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1. INTRODUÇÃO 

 
A adolescência é considerada um dos períodos mais críticos do ciclo vital, no 

qual o corpo humano sofre diversas alterações, e muitos dos padrões adultos são 
adquiridos nesta fase (SAMPEI, 2002). 

A distorção da percepção corporal, ou seja, superestimar ou subestimar o 
tamanho e/ou forma do corpo, não constitui característica particular apenas de 
adolescentes que desenvolvem algum tipo de transtorno alimentar e se torna cada vez 
mais presente na dinâmica vivencial dos indivíduos dessa faixa etária (CONTI, 2005). 

Fatores sociais, influências socioculturais, pressões da mídia e a busca 
incessante por um padrão de corpo ideal associado às realizações e ao ideal de 
felicidade estão entre as causas das alterações da percepção da imagem corporal, 
gerando insatisfação em especial para indivíduos do gênero feminino (CONTI, 2005). O 
adolescente tem como característica comportamentos de contestação que o tornam 
vulnerável, volúvel, seguidor de líderes, grupos e modas desenvolvendo preocupações 
ligadas ao corpo e à aparência (GAMBARDELLA, 1995; MANTOANELLI, 1997). 
 Tendo em vista o exposto, objetivou-se avaliar a auto-percepção e a satisfação da 
imagem corporal de adolescentes relacionando com o estado nutricional. 

 
2. MATERIAIS E MÉTODOS 

 
Foram selecionados alunos com faixa etária entre 14 e 18 anos na Escola 

Municipal Dr. Joaquim Assumpção situada na cidade de Peltoas / RS, nos turnos  
manhã e noite, durante 3 semana consecutivas, no período de março a abril de 2008. 

Os dados foram coletados através de entrevistas com os alunos após o 
consentimento informado dos pais. Foram aplicados os seguintes instrumentos: 
questionário de satisfação corporal – Body Shape Questionnaire (CORDÁS E 
CASTILHO,1994), com 34 perguntas a serem autopreenchidas segundo a legenda; 
teste de auto-avaliação através da Escala de Silhuetas (MADRIGAL-FRITSCH, 1999) 
onde são estabelecidas quatro categorias de estado nutricional: baixo peso (1), eutrofia 
(2 a 5), sobrepeso (6 e 7) e obesidade (8 e 9). 



 

A coleta de dados antropométricos: peso(kg) e altura (cm) para construção do 
índice de massa corporal (IMC),  avaliado de acordo com os parâmetros propostos por 
Must et al. (1991) e a classificação da Organização Mundial de Saúde – OMS (WHO, 
1995) que define como baixo peso IMC por idade < 5° percentil, sobrepeso entre os 
percentis 85° e 95° e obesidade ≥ 95°, segundo idade e sexo. 

Para aferição do peso dos adolescentes foi utilizada uma balança digital da 
marca Plenna de capacidade de 150 kg e 100 g de precisão e para a medida de 
estatura foi utilizado um estadiômetro de alumínio com precisão de 1 mm.  

Os dados foram inseridos no programa Epi-Info versão 6.0 na forma de dupla 
digitação para identificação de possíveis erros. Após a identificação e correção (de 
captura, codificação) foi realizada análise exploratória dos mesmos. 

 
3. RESULTADOS E DISCUSSÃO 

 
 
A Tabela 1 apresenta uma comparação da satisfação corporal dos adolescentes 

em relação ao estado nutricional deles. 
 

Tabela 1.  Satisfação corporal segundo o estado nutricional  
dos adolescentes. Escola Municipal Dr. Joaquim Assumpção. 
Pelotas / RS. 

Estado 
Nutricional 

Satisfeito 
n (%) 

Insatisfação 
leve 

n (%) 

Insatisfação 
moderada ou 

maior 
n (%) 

Baixo peso   4 (5,6)    2 (10,5) --- 
Eutrófico 56 (78,9) 14 (73,7) 2 (100) 
Sobrepeso   7 (9,9)   3 (15,8) --- 
Obeso   4 (5,6)   --- --- 
Total 71 (100,0)   19 (100,0) 2 (100,0) 

 
Ao comparar o grau de satisfação corporal com o estado nutricional dos 

adolescentes, verifica-se que 73,7% dos adolescentes que apresentavam insatisfação 
leve eram eutróficos, e todos que declararam insatisfação moderada ou grave também 
eram eutróficos. Todos adolescentes obesos declararam-se satisfeitos com seu corpo.  

Estudos que buscaram avaliar o grau de satisfação corporal de escolares 
brasileiros descreveram uma alta prevalência de insatisfação com o corpo, identificando 
comportamentos, às vezes inadequados, que visam à redução de peso (FERRIANI et 
al., 2005; FONSECA; SICHIERI; VEIGA, 1998; MELIN, 2005; VILELA et al., 2004). 
Outros estudos apontam associação entre insatisfação corporal e um início de 
alimentação restritiva entre garotas já com sete anos de idade (ATTIE; BROOKS-
GUNN, 1989; GRABER et al., 1994; KOSTANSKI; GUALLANE, 1999). 
 
Tabela 2 . Auto-percepção da imagem corporal segundo o estado nutricional dos  
adolescentes. Escola Municipal Dr. Joaquim Assumpção. Pelotas / RS. 
Estado Silhueta 1 Silhueta  2 – 5 Silhueta 6 – 7 Silhueta 8 – 9 



 

nutricional (baixo peso) 
n (%) 

(eutrofia) 
n (%) 

(sobrepeso) 
n (%) 

(obesidade) 
n (%) 

Baixo peso 2 (100)   4 (4,7) --- --- 
Eutrofia --- 72 (84,7) --- --- 
Sobrepeso --- 8 (9,4) 1 (25) 1 (100) 
Obesidade --- 1 (1,2) 3 (75) --- 
Total 2 (100,0) 85 (100,0) 4 (100,0)  1 (100,0) 
 

Na tabela 2 observa-se que os adolescentes com auto-percepção de baixo peso, 
apresentavam baixo peso. Setenta e cinco por cento dos adolescentes com distorção 
da imagem corporal para o sobrepeso, eram obesos e aqueles que superestimaram sua 
imagem corporal para a obesidade, apresentavam sobrepeso. 

O distúrbio da imagem corporal é um sintoma central dos transtornos 
alimentares. A anorexia e a bulimia, caracterizadas por uma auto-avaliação distorcida é 
influenciada pela experiência da não aceitação do peso e forma corporal do indivíduo 
com transtorno alimentar (CASH; DEAGLE, 1997).  

Embora uma insatisfação ou distorção da imagem corporal possa estar presente 
em outros quadros psiquiátricos, como no transtorno dimórfico corporal, nos delírios 
somáticos, no transexualismo, na depressão, na esquizofrenia e na obesidade, é em 
transtornos alimentares que seu papel sintomatológico e prognóstico são mais 
relevantes (SAIKALI; SOUBHIA; SCALFARO, 2004). 
 

4. CONCLUSÃO 
 

No presente estudo não foi possível observar concordância entre os dois 
instrumentos utilizados. Sendo que os adolescentes insatisfeitos com seu corpo não 
eram os mesmos que distorciam sua imagem corporal. 
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