bertazzi Levy 2

Leticia de Oliveira Cardoso ®
Michelle Delboni dos Passos *
Luciana Monteiro Vasconcelos Sardinha *

Leticia Ferreira Tavares *
Sheila Potente Dutra ®
André Martins ©

! Departamento de Nutri¢do
Social, Universidade do
Estado do Rio de Janeiro.
Rua S&o Francisco Xavier
524, Pavilhdo Jodo Lyra
Filho, 12° andar, bloco D,
sala 12023. 20559-900

Rio de Janeiro RJ.
inesrrc@uol.com.br
2Departamento de Medicina
Preventiva, Faculdade de
Medicina, Universidade de
Sdo Paulo.

3 Departamento de
Epidemiologia e Métodos
Quantitativos em Saude,
Escola Nacional de Satde
Publica Sergio Arouca,
Fundagdo Oswaldo Cruz.

4 Secretaria de Vigilancia
em Salde, Ministério da
Saude.

°Departamento de Nutri¢do
Social, Faculdade de
Nutricdo, Universidade
Federal Fluminense.

5 Instituto Brasileiro de
Geografia e Estatistica.

Abstract The objective of this work is to describe
the agreement between body image (BI) and nu-
tritional status (NS) as well as to verify the asso-
ciation of Bl and NS with behaviors regarding
body weight (BRBW) among Brazilian adoles-
cents. In 2009, a random sample of students in
9th year at public and private schools from 26
Brazilian state capitals and Federal District was
studied. It was used a self-administered question-
naire with information about Bl, BRBW and
socioeconomic factors. Weight and height were
measured. Logistic regression analyses were per-
formed to evaluate associations between variables
and weighted kappa test was used to verify the
agreement between NS and BI. Twenty-four per-
cent of the adolescents had excessive weight (EW)
and 17.7% considered themselves fat. Almost 2/3
performed some action to weight control and 7%
showed extreme behavior for weight control
(EBWC). Low agreement between the NS and BI
was observed. Nearly half and 27% of those with
EW considered themselves as having normal
weight and being thin, respectively. Greater pro-
portion of EW adolescents had EBWC when com-
pared with those with normal weight and under-
weight. The same was observed in relation to BI.
Low agreement between EN and Bl was observed.
Practices for weight control were observed even
among individuals with adequate NS.

Key words Body image, Nutritional status,
Weight control, Adolescents

Resumo O objetivo deste artigo é descrever a
concordancia entre imagem corporal (IC) e esta-
do nutricional (EN) e verificar a associa¢do de IC
e de EN com comportamentos relacionados ao peso
corporal (CRPC) entre adolescentes brasileiros.
Estudou-se, em 2009, amostra representativa de
alunos do 9° ano do ensino fundamental de esco-
las pablicas e privadas das 26 capitais brasileiras e
do Distrito Federal. Utilizou-se questionario au-
toaplicavel sobre IC, CRPC e dados sociodemo-
gréficos e foram aferidos peso e altura. Utilizou-se
o teste Kappa ponderado (KP) para exame da con-
cordéncia entre EN e IC. Anélises de regressdo
logistica foram realizadas para exame da associa-
¢do entre as variaveis. Do total de adolescentes,
24% apresentavam excesso de peso (EP), quase 2/
3 deles tinham alguma atitude para controlar o
peso e 7% realizavam praticas extremas para re-
dugdo do peso (PECP). Foi baixa a concordancia
entre EN e IC (KP=0,33). Quase metade dos alu-
nos com EP considerava-se com peso adequado e
27%, magros. Maior propor¢do de adolescentes
com EP fazia uso de PECP, quando comparados
aqueles de peso adequado e baixo peso. O mesmo
foi observado em relagdo a IC. Conclusao: foi bai-
xa a concordancia entre EN e IC. Atitudes de con-
trole de peso e PECP foram frequentes mesmo en-
tre individuos com EN adequado.
Palavras-chave Imagem corporal, Estado nutri-
cional, Controle de peso, Adolescentes
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Introducéo

Imagem corporal pode ser definida como a per-
cepgao que o sujeito tem do proprio corpo com
base nas sensaces e experiéncias vividas ao lon-
go da vida!. Ela pode ser influenciada por inu-
meros fatores de origem fisica, psicologica, am-
biental e cultural no ambito da subjetividade de
cada ser humano, tais como sexo, idade, meios
de comunicagéo, crencas, raca e valores®. E uma
espécie de “fotografia mental” que a pessoa ela-
bora sobre a sua aparéncia fisica? e pode ser cons-
truida ou destruida por tentativas que buscam
uma imagem e um corpo ideais®.

Embora o conceito de beleza e o padrao ideal
de corpo tenham se modificado ao longo da his-
téria humana, eles tém sido sempre associados a
imagem de poder, beleza e mobilidade social*. A
sociedade atual é fortemente influenciada pela
midia, que constroi e impde um padréo de beleza
que valoriza a magreza e rejeita o corpo gordo®®.
Enguanto antes a gordura era vista como sinal
de poder e abundancia, hoje ela esta associada a
atributos negativos como falta de forga de von-
tade e ndo conformidade com a sociedade con-
temporanea. Em contrapartida, o corpo magro
é cultuado e desejado, sendo associado a felicida-
de, a satisfacdo, a beleza, a atracdo sexual e a
juventude®’. Como consequéncia, em busca de
um padrdo aceito e cobrado pela sociedade, vem
crescendo a insatisfacdo das pessoas com a pro-
pria aparéncia, num contexto no qual hd uma
grande valorizacéo de corpos fortes e magros*.

Nesse cenario, a adolescéncia (definida pela
Organizacdo Mundial da Satide como a faixa en-
tre 10 e 19 anos de idade) é um periodo da vida
que merece particular atengdo. Caracterizada por
diversas modificagdes fisicas, comportamentais
e psicossociais, entre outras®®, ela é marcada por
transformag0es relacionadas a formagdo de sua
autoimagem do individuo. A diversidade e a in-
tensidade dessas mudancas, aliadas a atitudes de
rebeldia, & tentativa de independéncia, ao desejo
de transgressdo e a falta de preocupagdo com
um futuro distante, podem influenciar os seus
hébitos alimentares e outros comportamentos
dos adolescentes que podem repercutir sobre sua
saude e bem-estari®*2, Além disso, influenciadas
pelos padrdes socioculturais de cada realidade,
pela midia e pela busca do corpo ideal, as altera-
¢Oes que acontecem no corpo, caracteristicas da
puberdade, assumem importancia fundamental

na percepgdo de imagem corporal que o adoles-
cente tem de si mesmo, podendo gerar distor-
¢Oes e insatisfacdes da imagem corporal que acar-
retem atitudes relacionadas ao corpo, a alimen-
tacdo e a atividade fisica prejudiciais a seu desen-
volvimento e a sua satde”*%.

A néo aceitacdo dos adolescentes em relagdo
a seu corpo esta positivamente associada a de-
pressdo e a distUrbios alimentares como anore-
xia e bulimia®®. Além disso, tem sido registrado
aumento acelerado das prevaléncias de excesso
de peso e de obesidade entre adolescentes em di-
versas partes do mundo, inclusive no Brasil’.
Por esses e outros motivos (como a exposicdo a
fatores de risco ligados ao consumo de bebidas
licitas e ilicitas, violéncia urbana e doméstica, pra-
ticas sexuais, entre outros), esse grupo populacio-
nal deve ser alvo de politicas publicas de promo-
céo da saude e do peso saudavel, bem como da
vigilancia de comportamentos e fatores de risco
e protecdo a saude.

Com vistas a subsidiar a formulacéo e o re-
direcionamento de acdes e programas voltados
para esse grupo, a Secretaria de Vigilancia em
Saude do Ministério da Satde, em parceria com
0 Ministério da Educacdo e com o Instituto Bra-
sileiro de Geografia e Estatistica, implementou
um sistema de vigilancia de fatores de risco para
a saude de adolescentes baseado em inquéritos
regulares no ambito escolar, entendendo a escola
como um espaco privilegiado, ndo s6 por opor-
tunizar a coleta dessas informagdes, mas tam-
bém como lécus para o desenvolvimento de agoes
de promogao da salide junto a esse grupo etario.

O desenho e a implementagdo desse sistema
foram inspirados na recomendagdo da Organi-
zacdo Mundial da Saude de implantacdo e ma-
nutencéo de sistemas de vigilancia de fatores de
risco a satde dirigidos a adolescentes, nas expe-
riéncias de sistemas de outros paises (Youth Risk
Behavior Surveillance System — YRBSS; e Health
Behaviour in School-aged Children — HBSC)*819
e em experiéncias prévias brasileiras®?. O pri-
meiro inquérito (Pesquisa Nacional de Satde Es-
colar — PeNSE) foi realizado no ano de 2009.

O objetivo do presente trabalho foi descrever
a concordancia entre imagem corporal e estado
nutricional e verificar a associacdo de imagem
corporal e de estado nutricional com atitudes e
préticas relacionadas ao peso corporal entre ado-
lescentes estudados na PeNSE 2009.



Metodologia
Populacéo do estudo e amostragem

A populagdo de estudo foi composta por alu-
nos que cursavam em 2009 o 9° ano do ensino
fundamental de escolas publicas e privadas das
26 capitais de estados brasileiros e do Distrito
Federal. O Censo Escolar 2007, realizado pelo
Instituto Nacional de Estudos e Pesquisas Edu-
cacionais Anisio Teixeira, do Ministério da Edu-
cagdo, serviu como cadastro base, a partir do
qual foi definida a amostra.

O desenho da amostra foi estruturado de
modo a representar o conjunto de estudantes do
9° ano de escolas publicas e privadas das capitais
brasileiras e do Distrito Federal. Trata-se de uma
amostra complexa que envolve estratificagdo e
conglomeragdo, com selecdo em dois estagios.
Os estratos amostrais corresponderam as capi-
tais das unidades da federagdo e ao Distrito Fe-
deral, totalizando 27 estratos. Em cada um des-
ses estratos, as escolas que possuiam classes do
9° ano do ensino fundamental foram agrupadas
em escolas privadas ou publicas. Cada estrato
correspondeu a um dominio de interesse para a
divulgacéo de resultados da pesquisa. O sorteio
das escolas (unidade primaria de amostragem)
dentro de cada estrato foi feito por amostragem
sistematica com probabilidade proporcional ao
numero de escolas nos estratos. Cada uma das
escolas selecionadas nesse primeiro estagio foi
visitada para a construcdo de uma lista atualiza-
da de turmas do 9° ano do ensino fundamental
existentes em 2009. O sorteio das turmas (unida-
de secundaria de amostragem), dentro de cada
escola selecionada, ocorreu quando essa possuia
duas ou mais turmas do 9° ano. Foi escolhida
umaturmaem cada escola selecionada que tives-
se uma ou duas turmas do 9° ano do ensino
fundamental, e duas turmas em cada escola com
trés ou mais turmas do 9° ano do ensino funda-
mental. Em cada uma das turmas do 9° ano do
ensino fundamental selecionadas, todos os esco-
lares responderam ao questiondrio da pesquisa,
eliminando-se, desta maneira, a necessidade de
um terceiro estagio de selecdo. No periodo, fo-
ram estudados 63.411 estudantes. Do total de
escolares presentes na data da pesquisa, nas tur-
mas selecionadas, 501 escolares se negaram a
participar da pesquisa, restando 62.910 que pre-
encheram os questionarios. Para as analises do
presente artigo, utilizaram-se informagdes dos
escolares que concordaram em participar e que
responderam a variavel sexo, totalizando 60.973

escolares distribuidos em 1.453 escolas e 2.175
turmas. O peso amostral usado nas analises de
dados foi atribuido a cada um dos estudantes da
amostra final, levando em conta as perdas amos-
trais citadas aqui. Mais informacgdes do procedi-
mento amostral encontram-se disponiveis em
outra publicagdo?®.

Coleta de dados

A coleta de dados foi realizada por meio de
microcomputador de mao (Personal Digital
Assistant — PDA), que continha questionario es-
truturado e autoaplicavel dividido em mddulos
por assunto: caracteristicas sociodemogréficas,
alimentacéo, imagem corporal, atividade fisica,
tabagismo, consumo de alcool e outras drogas,
satde bucal, comportamento sexual, violéncia,
acidentes, seguranca e medidas antropométricas.

A afericdo de medidas antropométricas foi re-
alizada por profissionais treinados e padroniza-
dos segundo técnicas propostas por Lohman
(1988) e Habitch (1974)*%, O peso foi aferido em
kg por balancga digital portatil com capacidade
maxima de 200 kg e precisdo de 0,1 kg. A altura foi
medida com auxilio de estadidmetro portatil com
altura méaxima de 200 cm e preciséo de 0,1 cm.

Variaveis analisadas
e construcao de indicadores

As variaveis referentes a imagem corporal e
as atitudes em relagdo ao peso foram construi-
das com base em quatro perguntas: “Como vocé
descreve seu peso?”; “O que vocé esta fazendo em
relacéo ao seu peso?”; “Nos Ultimos 30 dias, vocé
vomitou ou tomou laxantes para perder peso ou
evitar ganhar peso?”; e “Nos Gltimos 30 dias, vocé
tomou algum remédio, formula ou outro pro-
duto para perder ou manter seu peso sem acom-
panhamento médico?”. Essas varidveis foram ca-
tegorizadas conforme descrito a seguir: imagem
corporal: magro (muito magro(a) + magro(a)),
normal e gordo (gordo(a) + muito gordo(a));
atitude em relagdo ao peso: nenhuma, tenta per-
der peso, tenta ganhar peso e tenta manter peso.
Para estudo das préaticas extremas para controle
ou perda do peso, foram construidas trés varia-
veis: uso de laxante ou indugdo de voémito, uso
de medicamento ou férmula sem acompanha-
mento médico, realizagdo de pelo menos um dos
dois procedimentos anteriores.

O estado nutricional (EN) foi classificado em
baixo peso, adequacao e excesso de peso segun-
do Indice de Massa Corporal - IMC (peso em
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kg/(altura em m?)) para idade e sexo de acordo
com as distribui¢des preconizadas pela OMS?,

Além das variaveis demograéficas sexo e idade
(< 13; 14; 15; >16 anos) e da dependéncia admi-
nistrativa da escola (publica e privada), foram
adotados dois marcadores socioecondmicos: ni-
vel de escolaridade materna (ensino fundamental
incompleto; ensino fundamental completo; ensi-
no médio completo; ensino superior completo) e
0 escore de bens e servico (EBS) (classificado em
tercos da distribuicdo observada na amostra es-
tudada). A construcdo desse escore esta detalha-
da no artigo de Levy et al.?” “Consumo e compor-
tamento alimentar entre adolescentes brasileiros:
Pesquisa Nacional de Satde do Escolar (PeNSE),
2009”, disponivel neste suplemento.

Andlise dos dados

A descricdo das variaveis sociodemograficas
foi realizada para o total da populagéo e por sexo
do adolescente.

Para verificagdo da concordancia entre o es-
tado nutricional aferido pelos pesquisadores e a
imagem corporal relatada pelo estudante, am-
bos coletados no dia da pesquisa, foi estimado o
Kappa ponderado, arbitrando-se os seguintes
pesos: peso 1 para a concordancia entre as cate-
gorias de estado nutricional “magreza” e imagem
corporal “magro”, estado nutricional “adequa-
do” e imagem corporal “normal” e estado nutri-
cional “excesso de peso” e imagem corporal “gor-
do”; peso 0,5 para concordancia entre as catego-
rias de estado nutricional “magreza” e imagem
corporal “normal”, estado nutricional “adequa-
do” e imagem corporal “magro” ou “gordo” e es-
tado nutricional “excesso de peso” e imagem cor-
poral “normal”; e peso 0 para as categorias ex-
tremas discordantes, ou seja, estado nutricional
“magreza” e imagem corporal “gordo” e estado
nutricional “excesso de peso” e imagem corporal
“magro”.

O exame da eventual diferenca entre 0s sexos
tanto no que diz respeito a concordancia entre
estado nutricional e imagem corporal quanto as
atitudes e préaticas extremas em relagéo ao peso
segundo as categorias de estado nutricional e ima-
gem corporal foi realizado por meio de modelos
de regressao logistica, tomando-se como variavel
explanatoria o sexo e como varidvel dependente
cada uma das combinagdes das categorias das
variaveis de interesse. Por exemplo, no caso da
concordancia entre estado nutricional e imagem
corporal, foram examinadas as combinacgdes
imagem corporal “magro” + estado nutricional

“baixo peso”; imagem corporal “magro” + esta-
do nutricional “normal”; imagem corporal “ma-
gro” + estado nutricional “excesso de peso” e as-
sim por diante. No caso das praticas extremas
segundo estado nutricional e imagem corporal,
foram examinadas as combinagdes imagem cor-
poral “magro” + atitude em relacdo ao peso “ten-
tou ganhar”; estado nutricional “adequado” + uso
de laxante ou inducéo de vomito” etc.

Foram estimados dois modelos para cada
uma das combinacdes construidas: um bivaria-
do, somente com sexo como variavel indepen-
dente, e outro multiplo, ajustando-se para as
varidveis dependéncia administrativa da escola,
idade (em anos) do aluno, EBS e escolaridade
materna. Todas as analises foram realizadas res-
peitando a complexidade do desenho da amos-
tra com o auxilio do aplicativo Stata 11.0 (Stata
Corp College Station).

Aspectos éticos

A PeNSE-2009 foi aprovada pelo Comité Na-
cional de Etica em Pesquisa do Ministério da Sad-
de, sob o parecer n°® 11.537. A participacdo dos
alunos foi voluntaria. O questionario poderia ser
respondido em sua totalidade ou em parte. Todas
as informagdes tanto do aluno quanto da escola
foram confidenciais e ndo identificadas.

Resultados

Do total de alunos estudados, 72,9% estudavam
em escolas publicas e cerca de metade tinha 14
anos de idade. Em relagdo ao EBS, maior pro-
porcdo de meninos encontrava-se no tergo su-
perior e, de meninas, no terco inferior. A distri-
buicdo da amostra segundo escolaridade da mée
indicou proporces similares (de aproximada-
mente 1/3) de baixa escolaridade (ensino funda-
mental incompleto) e alta escolaridade (superior
completo) (Tabela 1).

Verificou-se baixa prevaléncia de baixo peso
entre os adolescentes (2,7%), sendo ligeiramente
inferior entre as meninas. No entanto, em torno
de 20% desses estudantes se consideraram ma-
gros ou muito magros. Ja o excesso de peso atin-
gia 24% dos alunos, sendo essa prevaléncia se-
melhante entre os sexos. Entre as meninas, 21,3%
se consideravam gordas, enquanto 13,8% dos
meninos se viam desta forma. Observou-se, ain-
da, que aproximadamente 2/3 desses adolescen-
tes estavam fazendo algo em relacdo ao seu peso,
sendo esta atitude mais frequente entre as meni-



nas. Registrou-se, também, que 7% dos adoles-
centes haviam adotado, no més que antecedeu o
estudo, a0 menos uma conduta extrema para
controle ou perda de peso, sendo a frequéncia
dessa pratica bastante similar entre meninos e
meninas (Tabela 1).

Para o total de alunos, foram observadas
maiores proporcdes nas categorias de imagem
corporal condizentes com cada categoria de es-
tado nutricional, isto é: entre os alunos com bai-
X0 peso, a maior proporcado se classificou como
“magro”; entre 0s com peso adequado, a maior

proporcao se classificou como “normal” e, entre
0S cOm excesso de peso, a maior proporgao se
classificou como “gordo”. Esse mesmo padrao
foi observado entre meninas, mas ndo entre me-
ninos, grupo no qual se observou maior pro-
porcdo de autoimagem “normal” entre 0s com
excesso de peso (52%) (Tabela 2).

A maior propor¢do observada de uma cate-
goria de imagem corporal condizente com a de
estado nutricional foi aquela referente & imagem
corporal “magro” entre adolescentes com baixo
peso, tanto para o total de alunos (74,9%) quan-

Tabela 1. Caracteristicas sociodemograficas, estado nutricional, imagem corporal, atitude e procedimentos

em relagdo ao peso corporal por sexo. Escolares do 9° ano nos municipios das capitais e no Distrito Federal.

PenSE — 2009.
Variaveis Total Meninos Meninas
n (%) n (%) n (%)

Idade (anos)

<13 15.697 24,5 6.264 21,1 9.433 27,5

14 27.243 47,1 12.457 458 14786 48,2

15 11.141 18,3 5.844 20,8 5.297 15,9

> 16 6.725 10,2 3.768 12,3 2.957 8,3
Tergos de escore de bens

1 24.024 34,0 10.188 30,7 13.836 37,0

2 18.127 32,8 8.564 33,3 9.563 32,3

3 18.822 33,2 9.671 36,0 9.151 30,7
Escolaridade materna

Fundamental incompleto 22.119 36,7 9.482 33,7 12.637 39,4

Fundamental completo 8.100 13,6 3.746 13,7 4354 13,5

Médio completo 11.558 17,5 6.012 19,1 5.546 16,0

Superior completo 19.196 32,2 9.183 335 10.013 311
Dependéncia administrativa

Privada 14.532 20,8 7.147 213 7.385 20,4

Pablica 46.441 79,2 21.276 78,7 25.165 79,6
Estado nutricional

Baixo peso 1.626 2,7 948 3,4 678 2,0

Adequacéo 45.327 73,3 20.599 71,7 24,728 74,9

Excesso de peso 13.853 24,0 6.786 25,0 7.067 231
Imagem corporal:

Magro 13.180 22,1 6.288 23,0 6.892 21,4

Normal 35.663 60,2 17.412 63,3 18.251 57,4

Gordo 10.618 17,7 3.805 13,8 6.813 21,3
Atitude em relacdo ao peso:

Nenhuma 21.649 37,2 10.731 39,8 10.981 35,0

Tentava perder 16.184 27,5 5.636 20,9 10.548 33,3

Tentava ganhar 9.687 15,1 5.405 17,9 4.282 12,6

Tentava manter 11.933 20,2 5.755 214 6.178 19,1
Préaticas extremas para perder ou manter o0 peso

Uso de laxante ou inducéo de vomito 2.407 4,2 890 3,5 1.517 4.8

Uso de medicamento ou férmula 2.387 4,2 1.243 4,9 1.144 3,6

Uso de pelo menos um dos dois 3.974 6,9 1.761 6,6 2.213 7,0

procedimentos
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to para cada um dos sexos (meninos: 71,1%; e
meninas: 80,7%). J& a maior proporgéo observa-
da entre uma categoria de imagem corporal dis-
cordante da categoria de estado nutricional foi
aquela referente a imagem corporal “normal” en-
tre adolescentes com excesso de peso (total: 47,2%;
meninos: 52,0%; meninas: 42,6%) (Tabela 2).

Foram observadas diferencas estatisticamen-
te significativas entre meninos e meninas para
quase todas as proporc6es de combinagdes entre
imagem corporal e estado nutricional, diferen-
¢as essas que se mantiveram mesmo apds ajuste
para variaveis sociodemogréaficas. As proporgdes
de combinacdes que apresentaram maior con-
traste relativo (razdo de prevaléncias [RP] supe-
rior a 1,5) entre os sexos foram as seguintes: in-
dividuos com baixo peso que se viam gordos
(meninos: 1,6%; meninas: 0,9%; RP=1,8); indi-
viduos com peso adequado que se viam gordos
(meninas: 11,3%; meninos: 3,3%; RP=3,4); e in-
dividuos com excesso de peso que se viam ma-
gros (meninos: 2,9%; meninas: 1,5%; RP=1,9)
(Tabela 2).

Entretanto, em conjunto, foi baixa a concor-
dancia entre o estado nutricional do estudante e
sua imagem corporal no momento da pesquisa,
com valores estimados de Kappa ponderado de
0,33, 0,34 e 0,32 para o total de alunos, meninos
e meninas, respectivamente.

Do total de adolescentes, 54% dos que apre-
sentavam baixo peso estavam tentando ganhar
peso, 77,2% dos que tinham excesso de peso es-
tavam tentando perder ou manter o peso e 57,7%
dos que estavam com estado nutricional adequa-
do tentavam ganhar, perder ou manter o peso
(Tabela 3). Observou-se, também, que 21,8%
daqueles com excesso de peso ndo estavam ten-

do nenhuma atitude em relacéo ao peso. Foram
registradas, ainda, diferengas estatisticamente sig-
nificativas entre meninos e meninas no tocante a
atitude em relagéo ao peso entre aqueles com peso
adequado e excesso de peso. Por exemplo, com-
paradas aos meninos, maior propor¢do de me-
ninas tentava perder peso quando elas apresen-
tavam estado nutricional adequado ou excesso
de peso. Em comparagdo com as meninas, mai-
or proporgdo de meninos tentava ganhar peso
quando apresentava estado nutricional adequa-
do e ndo tomava nenhuma atitude quando apre-
sentava excesso de peso (Tabela 3).

Quando examinadas as atitudes dos adoles-
centes em relagdo ao seu peso segundo sua ima-
gem corporal, observou-se que 43,6% dos que se
consideravam magros estavam tentando ganhar
peso, 79,2% dos que se consideravam gordos es-
tavam tentando perder ou manter o peso e 59,1%
dos que se consideravam com peso normal ten-
tavam ganhar, perder ou manter o peso (Tabela
3). Observou-se, também, que 20,2% daqueles
que se consideravam gordos ndo estavam tendo
nenhuma atitude em relagdo ao peso, nao ha-
vendo diferenga entre 0s sexos. Foram registra-
das, ainda, diferencas estatisticamente significa-
tivas entre meninos e meninas no tocante a atitu-
de em relacdo ao peso em praticamente todas as
categorias de imagem corporal examinadas. Cabe
destacar, aqui, a diferenga de comportamento
entre meninos e meninas quando se considera-
vam com peso normal: maior proporcdo de
meninas tentava perder peso, enquanto maior
proporcao de meninos tentava ganhar peso (Ta-
bela 3). Outra diferenca importante entre os se-
xos foi observada quando os adolescentes se con-
sideravam magros: maior proporc¢do de meni-

Tabela 2. Imagem corporal segundo estado nutricional por sexo. Escolares do 9° ano nos municipios das capitais e no
Distrito Federal. PenSE — 2009.

Estado nutricional

Imagem Meninos Meninas Total
corporal . - . ~ . N
Baixo Adequacdo Excesso Baixo Adequacdo Excesso Baixo Adequacdo Excesso
peso de peso k peso de peso g peso de peso g
a,b* ab ab 0!34 0132 0,33
Magro 71,1 'b* 27,8 ’b 2,97 , 80,7 25,9 1,5 74,9 26,7 2,2
Normal 2747 689" 520 185 62,9 42,6 23,8 65,7 472
Gordo 16 3,3" 452" 09 113 55,9 13 7,6 50,6

“Modelo sem ponderagéo devido a existéncia de estrato com apenas uma unidade amostral; ? Diferenca estatisticamente significativa (p<0,05) entre
os sexos em modelo bruto entre sexo e desfechos de interesse; ® Diferenca estatisticamente significativa (p<0,05) entre os sexos em modelo ajustado
para tercos de escore de bens, escolaridade materna, dependéncia administrativa da escola e idade do aluno.



nos tentava ganhar peso, enquanto maior pro-
por¢do de meninas tentava manté-lo.

Haviam recorrido a adogdo de pelo menos
uma préatica extrema para manter ou perder peso,
no més que antecedeu o estudo, 9,4% dos ado-
lescentes com excesso de peso e 11,3% dos que se
consideravam gordos; 6,1% daqueles com esta-
do nutricional adequado e 5,5% dos que se con-
sideravam com peso normal; e 5,8% daqueles
com baixo peso e 6,9% dos que se consideravam
magros. Diferencas estatisticamente significati-
vas entre os sexos foram observadas entre aque-
les com peso adequado e excesso de peso e prati-

camente para todas as categorias de imagem cor-
poral. Entre os adolescentes com excesso de peso
e entre aqueles que se consideravam obesos,
maior propor¢ado de meninas recorria a praticas
extremas para controle do peso (Tabela 3).

Discussdo

Os resultados aqui apresentados indicaram, en-
tre os adolescentes das capitais brasileiras de
ambos 0s sexos, ser relevante a prevaléncia de
excesso de peso (24%), e que 27,5% dos jovens
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Tabela 3. Comportamentos em relagdo ao peso segundo estado nutricional e imagem corporal por sexo. Escolares do 9°
ano nos municipios das capitais e no Distrito Federal. PenSE — 2009.

Variaveis Estado nutricional Imagem corporal
Baixo Adequacdo Excesso Magro Normal Gordo
peso de peso
Meninos
Atitude em relagéo ao peso
Nenhuma 38,2  45,2%P 24,5%p 40,8 43,6%° 20,5
Tentava perder 3,2% 8,6ap 58,6 2,6%P 16,020 74,00
Tentava ganhar 50,1* 22,280 1,5%b 47,380 11,0%P 0,8
Tentava manter 8,5% 24,10 15,420 9,38b  29,42b 4,8%b
Préaticas extremas para perder ou manter o peso*:
Uso de laxante ou indugdo de vomito 1,8* 3,4° 4,02P 4,42b 3,0° 4,12p
Uso de medicamento ou férmula 4,5% 4,82P 5,2 7,530 4,020 4,730
Uso de pelo menos um dos dois procedimentos 5,8* 6,5 7,23b 8,72b 57 7,230
Meninas
Atitude em relagéo ao peso
Nenhuma 33,3 39,9 19,2 40,8 38,3 20,1
Tentava perder 2,4 22,6 71,0 4,9 27,9 76,2
Tentava ganhar 59,9 15,0 0,5 40,1 6,9 0,4
Tentava manter 4.4 22,6 9,3 14,3 26,9 3,3
Préticas extremas para perder ou manter o peso*:
Uso de laxante ou inducédo de vomito 1,1 3,8 8,2 2,8 3,6 9,8
Uso de medicamento ou férmula 51 2,9 5,7 3,2 2,6 6,6
Uso de pelo menos um dos dois procedimentos 57 57 11,5 52 5,3 13,6
Total
Atitude em relacéo ao peso
Nenhuma 36,3 42,3 21,8 40,8 40,9 20,2
Tentava perder 2,9 16,1 64,9 3,8 22,0 75,4
Tentava ganhar 54,0 18,3 1,0 43,6 9,0 0,5
Tentava manter 6,8 23,3 12,3 11,8 28,1 3,8
Préticas extremas para perder ou manter o peso*:
Uso de laxante ou indugdo de vomito 1,5 3,6 6,1 3,6 3,3 7,7
Uso de medicamento ou férmula 4,7 3,8 5,4 5,3 3,3 59
Uso de pelo menos um dos dois procedimentos 5,8 6,1 9,4 6,9 55 11,3

“Modelo sem ponderacéo devido a existéncia de estrato com apenas uma unidade amostral; ”* Sem acompanhamento médico; 2 Diferenca
estatisticamente significativa (p<0,05) entre os sexos em modelo bruto entre sexo e desfechos de interesse; ® Diferenga estatisticamente significativa
(p<0,05) entre os sexos em modelo ajustado para tergos de escore de bens, escolaridade materna, dependéncia administrativa da escola e idade do
aluno.
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tentavam perder ou manter o peso, ja sendo re-
corrente o uso de praticas extremas para contro-
le do peso (6,9%). Revelaram, ainda, as percep-
¢Oes de imagem corporal segundo estado nutri-
cional dos adolescentes.

A comparagdo de nossos resultados com os
de outros sistemas de monitoramento ndo é sim-
ples, tendo em vista as diferencas observadas na
faixa etaria dos adolescentes estudados e na cons-
trugdo dos indicadores examinados. Em que pe-
sem essas diferencas, é possivel uma compara-
cdo de alguns dos achados descritos neste estudo
com os de dois sistemas de vigilancia de fatores
de risco dirigidos a adolescentes: o europeu
(HBSC)* e 0 americano (YRBSS)%.

Em relacdo ao estado nutricional, o0 HBSC-
2005/2006'¢ apontou prevaléncia de 13% de ex-
cesso de peso (entre adolescentes com 15 anos de
idade). J4 0 YRBSS-2009 identificou prevaléncia
de 27,8%%. Os resultados do estudo brasileiro
(24%) apresentam uma situacdo intermediéria,
mais proxima da observada entre os adolescen-
tes dos Estados Unidos.

Com relagdo a comportamentos para con-
trole do peso, no HBSC-2005/2006 o indicador
utilizado foi a proporc¢éo de adolescentes que in-
formaram “fazer dieta ou alguma outra coisa
para perder peso” Entre os adolescentes com 15
anos de idade, 15% relataram ter essa pratica (23%
das meninas contra 8% dos meninos)®*. J& no
YRBSS-2009, o indicador utilizado foi a propor-
cdo de adolescentes que informaram “estar ten-
tando perder peso””. Entre os adolescentes estu-
dados, 44,4% relataram essa pratica (59,3% en-
tre meninas; 30,5% entre meninos). Os resulta-
dos brasileiros (27,5% relataram tentar perder
peso; meninos: 20,9%; meninas: 33%), mais uma
vez, ficam numa situacdo intermedidria entre os
resultados europeus e 0s americanos em termos
de frequéncia do comportamento examinado e
se mostram similares em relagdo ao fato de essa
prética ser mais recorrente entre meninas.

No tocante a préaticas extremas para controle
do peso, é possivel comparar nosso estudo so-
mente com o YRBSS-2009. Os indicadores gera-
dos por esse sistema sdo a proporg¢do de adoles-
centes que relataram praticar, nos trinta dias que
antecederam o estudo, 0s seguintes comporta-
mentos: uso de laxante ou vémito para manter
ou perder peso e uso de medicamentos sem acon-
selhamento médico para perder ou manter peso?.
Do total de adolescentes, 4% (meninas: 5,4%;
meninos: 2,6%) relataram ter realizado a primei-
ra pratica e 5% (meninas: 6,3%; meninos: 3,8%),
asegunda pratica. Esses resultados sao semelhan-

tes aos observados em nosso estudo, em que se
registrou que 4,2% dos jovens (meninas: 4,8%;
meninos: 3,5%) relataram realizar a primeira
prética e 4,2% (meninas: 3,6%; meninos: 4,9%),
a segunda.

Ainda sobre as praticas extremas para con-
trole do peso aqui examinadas, cabe dizer que,
enquanto ndo existem dados sobre a magnitude
de transtornos alimentares como bulimia e ano-
rexia nervosa entre adolescentes em ambito nacio-
nal, os indicadores aqui apresentados podem ser
utilizados como proxy de vulnerabilidade para
(ou da presenca de) esses agravos. Cabe ainda
dizer que as praticas extremas estudadas na PeN-
SE-2009 podem indicar, na verdade, a ponta do
iceberg de comportamentos ndo saudaveis para
controle do peso, como, por exemplo, jejum pro-
longado, supressdo de refei¢Bes, uso de dietas
altamente restritivas ou com combinagdes ina-
dequadas de alimentos. Ou seja, a magnitude de
préticas ndo saudaveis para controle do peso ¢,
no minimo, a registrada aqui.

A concordancia entre o estado nutricional do
adolescente e a sua percepcdo de imagem corpo-
ral foi baixa neste estudo. Quando comparados
os resultados entre meninos e meninas, observa-
se que maior proporcdo delas identifica situa-
¢Bes extremas (baixo peso e excesso de peso),
enquanto maior proporcédo deles identifica a si-
tuacdo de adequacdo do estado nutricional. Par-
te dessa baixa concordancia pode ser explicada
pelo fato de este grupo etario estar em um perio-
do marcado por transformag@es biopsicossociais
e desenvolvimento de sua identidade, sendo sus-
cetivel as pressdes socioculturais que enfatizam,
particularmente por meio da midia, o ideal de
forma fisica, caracterizado por uma magreza ir-
real para as mulheres e um corpo musculoso para
0s homens®41,

Ainda em relagdo as percepgdes de imagem
corporal segundo estado nutricional dos adoles-
centes, cabe aqui refletir sobre o propdsito dessa
abordagem e suas limitacGes, tendo em vista o
grupo etério estudado e os dados disponiveis.
Tradicionalmente, esse tipo de analise € realizado
em estudos com adultos com o intuito de se in-
vestigar o gap entre realidade e percep¢do (cena-
rio objetivo e dimensdo subjetiva), assumindo-
se que trés situagdes sdo indesejaveis em termos
de promocéo da saude e prevencgdo de doengas:
o0 individuo se considerar sdo quando apresenta
algum agravo; o individuo considerar que tem
algum agravo quando esta sdo; e o individuo
considerar que tem um agravo quando, na ver-
dade, padece de outro. Esse tipo de abordagem



assume o diagnostico de satde (no caso, a classi-
ficacdo do estado nutricional) como “padréo-
ouro” e a imagem corporal como o evento passi-
vel de distor¢do. Em se tratando de adolescentes,
essa assuncgao deve ser relativizada. As classifica-
¢Oes nutricionais disponiveis (entre elas a utiliza-
da neste estudo) sdo limitadas para o ambito
individual, tendo em vista que ndo levam em conta
a maturacdo sexual do adolescente, fendmeno
que apresenta grande variabilidade entre indivi-
duos, particularmente até a faixa etéaria estudada
aqui, e influencia enormemente nas dimensdes e
proporg¢des corporais. Além disso, muitas vezes
o0s pontos de corte adotados para diagndstico de
baixo peso e excesso de peso apresentam sensibi-
lidade e especificidade distintas, acarretando di-
ferentes proporcdes de falsos positivos e falsos
negativos para o diagnéstico de agravo.

Outro aspecto a ser comentado se refere a
variavel construida para captar a imagem cor-
poral do adolescente com base na pergunta “em
relacdo ao seu peso, como vocé se v&?” e nas res-
postas “muito magro”, “magro”, “normal”, “gor-
do” e “muito gordo” Cabe perguntar: em que
medida se poderia esperar uma superposicao ple-
na entre essas categorias e as faixas de estado
nutricional adotadas? O aluno, ao preencher o
questionario, quando se depara com a opgao
“magro”, pensa em uma situagdo de déficit pon-

deral ou em uma variagdo da normalidade? Por
outro lado, ao se deparar com a opgéo “gordo”,
imagina que situacGes de excesso de peso que ndo
se caracterizem como obesidade clinicamente in-
questionavel devam estar ai incluidas?

Em resumo, parte da discordancia entre esta-
do nutricional e imagem corporal encontrada
neste estudo pode ser explicada por limitagdes nos
instrumentos e procedimentos de comparacéo
utilizados. Testes de validacdo de instrumentos e
procedimentos analiticos alternativos devem ser
desenvolvidos para que essa comparagdo possa
ser mais bem analisada neste grupo etario.

Por fim, cabe dizer que, pela primeira vez,em
nosso pais, sdo disponibilizadas e examinadas
de forma combinada informagdes de abrangén-
cia nacional sobre o trindmio imagem corporal/
estado nutricional/comportamentos para con-
trole do peso referentes a adolescentes. Esses re-
sultados evidenciam a importancia de analises
desse tipo para melhor compreenséo da realida-
de do adolescente brasileiro. Entretanto, na pers-
pectiva de se subsidiarem politicas publicas, muito
ainda se precisa conhecer sobre essa temaética,
sendo necessario, para isso, combinar pesquisas
epidemioldgicas com outras de abordagem qua-
litativa, de forma a se conhecer com mais pro-
fundidade esse complexo trinémio, que agrega
componentes objetivos e subjetivos.
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