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RESUMEN

Introdugdo: A anorexia nervosa é uma doenga mental caracterizada por uma restricao da inges-
tdo alimentar, medo intenso de ganhar peso ou de engordar e uma distorcdo da imagem corporal.
Objetivo: Determinar a relagdo entre a Anorexia Nervosa e as varidveis fisicas, comportamentais,
socioculturais, psicolégicas/emocionais, nos individuos com idades compreendidas entre os 8 e 0s
26 anos de idade residentes em Portugal Continental. Métodos: Estudo quantitativo, transversal,
descritivo e correlacional numa amostra ndo probabilistica de 301 individuos, dos quais 162
(53,8%) s@o do género masculino e 139 (46,2%) do género feminino, com idades compreendidas
entre 0s 8 e 0s 26 anos. O questiondrio, disponibilizado online, é constituido por questdes relativas
a caracterizagao sociodemografica e Critérios de diagnostico da Anorexia Nervosa (DSM-5). Foram
garantidos os procedimentos éticos. Os dados foram tratados com o Programa SPSS (Statistical
Package for the Social Sciences) versdao Windows 24. Resultados: A prevaléncia da anorexia ner-
vosa (individuos cumpriam os trés critérios de diagnostico da anorexia nervosa segundo a DSM-5)
é de 3,3%, sendo 60% do sexo feminino e 40% do sexo masculino. Dos participantes no estudo,
35,9% percecionam uma distorgdo corporal, 34,2% admitem ter medo de ganhar peso e 10,3%
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apresentam um IMC <18,5. Existe uma relagao estatisticamente significativa entre a anorexia e a feli-
cidade em perder peso, a ansiedade/obsessdo, a angustia/ansiedade face ds refeigoes, ndo gostar
de si, vOmitos, autocontrolo, perfeicdo corporal, autocritica e a percecdo do peso corporal.
Conclusdo: Consideramos pertinente a divulgacao dos resultados apurados, contribuindo para uma
maior sensibilizacdo e intervengdo multidisciplinar dos cuidadores para a prevencdo e cuidado &
pessoa com esta patologia tdo grave que afeta cada vez mais pessoas

Palavras-chave: anorexia nervosa; individuo; auto-avaliagdo; imagem corporal; perda de peso

ABSTRACT

Anorexia nervous. Background: Anorexia nervosa is a mental disorder characterized by a
restriction of energy intake, intense fear of gaining weight or of becoming fat and disturbance in the
body self-evaluation. Objectives: To determine the relationship between Anorexia Nervosa and the
physical, behavioral, socio-cultural variables, psychological/emotional, in teenager between the ages
of 8 and 26 years of age resident in mainland Portugal. Methodology: This is a quantitative, cross-
sectional, descriptive and correlational study with a sample of 301 teenager, of which 162 (53.8%)
are the males and 139 (46.2%) female, aged between 8 and 26 years. The data collection instrument,
available online, was a questionnaire with questions about demographic characterization and
Diagnostic Criteria of Anorexia Nervosa (DSM-5). The ethical procedures were guaranteed. The data
was processed with the SPSS program (Statistical Package for the Social Sciences) version 24 for
Windows. Results: The prevalence of anorexia nervosa (individuals met the three criteria for the
diagnosis of anorexia nervosa according to DSM-5) is 3.3% (60% female and 40% male). In the
sample, 35.9% had body distortion, 34.2% admit being afraid of gaining weight and 10.3% have a
BMI < 18.5. There is a statistically significant relationship between anorexia and the happiness in
losing weight, anxiety/obsession, anxiety/anxiety in meals, not like you, vomiting, self-control, per-
fection, self-evaluation and the lack of body weight. Conclusion; We consider pertinent the dissem-
ination of the results counted, contributing to increased awareness and multidisciplinary interven-
tion of careers for prevention and care to the person with this pathology so severe that affects more
and more people.

Keywords: anorexia nervosa; teenager; self-evaluation; body image; weight loss

INTRODUGAO

A anorexia nervosa tem sido consensualmente descrita como uma doenga psiquidtrica de ele-
vada importancia, dadas as consequéncias fisicas e psicoldgicas que podem advir para a vida. E
considerada um problema de salide mental, caracterizado pela recusa da ingestdo de alimentos,
devido a obsessdo pela magreza e medo de ganhar peso. A anorexia nervosa esta incluida nos trans-
tornos alimentares, segundo a DSM-5 (2014, p. 405), constituindo uma restri¢ao a ingestdo de ali-
mentos resultando num significativo baixo peso corporal no contexto de idade, sexo, trajetéria de
desenvolvimento e salide fisica, definida por trés critérios de diagndstico: critério A - baixo peso cor-
poral, critério B - medo intenso de ganhar peso ou de engordar ou comportamento que interfere no
ganho de peso e critério G - perturbagdes da autopercecao do peso e da forma.

Este transtorno é influenciado sobretudo por fatores sociais, psicoldgicos, familiares e genéti-
cos, ocorrendo predominantemente em mulheres jovens, com picos de incidéncia entre 0s 14 e 0s
17 anos (Hulsmeyer, Marcon, Santana & Kallas, 2011). Trata-se de uma perturbagdo grave que,
pelas suas caracteristicas, pode colocar a vida em risco. Neste sentido, a importancia de um diag-
nostico e tratamento precoce é fundamental.

Consideramos esta probleméatica muito atual e pertinente, esperando que este trabalho desen-
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volva o sentido critico e analitico, servindo de ponto de partida para o desenvolvimento de inter-
vengoes de enfermagem.

MATERIAL E METODOS

Optamos por realizar um estudo quantitativo, transversal, descritivo-correlacional, com uma
amostra intencional ndo probabilistica por conveniéncia. A amostra é constituida por 301 individuos,
dos quais 162 (53,8%) sdo do género masculino e 139 (46,2%) do género feminino, com idades
compreendidas entre 0s 8 e 0s 26 anos, com uma média de idade igual ou inferior aos 21 anos
(52.8%).

A Anorexia Nervosa é a nossa varidvel dependente e as variaveis fisicas, comportamentais,
socioculturais, psicoldgicas/emocionais, as varidveis independentes.

0 instrumento de colheita de dados é composto por um questionario constituido por questdes
abertas e fechadas, construido com base nos critérios de diagndstico da anorexia nervosa da DSM-
5, tendo sido disponibilizado online.

No decurso do processo de colheita de dados foi garantida a confidencialidade e a privacidade,
assim como obtido o consentimento informado do respondente para a participagao no estudo, pelo
preenchimento livre e esclarecido do questionario.

RESULTADOS

Os resultados demonstram que o efeito do conjunto das varidveis fisicas, comportamentais,
socioculturais, psicoldgicas/emocionais e perce¢ao corporal na predicdo de anorexia explicam
43,2% da variancia dos critérios da presenca de anorexia segundo o DSM-V. A valorizagdo excessi-
va do peso na autoestima (B=0,214; p=0,021), a preocupagado com a restri¢cdo caldrica de alimentos
(B=0,219; p=0,017), a percecdo do peso corporal adequado a estatura (B= 0,488; p<0,001), e 0 sen-
timento de felicidade em perder peso (B=0,419; p<0,001) revelam ter um efeito preditor positivo,
sendo as (nicas variaveis explicativas da varidncia dos critérios de anorexia nervosa ap6s o contro-
lo das outras varidveis. De todas as varidveis associadas, a percecdo do peso adequado a estatura
é a que prediz significativamente o aumento da variancia dos critérios de diagnéstico da anorexia
nervosa.

DISCUSSAO

Foi nossa preocupagdo “Determinar a relagdo entre a Anorexia Nervosa e as variaveis fisicas,
comportamentais, socioculturais, psicolégicas/emocionais, nos individuos com idades compreen-
didas entre os 8 e 0s 26 anos de idade residentes em Portugal Continental”.

Antes mesmo de focarmos a atencdo na relagdo entre as varidveis estudadas e a anorexia ner-
vosa é importante entender a forma como se posicionam essas varidaveis de acordo com 0s crité-
rios de diagndstico, definidos pela DSM-V. Relativamente ao IMC< 18,5 (Critério A) verificamos que
apenas as variaveis vomitos e perfeigdo corporal estdo relacionadas. Porém apenas a variavel felici-
dade em perder peso, revelou ter um efeito preditor positivo, ou seja, os individuos que sentem feli-
cidade em perder peso sdo 0s que tém maior probabilidade de ter um IMC<18,5. Pocinho (2000),
refere que a preocupagao com o aumento de peso é proporcional ao aumento do IMC. Num estudo
realizado em 2009 por Wolski, revelou que o sobrepeso gera muito mais preocupagao do que o
baixo peso em individuos do sexo feminino e a maior parte os individuos que tem baixo peso nao
tem nenhum tipo de cuidado nem preocupagao.

Relativamente ao medo de ganhar peso constatamos que as variaveis introversao, autocontro-
lo e género, ndo estdo relacionadas. No entanto os individuos com distorgdo da imagem corporal,
que valorizam a influéncia do peso na autoestima, que tém restri¢do caldrica de alimentos e que se
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preocupam excessivamente com a perfeicdo corporal t8m menos probabilidade de ganhar peso
enquanto os que conseguem controlar as suas emogdes em publico tem uma maior probabilidade
de ter medo de ganhar peso. Pocinho (2000) conclui que a redugdo de ingestdo alimentar estd rela-
cionada com as preocupacdes do peso. EmogGes como a raiva, medo, alegria ou a tristeza, alteram
a ingestdo alimentar durante todo o seu processo, como por exemplo na sele¢do dos alimentos ou
na porgdo ingerida, de modo que as investigagdes indicam que grande parte das pessoas modifica
0 seu comportamento alimentar como efeito do stress ou outra emogao (Macht, 2008). Estudos tém
mostrado que os individuos que limitam a sua alimentagdo para diminuir ou manter o seu peso cor-
poral (restrained eaters) consomem uma maior quantidade de alimentos do que os individuos que
ndo tém restri¢des alimentares em resposta a estados emocionais negativos ou ao medo (Macht,
2008).

Quanto a distorgdo da imagem corporal verificamos que as varidveis introversao, autocontrolo
e género, nao se encontram relacionadas. Os resultados apontam que os individuos que sentem
medo em ganhar peso, felicidade em perder peso, e sentimentos de fracasso, tém uma menor dis-
torgdo da imagem corporal. Pocinho (2000) defende a existéncia de uma relagdo entre o grau de
insatisfagdo corporal e 0 género, sendo esse grau de insatisfagdo mais elevado no sexo feminino,
os resultados da relagao do IMC com a satisfagdo corporal sdo dispares dos nossos, pois revelam
que, quanto maior é o IMC maior a insatisfagdo corporal. Num estudo realizado por Legnani,et al
(2012) ser classificado com excesso de peso corporal aumentou aproximadamente trés vezes mais,
a prevaléncia de distorgdo da imagem corporal, de igual forma, os sujeitos classificados como
eutroficos, revelaram prevaléncias duas vezes maiores de transtorno alimentar. Verificou-se uma
forte associagdo entre o transtorno alimentar e a insatisfagdo com a imagem corporal, indicando que
a insatisfagao com a imagem corporal é um possivel preditor de possiveis distlrbios alimentares.

No nosso estudo verificamos que a prevaléncia da anorexia na amostra (individuos que preen-
chem os trés critérios de diagnostico segundo a DSM-V) foi de 3,3%. Alguns autores apontam per-
centagens menores como Dixe (2007) que refere taxas de prevaléncia de 0,5% a 1%. Pinheiro,
Sullivan, Bacaltchuck, Prado-Lima e Bulik (2006) relatam taxas de prevaléncia que oscilam entre
0,3% e 3,7% ao longo da vida.

Constatamos que a anorexia nervosa estd maioritariamente presente no sexo feminino (4,3%) e
em individuos com idade inferior a 21 anos (4,4%). Embora estas varidveis nao apresentem uma
associagao estatisticamente significativa com a anorexia nervosa, a maioria da literatura existente
aponta neste sentido. Um estudo realizado em 2016 conclui que em Portugal, a prevaléncia de ano-
rexia nervosa no sexo feminino é de 0,6% e no sexo masculino 0,4%, segundo os estudos realiza-
dos por Pocinho em 2000, em jovens com idades compreendidas entre 0s 12 e 0s 22 anos. Também
Gentile (2010) relata que normalmente a anorexia nervosa surge durante a adolescéncia, sendo
menos comum durante a fase adulta e maioritariamente em mulheres na faixa etaria mais jovem.
Igualmente, autores como Crocetta e Gomes (2017) e Hulsmeyer, Marcon, Santana e Kallas (2011)
reforcam que a anorexia nervosa é mais frequente em individuos do sexo feminino.

No nosso estudo encontramos uma relagdo estatisticamente significativa entre a anorexia e a
felicidade em perder peso, a ansiedade, a angustia e ndo gostar do corpo, sendo que o sentimento
de felicidade em perder peso revela ter um efeito preditor positivo, apds o controlo das outras varia-
veis. Os elevados niveis de ansiedade, incapacidade de ser feliz ou mesmo sentir-se bem e a autoi-
magem negativa sdo aspetos psicoldgicos inerentes a anorexia enquanto a Royal Australian and
New Zealand College of Psychiatrists Clinical Practice Guidelines Team para a Anorexia Nervosa
(2004) definiu a insatisfagdo com o corpo e a ansiedade como fatores de risco da anorexia.

Embora alguns autores defendam que os individuos com a anorexia nervosa praticam mais
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exercicio fisico e utilizam diuréticos, no nosso estudo ndo encontramos uma associagao estatisti-
camente significativa dessas varidveis com a anorexia nervosa. No DSM-V (2014) é mencionado que
um subgrupo de pessoas com anorexia nervosa exibe excessivos niveis de atividade fisica, este
aumento da pratica de atividade fisica precede a manifestagdo inicial do trastorno e no decorrer da
patologia, acelerando a perda de peso. E também mencionado que a grande maioria das pessoas
com anorexia nervosa do tipo compulsao alimentar purgativa faz uso indevido de laxantes, diuréti-
cos ou enemas. Verificamos que ndo existe uma relagdo estatisticamente significativa entre a
influéncia dos meios da comunicagdo social e a anorexia nervosa. Este dado contrasta com o estu-
do de Gongalves, Moreira, Trindade e Fiates (2013) que teve como finalidade discutir os transtornos
alimentares em criangas e individuos. Os resultados mostram que a presenca de transtornos ali-
mentares foi atribuida sobretudo ao ambiente familiar e & exposicao aos meios de comunicagao
social.

Observando a relagdo das varidveis psicologicas/emocionais e a anorexia nervosa verifica-se
que existe uma associagdo estatisticamente significativa entre anorexia e gostar de si e gostar do
corpo, embora ndo sejam fatores significativos na perdi¢@o da anorexia nervosa. Os resultados do
estudo Hulsmeyer et al. (2011) revelam que a prevaléncia dos sintomas de anorexia foi de 15,97%.

A valorizagdo excessiva do peso e a baixa autoestima revelam um efeito preditor positivo na ano-
rexia nervosa, ap6s o controlo das outras varidveis. Neste caso, o peso e a imagem corporal exer-
cem uma influéncia positiva na predicao da autoestima e autoconceito das pessoas afetadas. Apesar
de o sentimento de fracasso ser uma manifestagdo associada a anorexia nervosa de acordo com o
DSM-V (2014), no nosso estudo ndo verificamos uma relagdo estatisticamente significativa entre o
sentimento de fracasso e anorexia nervosa nem o seu efeito na predicao da anorexia. Observa-se
que os dez (6,6%) individuos que preenchem os critérios de anorexia considera que nao tem um
peso adequado a estatura. De todas as variaveis associadas, a percecao do peso corporal é a varia-
vel que prediz significativamente o aumento da variancia dos critérios de anorexia apds controlo.
Dixe (2007) verificou no seu estudo que uma percentagem relativamente elevada de jovens deseja
perder peso, sendo esse percentual mais elevado nas raparigas. Das raparigas que desejam pesar
menos, verificamos, que 16,5% com idades compreendidas entre 0s 14 e 0s 17 anos, tinham um
IMC < 20 e um IMC < 20 no grupo etario dos 18 aos 25 anos (1,4% dos rapazes e 8% das rapari-

gas).

CONCLUSOES

Constatamos com base na revisao de literatura, que a anorexia nervosa acontece devido a mul-
tiplos fatores. Neste contexto suportamos teoricamente o objetivo geral deste trabalho, que consis-
tiu em estudar a relagdo entre as varidveis fisicas, comportamentais, socioculturais,
psicoldgicas/emocionais, percegao corporal e a Anorexia Nervosa.

Podemos verificar que fatores psicoldgicos/emocionais (gostar de si, gostar do corpo, a perfei-
¢do corporal, ansiedade/comportamentos obsessivos), fatores comportamentais (vomitos) e fato-
res da percegao corporal (percecao do peso corporal) assumem uma relagdo estatisticamente sig-
nificativa com a anorexia nervosa.

De todas as varidveis estudadas, a percecdo do peso adequado a estatura e a felicidade em per-
der peso sdo as que mais revelam predizer significativamente o aumento da variancia dos critérios
de anorexia, apds controlo.

Os enfermeiros devem olhar para esta problematica de modo a compreenderem e interpretarem
os sentimentos dos individuos, prevenindo a instalagdo de sintomas deste transtorno mental.

0 conhecimento dos dados apurados torna-se relevante para que o enfermeiro possa basear as
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suas praticas em evidéncias cientificas e desenvolver competéncias que contribuam para a melho-
ria continua dos cuidados prestados.
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