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RESUMO EXPANDIDO
Introdução 
	O período da adolescência é marcado pelas mudanças corporais, desencadeadas por meio das transformações biológicas e psicossociais, que refletem no desenvolvimento afetivo-emocional dos indivíduos. Segundo Santos, Poll e Mulz (2016) é durante a adolescência que alguns transtornos têm início, estando estes, em sua maioria, relacionados à imagem corporal e aos comportamentos alimentares, resultando, muitas vezes, em uma percepção distorcida da imagem corporal.
	A imagem corporal pode ser entendida como a percepção do sujeito em relação ao seu corpo e tem sido frequentemente avaliada por escalas de autopercepção da imagem (KAKESHITA et al., 2009; DANTAS et al., 2017). Diversas pesquisas realizadas no Brasil têm evidenciado um alto índice de insatisfação com a autoimagem em adolescentes (PETROSKI et al., 2012; LAUS et al., 2013; PELEGRINI et al., 2014). Estes dados são preocupantes uma vez que a insatisfação com a imagem corporal em adolescentes pode estar associada ao risco de desenvolver transtornos alimentares (SCHERER et al., 2010).  
Para entender melhor as relações entre os hábitos alimentares e a percepção da imagem, também é importante utilizar uma medida real do estado nutricional. Deste modo, o presente trabalho tem como objetivo verificar possíveis associações entre hábitos alimentares, imagem corporal e estado nutricional de escolares do ensino médio integrado de uma escola da rede pública, situada na zona urbana do município de Limoeiro do Norte/CE. 

Metodologia 
	
Participaram do estudo 62 escolares com idades entre 14 e 21 anos (16,1+0,99 dp), sendo 23 do sexo feminino e 39 do sexo masculino, sendo todos alunos do ensino médio integral de uma instituição de ensino federal do município de Limoeiro do Norte. Todos os participantes aceitaram a participação na pesquisa e os responsáveis legais assinaram o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido, consentindo a participação.
Utilizou-se o questionário de autorrelato de atitudes alimentares (Eating Attitudes Test - EAT-26) desenvolvido por Garner et al (1982) para investigação da prevalência de transtornos alimentares. O questionário é utilizado amplamente na avaliação de sintomas e preocupações com hábitos alimentares anormais. Este instrumento avalia diferentes fatores do comportamento alimentar, dividindo-se em três subescalas: com 13 itens de avaliação da dieta; 6 itens para mensurar bulimia e preocupação com alimentos; e, 7 itens de autocontrole oral (GARNER et al, 1982 apud FORTES et al, 2016). O mesmo apresenta 26 questões na forma de escala de pontos de Likert (com as seguintes pontuações: “sempre” = 3; “muitas vezes” = 2; “frequentemente” = 1; “poucas vezes”, “quase nunca” e “nunca” = 0). É válido ressaltar que a questão 25 possui uma pontuação invertida, onde as alternativas “sempre”, “muitas vezes” e “frequentemente” são quantificadas com pontuação 0, enquanto a resposta “poucas vezes” apresenta quantificação de 1, “quase nunca” quantificação de 2 e “nunca” valor 3. A soma das respostas dos itens aponta o resultado, sendo o escore igual ou maior que 21 um indicativo de risco para o desenvolvimento de transtorno alimentar. 
Para avaliação da imagem corporal utilizou-se o Teste de Escala de Silhuetas - CDS que permite avaliar o componente perceptivo. Tal teste foi criado e validado para população brasileira por Kakeshita (2008), utilizando-se da acurácia (percepção) da IC dos praticantes. O mesmo consiste em 15 cartões para cada grupo (feminino e masculino), no qual cada imagem corresponde a um IMC variando de (12,5- 47,5 kg /m²). Os cartões possuem 6,5 cm de largura por 12,5 de altura, com uma figura central contornada por uma margem de 0,5 cm seguindo as orientações. Os cartões foram exibidos de forma ascendente durante a coleta e para cada praticante foi solicitado a escolha de um cartão com a imagem que correspondesse a sua silhueta atual - (S.A). logo em seguida solicitou-se que o fosse escolhida a silhueta que o avaliado considerava ideal (S.I) (KAKESHITA, 2008). 
Para avaliação do índice de massa corporal (IMC), foram mensuradas a massa corporal e estatura conforme padronização recomendada (GORDON, CHUMLEA; ROCHE, 1991). Após o cálculo do IMC, utilizou-se o critério de referência da OMS (2006) para sua classificação. Todavia, para fins de agrupamento os sujeitos foram posteriormente divididos em baixo peso, peso normal e acima do peso.
A análise dos dados se deu com medidas descritivas distribuição de frequência relativa e absoluta. Utilizou-se estatística inferencial para verificar relações entre estado nutricional e atitudes alimentares, e estado nutricional e (in)satisfação com a autoimagem corporal através do teste de Qui-quadrado. O nível de significância adotado foi de 5%.

Resultados e Discussão

	A figura 1 apresenta a distribuição de frequência relativa das classificações dos participantes em relação aos hábitos alimentares (EAT-26), estado nutricional (IMC) e percepção da imagem corporal (escala de silhueta). A maioria dos participantes não demonstra risco de desenvolver transtornos alimentares (86,6%), bem como possuem um IMC considerado adequado para a sua idade (64,5%). No entanto, mais da metade dos participantes se mostraram insatisfeitos com a sua imagem corporal, com 30,6% com intenção de reduzir e 25,8% com intenção de aumentar o seu tamanho corporal.
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Figura 1 – Distribuição de frequência das classificações dos participantes nas variáveis analisadas.
	
	Na tabela 1 são demonstradas as distribuições de frequência relativa e absoluta do risco de desenvolver transtornos alimentares e da percepção da imagem corporal relacionados ao estado nutricional dos escolares. O teste Qui-quadrado não apontou associações entre os hábitos alimentares e estado nutricional dos escolares. Por outro lado, a percepção da imagem corporal apresentou uma associação significativa com o estado nutricional, sendo demonstrado que o desejo de reduzir o tamanho corporal é mais presente nos participantes com IMC classificado acima do peso (p<0,001). Também chama-se atenção ao fato de 10% dos escolares com peso normal apresentarem risco de desenvolver transtorno alimentar e desejarem reduzir o seu tamanho corporal.
  
Tabela 1 – Distribuição de frequência absoluta e relativa do risco de desenvolver transtornos alimentares e percepção da imagem corporal em função do estado nutricional.
	Estado Nutricional
	Hábitos alimentares
	Percepção da imagem corporal

	
	Sem risco de TA
	Risco de TA
	Deseja aumentar
	Satisfeito
	Deseja reduzir

	
	Baixo Peso
	1
	-
	1
	-
	-

	
	
	100,0%
	
	100,0%
	
	

	
	Peso Normal
	34
	4
	15
	21
	4

	
	
	89,5%
	10,5%
	37,5%
	52,5%
	10,0%

	
	Acima do Peso
	12
	4
	-
	6
	15

	
	
	75,0%
	25,0%
	
	28,6%
	71,4%

	p
	0,355
	0,001*


* p<0,05 – Teste Qui-quadrado de associação.
Legenda: TA – Transtornos Alimentares.

Corroborando com este estudo, Fidelix et al (2011) reporta que 56,6% dos adolescentes investigados apresentam-se insatisfeitos com sua imagem corporal. De acordo com Paxton et al. (2006), o índice de massa corporal é um forte preditor da insatisfação corporal em diferentes fases de desenvolvimento e em ambos os sexos. Embora a maioria dos participantes no presente estudo possuam um IMC adequado, boa parte daqueles considerados insatisfeitos apresentaram-se com o IMC elevado (15 sujeitos). Relação esta apontada pelo teste de Qui-quadrado.

Considerações Finais 

	O presente estudo teve como objetivo analisar possíveis relações entre os hábitos alimentares, estado nutricional e imagem corporal de escolares do ensino médio. De forma geral, foram encontradas relações apenas entre a percepção da imagem corporal com o estado nutricional, sendo que os escolares com o IMC mais elevados tendem a desejar uma redução do seu tamanho corporal. Pode-se inferir que este comportamento não esteja tão relacionado a uma busca pelos padrões de beleza colocados pela mídia e que estão expostos boa parte dos adolescentes, mas talvez a uma busca de um corpo mais saudável. Ainda assim, é preciso chamar atenção para a importância do papel da Educação Física na escola na discussão destas relações com o intuito de promover uma reflexão crítica e consciente sobre os conceitos de padrão de beleza e comportamentos nutricionais saudáveis.
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