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Perceptions of young people in basic education on food disorders
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Resumo

Os transtornos alimentares se caracterizam por uma grave perturbacdo do comportamento na dieta. A anorexia e
a bulimia nervosa sdo os dois tipos mais comuns de distlrbio observado em adolescentes. O objetivo do trabalho
foi avaliar o risco de jovens do ensino médio do Colégio de Aplicacdo da UFPE a desenvolverem transtornos
alimentares dos tipos supracitados. Para tanto, aplicou-se um questionario a individuos entre 14 e 17 anos de
idade, que responderam questfes sobre comportamento alimentar e imagem corporal. Os resultados mostraram
que o desgosto pelo préprio corpo foi detectado em apenas 10% dos entrevistados. Tal resultado pode indicar
que estes ndo apresentam risco de desenvolver transtornos alimentares. Contudo, as percepcfes destes jovens
sobre a manutencdo de um corpo saudavel, por meio da alimentagdo e da pratica de atividades fisicas, parecem
divergir da forma com que eles se enxergam.

Abstract

Eating disorders are characterized by a serious disturbance in eating behavior. Nervous anorexia and bulimia are
the two most common types of disorder observed for teenagers. The objective of this paper was to evaluate the
risk of high school students to develop eating disorders of the above types. The study was carried out by a
questionnaire use that was administered to a group of individuals between 14 and 17 years old. The individuals
agreed to answer the questions on feeding behavior, body image, among others. Since body dissatisfaction is one
of the main factors that modulate the genesis of eating disorders, disagree of the body itself was detected in only
10% of students. This result seems to indicate that the group that participated of the research does not present a
high risk for developing eating disorders. However, perceptions of these young people about maintaining a
healthy body through diet and physical activity seem to differ in the way they see themselves.
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Introducao

Os transtornos alimentares sdo alteracbes no comportamento dietético de um individuo
que levam a marcantes prejuizos psicologicos e bioldgicos. Para Bauman (2007) “algumas

mudangas de curso seminais e intimamente interconectadas, as quais criam um ambiente novo
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e de fato sem precedentes para as atividades da vida individual, levantando uma série de
desafios inéditos.”, o que ¢ evidenciado ao se observar o mundo moderno quando se trata de
conflitos com o proprio corpo, pois € ele, o corpo, responsavel pelas primeiras impressoes que
se experimenta na vida (SILVA, 2005).

Um dos fatores de insatisfagdo corporal na adolescéncia moderna ocorre pela
diferenca real entre o peso dos adolescentes na puberdade e o peso idealizado pela midia para
essa faixa etdria. Portanto a necessidade de aceitacdo social atual leva esses jovens a
desenvolverem uma baixa autoestima e consequente insatisfacdo corporal. Corroborando,

Maldonado (2006, p. 60) afirma que:

Sob influéncia destes veiculos estdo especialmente os adolescentes que hoje em dia
tem demonstrado extrema preocupacdo com a imagem corporal. Estes jovens,
particularmente as meninas, apesar de estarem ainda em formacédo, se desesperam,
se deprimem por ndo conseguirem alcancar um padrdo de beleza que a midia
divulga. Numa idade em que a dificuldade maior é descobrir quem somos, a
preocupagio fica restringida a que corpo ter, como parecer.

Segundo Fortes et al. (2016) a rejeicdo da aparéncia fisica e a preocupagdo excessiva
como o peso pode predispor os jovens a provocarem habitos deletérios a satide na tentativa de
modificarem a sua estética corporal. O que resulta em comportamentos alimentares
inadequados, como a autoindugdo de vomitos, o uso de medicamentos diurético e/ou laxantes
e a restrigdo alimentar. Tais fatores normalmente sdo sintomas comuns de sindromes
psicologicas como anorexia nervosa e bulimia nervosa.

A Anorexia se caracteriza por perda de peso intensa e intencionalmente devido dietas
extremamente rigidas com uma busca desenfreada pela magreza. Geralmente é ocasionada
por uma distor¢do grosseira da imagem corporal e tem como consequéncia, por exemplo, na
jovem alteracdes do ciclo menstrual (CORDAS, 2004). Embora a anorexia se inicie na
adolescéncia, também ja foram registrados casos no inicio na infancia e apos 40 anos de idade
(BORGES et al., 2006). Ja a bulimia nervosa se caracteriza por grande ingestdo de alimentos
com sensacdo de perda de controle, 0s chamados episédios bulimicos. Esta disfun¢do também
é fruto da preocupacdo excessiva com 0 peso e a imagem corporal. Neste caso 0 jovem usa
métodos compensatorios para o controle de peso como vdmitos auto induzidos, uso de
medicamentos do tipo: diuréticos, inibidores de apetite, laxantes, dietas e exercicios fisicos
em excesso (CORDAS, 2004). A bulimia nervosa tem sido registrada por volta dos 20 anos de

idade, embora o inicio dos sintomas ocorra nos ultimos anos da adolescéncia ou até os 40
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anos (BORGES et al., 2016).

Do ponto de vista bioquimico, a bulimia nervosa pode provocar, dentre outros, os
prejuizos a saude bucal. Quando o vomito é auto induzido a secrecdo gastrica € transportada
para a cavidade oral, tendo como principal componente o acido cloridrico (HCI). Diversos
trabalhos apontam a erosdo dentaria, causada quando o acido gastrico entra em contato com
os dentes, gerando a desmineralizagdo e a dissolucdo do esmalte (TRAEBERT et al., 2001;
BARTLETT et al., 2006). Do ponto de vista quimico, a desmineralizacdo do esmalte esta
relacionada a mudangas de pH. O pH da cavidade oral é de aproximadamente 6,8, a
desmineralizacdo se torna predominante em pH abaixo de 5,5 (SILVA et al, 2001). O esmalte
do dente possui como componente principal a hidroxiapatita (Cas(PO4);0H). A reagdo de
formacao da hidroxiapatita ¢ chamada de mineralizacdo e a desmineralizagdo ¢ a reacdo
inversa. Manter o equilibrio quimico entre as duas reagdes ¢ necessario para manter a saude

bucal (SILVA et al, 2001)

Desmineralizacio

Cas(PO,);0Hs) + H,0y 5Ca™" (ag) T 3P04 (s + OH (o)

Mineralizacio 0

Além da erosdo dentaria, outras manifestacoes bucais como a candidose, halitose,
xerostomia, aumento da cdarie, sensibilidade, problemas gengivais ¢ edemas das glandulas
(ARANHA et al., 2008).

Evoca-se, portanto, a necessidade de se analisar apenas os habitos alimentares,
principalmente dos jovens que sdo estatisticamente mais afetados pelos transtornos
alimentares mais comuns (anorexia nervosa restritiva e bulimia nervosa). Além disso, também
¢ necessaria a analise de outras faixas etarias para que se possa elaborar um panorama acurado
da segurancga alimentar e nutricional. Desta forma, possibilitando-se a ampliagao de pesquisas
de forma mais direcionada e aplicdvel que podem ser realizadas dentro do campo da
Psicologia, da Bioquimica e areas afins no tocante as tematicas da alimenta¢do e dos
distirbios alimentares.

Para investigar os possiveis fatores de risco dos transtornos de ordem alimentar como
a anorexia e a bulimia nervosa para estudantes em idade escolar ativa foi realizada esta
pesquisa que estabelece um confronto entre os hébitos alimentares e as proprias opinides de

jovens sobre seus respectivos corpos. Além disso, buscou-se identificar o quao informados
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tais jovens se consideravam em relagao aos rotulos e aos transtornos de ordem alimentar, além
de como essas questdes podem vir a influencid-los em suas vidas cotidianas. Consideramos
entdo que estes jovens, tal como outros, vivem num mundo cercado pelos demais e

possivelmente as interagdes sociais colaboram para as percepcdes pessoais.
1. Métodos

Para a coleta de dados foi utilizado um questionario estruturado com vinte questdes
sobre habitos alimentares (10 questdes) e autoconhecimento (10 questdes) para avaliar
questdes de varios escopos, indo desde a satisfagdo com o proprio corpo, elucubragdes sobre
um corpo saudavel e até o conhecimento sobre os alimentos transgénicos. Utilizou-se de uma
escala de julgamento de 0 a 5 no questionario para permitir mensurar o nivel de satisfacao dos
estudantes. Adicionalmente, foram obtidos o indice de Massa Corporal (IMC) dos estudantes

pesquisados por meio da equacao 1 (WILLIAMS, 1989).

IMC = _peso (kg) (1)

altura? (m)

A metodologia foi aplicada em turmas de segundo e terceiro ano do Ensino Médio do
Colégio de Aplicacdo da Universidade Federal de Pernambuco (CAp-UFPE) no qual se

obteve imensa maioria de estudantes na faixa dos 15-17 anos e um total de 116 participantes.
2. Resultados e discussoes

A andlise dos resultados sobre a satisfagdo com o corpo mostrou que 90% dos
estudantes estdo satisfeitos com o proprio corpo. No entanto quando questionados sobre a
manutencdo de um corpo saudavel, apenas 50% estdo inseridos nesta acdo. H4 uma
dissonancia, portanto, entre as respostas dos estudantes sobre os dois aspectos, revelando que
possivelmente a satisfacdo com o corpo e a nocdo mantenedora de corpo saudavel ndo
necessariamente estdo diretamente atreladas para estes jovens.

Tal constatacdo se torna mais aparente quando questionados sobre a pratica de
atividade fisica e o consumo de alimentos saudaveis. Os resultados mostram que habitos
saudaveis, como a pratica periddica de atividades fisicas, sdo realizados por 80 % dos
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entrevistados e estes realizam atividades fisicas durante duas horas semanais numa frequéncia
majoritariamente entre 1 a 3 vezes por semana. Muitas vezes o desconhecimento em relagao
as especificidades que a pratica esportiva impde levam os individuos (neste caso estendemos
aos jovens) a comprometem sua saude. Existe um grande esfor¢o em se alcancar ou manter
uma meta inadequada de peso corpdreo, com baixos percentuais de gordura corporea
(WILLIAMS, 1989). O aumento do esforco fisico, decorrente do exercicio e a inadequacao
dietética expdem os jovens a um transtorno alimentar (WEBSTER; BARR, 1995).

Desta forma, pdde-se igualmente analisar os hébitos alimentares dos jovens no tocante
a frequéncia da ingestdo de certos grupos alimenticios (Tabela 1). Estes fatores sdo de
fundamental importdncia ao revelar um determinado equilibrio no consumo didrio de
alimentos saudaveis pelos jovens, sendo a maioria consumidores de carnes, laticinios,

verduras e legumes.

Tabela 1. Resultados obtidos quanto a periodicidade de ingestdo de alimentos

Nunca Raramente Consome Consome Consome
' consome consome mensalmente semanalmente diariamente
(%) (%) (%) (%) (%)
Fast food 2 15 29 30 1
Carnes 2 1 1 11 65
Laticinios 1 2 2 5 60
Verduras e legumes 4 3 3 15 40

Este resultado revela uma nog¢ao de entendimento de seguranca nutricional, de maneira
geral, bastante balanceada dentro do grupo estudado, embora todos estejam envolvidos em
preparatorios para o vestibular e geralmente o fast food seria uma op¢ao mais pratica de
alimentacdo. Este, além de outros fatores, pode justificar o motivo pelo qual 45% dos
entrevistados estavam, segundo a classifica¢do do Indice de Massa Corpérea (IMC), dentro do
peso considerado satisfatério.

Por outro lado, outro angulo se manifesta no que se refere a quao atentos os estudantes
se julgavam ao observar rétulos e informagdes nutricionais de alimentos. A Tabela 2 mostra,
de forma geral, que a metade dos estudantes se julga em niveis significativos de desatencao
relativos aos rotulos. Entdo, a inobservancia do teor gorduroso em alimentos por desatengao
poderia, em longo prazo, induzir o aumento de peso sem um acompanhamento nutricional

adequado.
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Tabela 2. Resultados obtidos quanto ao grau de ateng@o nas informagdes nutricionais dos alimentos consumidos

Totalmente Desatento Moderadamente Atento Totalmente atento
desatento (%) atento (%) (%)
(%) (%)
10 40 25 25 0

Os resultados mostrados na Tabela 2 sdo diretamente correlatos com assuntos
polémicos relacionados com a alimentagdo como, por exemplo, os transgénicos. Alimentos
transgénicos sdo, por definicdo, alimentos geneticamente modificados com o objetivo de
aumentar a durabilidade, resisténcia a pragas dentre outros beneficios. Em contrapartida
podem, por exemplo, contribuir para a toxicidade hepética-renal (SERALINI et al., 2007). O
decreto federal 4.680/2003 assegura ao consumidor o conhecimento, por intermédio de uma
letra “T”” na cor preta dentro de um tridngulo amarelo, de produtos com intengdo de consumo
com mais de 1% de ingredientes transgénicos (BRASIL, 2003). Neste aspecto, observou-se
que 15% declaradamente ndo sabem se consomem ou ndo consomem alimentos transgénicos
enquanto que 75% dizem que sim. Neste ponto, temos mais uma vez, resultados divergentes.
Conforme mostra a Tabela 2, o grau de desatencao em geral ¢ elevado e ¢ de se esperar que o
simbolo exigido por lei também ndo seja notado pelo grupo pesquisado. Entretanto, 70% diz
que os maleficios superam os beneficios. Vale ressaltar, pois, o reconhecimento das
problematicas intrinsecas aos alimentos transgénicos, mas sem o reconhecimento do alimento
em si.

Os jovens também foram questionados sobre a utilizagdo de suplementos alimentares,
moderadores de apetite ou esteroides anabolizantes associados ao conhecimento sobre os
transtornos alimentares. Os resultados mostraram que 75% dos estudantes se julgam ou
parcialmente ou totalmente esclarecidos acerca dos transtornos alimentares, além de 40%
declararem que conhece alguém que ja foi diagnosticado com um transtorno alimentar por um
profissional qualificado. Enquanto que 10% utilizaram suplementos ou moderadores de
apetite, destes apenas 7% o fizeram sob orientacdo médica.

Para se evitar os processos relacionados aos transtornos alimentares ¢ essencial a
abordagem do nutricionista, aliada a conhecimentos técnicos do risco de desenvolvimento
dessas doengas (ALVARENGA; LARINO, 2002). A anorexia e a bulimia nervosa, quando
acometida no publico feminino, apresenta uma associa¢ao clara com transtornos de humor e
ansiedade, sendo eles associados ao uso de substdncias ndo usuais como moderadores de

apetite mais comuns a bulimia (SILVA, 2005). Isto é, além dos proprios riscos que o
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medicamento ja traz consigo proprio, a possibilidade dos fatores predisponentes na estudante
para tais transtornos, tem-se um problema de escala grave.

Por muitas vezes negligenciado como um transtorno alimentar por seu carater
corriqueiro, a obesidade também o ¢ (embora ndo oficialmente). O aumento do peso ¢ um dos
fatores que tem maior impacto num autoconceito negativo global da imagem corporal
(PERES; SANTOS, 2006). Tal insatisfacdo corporal pode ocasionar a abertura de condutas
improprias na tentativa da busca do peso considerado como ideal (MAGALHAES;
MENDONCA, 2005).

Por meio do comparativo dos valores de IMC calculados foi detectado que 5% dos
estudantes foram identificados como obesos (tipos 1, 2 e 3) e 5% como pré-obesos. Assim,
ndo ¢ de se espantar que a Organizacdo Mundial de Saude tenha estimado em 2016, que a
populagdo mundial de criangas acima do peso com menos de cinco anos, ¢ superior a 41
milhdes (WHO, 2017). Salientamos que, embora reconhecidas as limitagdes técnicas do uso
do IMC por profissionais especializados, também se aprecia seu grau de eficacia plausivel
dentro da amostra estudada.

De forma geral descartamos altos riscos de desenvolvimento de transtornos
alimentares na populagdo avaliada, tendo em vista que a insatisfagdo corporal ¢ um dos
fatores principais que modulam a génese dos disturbios alimentares. Contudo, para Barlow e
Durand (2008) “o problema com os padrdes atuais ¢ que cada vez mais ¢ dificil atingi-los” e
este se revela como um dos principais problemas ainda a serem encaminhados para uma
solucdo. Embora se esteja pesquisando formas de tratar transtornos, em geral nao se pensa em
soluciona-los, isto €, ndo necessariamente atuar a posteriori, mas também com a possibilidade
de atuar a priori. Uma destas formas fora explicitada nesta pesquisa, no ambito educacional,
mas a que se mostraria mais efetiva ¢ a de cunho social amplo que também ¢ a mais

atribulada.

Conclusoes

E valido ressaltar de inicio, a amplitude das conclusdes, isto €, o carater bastante geral
de modo que certas questdes possam ser respondidas e possivelmente encaminhadas para uma
reflexdo e, a partir das mesmas, ainda mais relevantes questdes possam ser realizadas.

A primeira delas refere-se a obesidade. Descartamos altos riscos de desenvolvimento
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de transtornos alimentares no grupo avaliado, tendo em vista que a insatisfagdo corporal s6 foi
declarada por 10% dos estudantes, contudo a pesquisa demonstrou também uma desatencao
no que tange as informagdes nutricionais dos alimentos consumidos. E concebivel entender
que uma maior discussdo referente aos rétulos e as informagdes nutricionais seria benéfica do
ponto de vista da educagdo (tangenciando os componentes curriculares Biologia e Quimica,
por exemplo) e do ponto de vista da satide. O poder informacional podera munir, pelo menos
em parte, a populacdo de modo a se resguardar contra excessos alimenticios.

A segunda € no tocante a crescente “inseguranca alimentar” visto, por exemplo, nos
resultados destoantes obtidos nos nas respostas dos estudantes quando comparados com o que
¢ recomendado por profissionais da saude para exercicios fisicos em termos de frequéncia
relacionada ao tempo, ou do uso desaconselhado de substancias ndo usuais como suplementos
e moderadores de apetite.

A terceira e ultima questdo e intimamente ligada com as ultimas, refere-se a “busca da
beleza perdida”, termo citado por Silva (2005) que se refere a beleza transcendente a
existéncia fisica e mental ao aparente. Deste modo, a autora escreve que “a utilizagdo de
parametros alheios na busca de nossa felicidade ou satisfagdo pessoal ¢ uma grande cilada”™.
Entretanto, ¢ do entendimento de Silva (2005), corroborado por esta pesquisa, que “a
formacdo da autoimagem corpérea e dos habitos alimentares sdo fortemente influenciados
pela maneira pela qual os membros de uma sociedade pensam e agem com relagdo a ter um
corpo ¢ uma alimentacao saudaveis”.

Salientamos que tal conclusdo ¢ baseada na opinido de um grupo especifico e que
embora ndo reflita uma situagdo mais global, pode ser um ponto de reflexdo para novas

metodologias, novas discussdes que possam direcionar melhor a relagdo comportamento em

funcao do disturbio alimentar na sua génese.
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