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Resumo 

 

A adolescência é uma fase marcada por grandes transformações físicas, sexuais e 

psicológicas, modificando a percepção desse sujeito acerca do próprio corpo, intensificada, 

muitas vezes, pela mídia, família, amigos e grupos sociais em que está inserido. Esse tipo de 

influência pode gerar estereótipos, que, constantemente, leva ao adolescente buscar o “corpo 

ideal” através de métodos que prejudicam a própria saúde.  Devido a isso, o objetivo do 

estudo foi analisar a percepção dos adolescentes praticantes de musculação quanto ao seu 

corpo, correlacionando-a com seu real estado nutricional, de forma que seja possível avaliar 

a distorção da imagem corporal nessa amostra. Para isso, 90 adolescentes de 12 a 19 anos, 

praticantes de musculação de 10 academias do município de Lavras – Minas Gerais, foram 

avaliados quanto aos dados socioeconômicos, medidas antropométricas e percepção da 

imagem corporal, por meio da autopercepção de uma escala de silhuetas. Os possíveis 

desfechos foram analisados através da regressão de Poisson e regressão logística. Constatou-

se que, 73,3% da amostra apresenta-se eutrófica, 23,3% com sobrepeso,  2,2% com 

obesidade. Além disso, segundo a circunferência da cintura, 92,2% não apresentaram excesso 

de adiposidade central. Quando analisada a percepção da imagem corporal, 44,44% da 

amostra apresentou distorção, 21,1% subestimou e 23,3% sobrestimou, sendo que meninas 

tenderam a sobrestimar sua silhueta (p = 0,0015) e os meninos a subestimar (p = 0,0075). O 

IMC/I foi um fator influenciador apenas na sobrestimação, sendo que quanto maior o IMC, 

menor a chance de sobrestimar a imagem corporal (p < 0,0001). Visto isso, destaca-se a 

importância do profissional de saúde, pais e comunidade escolar, em orientar esses 

adolescentes acerca do “corpo ideal” disseminado pela mídia, bem como os modismos e 

estratégias radicais para alcançá-lo, a fim de prevenir possíveis distúrbios alimentares. 

 

Palavras-chave: Nutrição do adolescente. Imagem corporal. Treinamento de Resistência.
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Introdução 

A adolescência, classificada pela Organização Mundial da Saúde como faixa etária entre 

10 e 19 anos, é a fase de transição entre a infância e a vida adulta, marcada por acentuadas 

transformações físicas, sexuais e psicossociais. É neste momento em que há maior 

desenvolvimento de órgãos sexuais, aumento de estatura, maturação sexual, busca pela 

autonomia e estabelecimento de uma identidade que envolve diversos aspectos como 

aceitação do próprio corpo, conhecimento objetivo e aceitação da personalidade, identidade 

sexual, identidade vocacional e definição de uma filosofia de vida e valores morais. Além 

disso, na adolescência, ocorre a busca do sujeito em alcançar expectativas impostas pela  

sociedade em que está inserida. Ao final desse processo de aceitação, a pessoa estabiliza seu 

crescimento e sua personalidade (Eisenstein, 2005; Gaete, 2015; Heidemann, 2006; 

Ministério da Saúde, 2007; WHO - World Health Organization, 1986). 

As alterações morfofisiológicas, em ambos os sexos, estão relacionadas diretamente em 

como o adolescente enxerga e avalia seu corpo, moldando sua imagem corporal. A imagem 

corporal pode ser definida como o conceito que cada indivíduo tem de seu próprio corpo 

acerca de seu tamanho, forma e aparência, como a mente o estrutura diante os desejos, 

atitudes e interações com outras pessoas. Além disso,  é influenciada por diversos fatores de 

ordem física, cultural, psicológica e ambiental (Castro et al., 2010; Del Ciampo & Del 

Ciampo, 2010; Schilder, 1999). 

A imagem que o adolescente tem de si próprio, juntamente com os estereótipos de beleza, 

influência da mídia, dos familiares e amigos são os principais fatores associados ao aumento 

da insatisfação corporal. Não atender aos padrões impostos por esses grupos, e ainda, às 

expectativas impostas por si mesmo, na tentativa de se inserir em tais moldes, pode eclodir 

em vários problemas, até mesmo psicológicos, como a depressão (Davim et al., 2009; Del 

Duca et al., 2010; Santos et al., 2011; Siervogel et al., 2003; Solomon-Krakus et al., 2017; 
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Su & Soren, 2015). 

Corpos esbeltos e pessoas atraentes estão a todo tempo em exposição nas mídias. Esta 

influência dos meios de comunicação e informação podem gerar um conceito de que a 

atratividade está diretamente relacionada à uma personalidade positiva, como sociabilidade 

e felicidade. Assistir novelas e programas musicais na televisão, pode levar à insatisfação 

corporal e prática de restrições alimentares pelos telespectadores, por consequência da 

imposição de estereótipos de beleza neste e em outros meios midiáticos, como também nas 

redes sociais (Anschutz et al., 2009; Bittar & Soares, 2020; Mota et al., 2012). 

Alguns estudos apontam que a maior parte dos adolescentes com sobrepeso ou obesidade 

e que não possuem boa condição cardiorrespiratória, principalmente do sexo feminino, estão 

de fato, descontentes com sua imagem corporal. Entretanto, quando atendem aos critérios 

estabelecidos para eficiência física voltada à saúde, há uma proporção maior de sujeitos 

satisfeitos com sua imagem corporal (Laus et al., 2013; Schubert et al., 2013). 

Para atender a esse modelo de corpo ideal, o jovem tem procurado fazer atividade física 

cada vez mais cedo, preocupando-se, na maior parte das vezes, somente com a estética, 

havendo uma grande procura principalmente nas atividades de academia, como musculação 

e aulas de ginástica. Nos últimos anos, o treinamento resistido, mais conhecido como 

musculação,  é a atividade mais procurada pelas pessoas e a que mais evoluiu nos campos 

científicos nos últimos anos, sendo um meio de treinamento caracterizado pela utilização de 

pesos e máquinas desenvolvidas para oferecer resistência ao músculo esquelético através de 

carga mecânica. A utilização deste meio de treinamento, de maneira sistematizada, objetiva 

predominantemente o treinamento da força e hipertrofia muscular (Broderick et al., 2006; La 

et al., 2016; Scoppel & Kumpel, 2014; Shanmugam & Maffulli, 2008; Stafford, 2005). 

Adicionalemnte, como visto por Consolação et al. (2010), os principais motivos que levaram 

os adolescentes em seu estudo à prática da musculação é a insatisfação com o próprio corpo 
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e a busca pela melhora da estética corporal. 

Devido a isso, na busca do “físico ideal”, as pessoas têm procurado atalhos nada seguros 

para a saúde, como dietas da moda e altamente restritivas, percebidas em maior parte no 

público feminino, que pode provocar diversos distúrbios físicos e psicológicos, como queda 

de cabelo, anemia, fadiga, irregularidades menstruais, comprometimento da saúde óssea e 

transtornos alimentares. Na população masculina, o mais comum de se observar é o abuso de 

esteróides anabolizantes, que juntamente com aumento da hipertrofia muscular e melhora da 

composição corporal, pode trazer alguns colaterais como queda de cabelo, acne, 

ginecomastia, disfunção erétil, insuficiência cardíaca, distúrbios de humor e ansiedade, 

hipogonadismo e infertilidade (Azevedo Júnior et al., 2006; Barros, 2009; de Ronde & Smit, 

2020; Marangoni & Maniglia, 2017; Serra & Santos, 2003; Smit & de Ronde, 2018; Soihet 

& Silva, 2019). 

Por outro lado, a adolescência é um momento privilegiado para as intervenções na área da 

saúde e da nutrição, tendo em vista a adoção de hábitos de vida saudáveis, uma vez que é 

conhecido de que a promoção de um estilo de vida saudável na juventude, intensifica as 

chances do sujeito permanecer-se dessa forma ao longo da vida (Caroba & Silva, 2005; 

Magalhães et al., 2017). 

Logo, tendo em vista todos os fatores supracitados que podem ser associados à 

insatisfação e distorção da imagem corporal em adolescentes e suas possíveis consequências, 

bem como a escassez de estudos avaliando a percepção da imagem corporal em adolescentes 

praticantes de musculação, esse trabalho tem como objetivos avaliar a percepção da imagem 

corporal em relação ao  estado nutricional real e possíveis interferentes que contribuem para 

a distorção de imagem nessa população. 
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Metodologia 

Delineamento 

Trata-se de um estudo observacional descritivo do tipo transversal, realizado em 

academias de ginástica do município de Lavras – MG, no período de maio de 2018 a 

dezembro de 2019.  

Aspectos éticos 

A pesquisa foi previamente aprovada pelo Comitê de Ética em Pesquisa com seres 

humanos da Universidade Federal de Lavras, conforme número de CAEE: 

70646017.2.0000.5148.  

Apenas participaram do estudo, os sujeitos que previamente leram, aceitaram e assinaram 

o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido, sendo que para os menores de 18 anos a 

assinatura foi realizada pelo responsável legal. Além disso para estes, também foi necessária 

a assinatura do Termo de Assentimento, realizada por eles próprios.  

Todos os participantes foram informados previamente sobre os procedimentos que seriam 

realizados, e que a confidencialidade seria mantida. Os dados foram armazenados em formato 

digital, sem nenhuma identificação dos participantes do estudo. 

Participantes 

Foram incluídos no estudo 90 adolescentes, de ambos os sexos e com idades de 12 a 19 

anos, praticantes de musculação de 10 academias do município de Lavras, Minas Gerais.  

Coleta de dados  

As sessões de avaliação ocorreram individualmente na estrutura predial das próprias 

academias, mediante autorização. A coleta dos dados ocorreu por meio de entrevista e 

avaliação antropométrica, utilizando-se formulário elaborado previamente, realizada 

individualmente e em sessão única.  
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Materiais de avaliação 

O peso foi aferido utilizando-se balança portátil (Ultra Slim Wiso® W801), com limite 

máximo de até 180 kg, segundo a metodologia do Sistema de Vigilância Alimentar e 

Nutricional (2011). Para a aferição da altura, foi utilizado um antropômetro portátil (Sanny®) 

com aferição máxima de 205 cm. Os dados de peso e altura foram utilizados para 

determinação do Índice de Massa Corporal (IMC).  

A aferição da circunferência da cintura foi realizada adotando-se a metodologia de Taylor 

et al., (2000), sendo a medida realizada no ponto mínimo do tronco entre o rebordo costal e 

a crista ilíaca. 

A avaliação da percepção da imagem corporal foi realizada por autopercepção usando a 

escala de silhuetas proposta por Kearney et al., (1997), formada por nove figuras que variam 

de muito magro até obeso, diferenciando-se para homens e mulheres. Afim de evitar viezes 

na indicação da autopercepção da imagem corporal, a aplicação da escala de silhuetas foi 

realizada anteriormente às aferições antropométricas. 

Classificação dos dados  

A classificação do IMC foi realizada de acordo com a proposta da Organização Mundial 

de Saúde (de Onis et al., 2007), utilizando os valores de percentis. Foram considerados os 

percentis inferiores a 3 para caracterizar baixo IMC para idade (IMC/I); percentis maiores ou 

iguais a 3 e menores que 85 para eutrofia; percentis maiores ou iguais a 85 e menores que 97 

para sobrepeso e percentis maiores ou iguais a 97 para obesidade. Durante as análises, as 

classificações de sobrepeso e de obesidade foram agrupados em uma classificação 

denominada excesso de peso, visto que a classificação obesidade apresentou apenas duas 

observações. Por fim, para a classificação da circunferência da cintura, foi utilizado ponto de 

corte sugerido por Taylor et al. (2000), em que, percentil maior que 80 aponta excesso de 

adiposidade central e percentil menor que 80 indica normalidade, sendo que cada faixa etária 
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apresenta percentis diferentes. 

Para a variável renda, foi identificado o ponto médio de cada classe (faixas de salários), 

sendo: até 1 salário – atribuído o valor 0,5; de 1 a 3 – o ponto médio é 2; de 3 a 5 – o valor é 

4 e de 5 a 15 – o ponto médio é 10. A faixa salarial maior que 15 foi excluída, uma vez que 

não apresentou nenhuma observação. O ponto médio de cada classe foi dividido pelo número 

de dependentes, gerando a renda per capita. Sendo esta, estimada em números de salários 

mínimos. 

Para a análise da escala de silhuetas, foram estabelecidos os critérios seguidos por 

Madrigal-Fritsch et al., (1999), organizados em três categorias: baixo peso (silhueta 1), 

representando indivíduos com IMC abaixo de 20 kg/m²; eutrófico (silhuetas 2-5), abrangendo 

indivíduos com IMC de 20 a 25 kg/m²; e sobrepeso (silhuetas 6-9), caracterizado por IMC 

acima de 25 kg/m². Com isso, é possível comparar o estado nutricional real da amostra com 

a sua percepção corporal por meio das silhuetas, de forma a encontrar-se a distorção da 

imagem corporal. Assim, foi considerado subestimação, quando o sujeito aponta uma 

silhueta de menor IMC que o seu real e sobrestimação quando é apontada silhueta de maior 

IMC. 

Métodos estatísticos  

As variáveis contínuas, discretas e ordinais foram submetidas ao teste de Kolmogorov-

Smirnov, admitindo-se normalidade para p>0,05. Nenhuma destas variáveis apresentou 

distribuição gaussiana e, portanto, optou-se pelo uso de medianas e seus respectivos 

intervalos de confiança para a estimação populacional (Katz; Jekel, 2014). As variáveis 

categóricas foram estimadas pela proporção percentual e intervalo de confiança assumindo-

se distribuição binomial exata. 

Os desfechos do estudo – subestimação e sobrestimação – foram analisados em suas 

associações a variáveis socioeconômicas (sexo, idade, renda) e antropométricas (estado 
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nutricional classificado por IMC/I e circunferência da cintura) pelo método de regressão de 

Poisson e regressão logística. Foram utilizadas variâncias robustas, calculadas pelo método 

de sanduíche, na estimativa de razões de prevalência (Petersen & Deddens, 2008). O 

pressuposto de equidispersão foi verificado calculando-se intervalos de confiança para média 

e variância. O procedimento de ajuste dos modelos seguiu método stepwise. 

Para a estimativa de probabilidades estratificadas de ocorrência da distorção de imagem, 

utilizou-se modelos logísticos. Razões de chance foram estimadas a partir de tal 

procedimento. Foram incluídos nestes modelos apenas as variáveis ajustadas pela análise 

pressupondo distribuição de Poisson. 

Para as inferências causais foi adotado um grau de confiança de 95%, admitindo-se um erro 

máximo de 5% sobre as inferências (p < 0,05). 

A análise dos dados foi realizada com apoio do pacote estatístico R (R CORE TEAM, 2014). 

Resultados 

Foram avaliados 90 adolescentes praticantes de musculação de 10 academias de ginástica 

do município de Lavras – MG. 

A descrição, bem como resultados sobre as características socioeconômicas, 

antropometria, percepção e distorção da imagem corporal estão apresentados na Tabela 1. 

De acordo com o IMC/idade, a maioria (73,3%) apresenta-se eutrófica, 23,3% com 

sobrepeso, cerca de 2% dos adolescentes estão com obesidade e 1% com baixo peso. Além 

disso, à partir da aferição da circunferência da cintura, pode-se perceber que uma grande 

parcela dos adolescentes (92,2%) não apresenta excesso de adiposidade central.  

Em relação à percepção da imagem corporal por meio da escala de silhuetas, não houve 

diferença estatística entre as classificações de autoimagem. Ainda, quando se comparou a 

autopercepção com o estado nutricional avaliado pelo IMC/I, é visto que a amostra tendeu a 

não distorcer sua imagem (55,56%), Todavia, somando-se os casos de subestimação e 
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sobrestimação, observa-se um percentual importante (44,44%) de distorção de imagem 

corporal. 

Tabela 1. Características socioeconômicas, antropometria, percepção e distorção de imagem 

corporal de adolescentes praticantes de musculação de Lavras - MG, 2019. 

Variável Mediana n % IC* 

Sexo     

Feminino - 43 47,77 - 

Masculino - 47 52,23 - 

Idade 18,20 - - 18,03 - 18,41 

Renda per capita1 1 - - 0,67 - 1,00 

IMC/I2     

Baixo peso - 1 1,11 0,03 - 6,04 

Eutrofia - 66 73,33 62,97 - 82,11 

Sobrepeso - 21 23,33 15,06 - 33,43 

Obesidade - 2 2,22 0,27 - 7,80 

Circunferência da Cintura     

Excesso de adiposidade central  7 7,78 3,18 – 15,37 

Sem excesso de adiposidade central  83 92,22 84,63 – 96,82 

Percepção de imagem corporal     

Baixo peso - 27 30,00 20,79-40,58 

Eutrófico - 30 33,33 23,74-44,06 

Sobrepeso - 33 36,67 26,75-47,49 

Distorção de imagem corporal     

Subestima - 19 21,11 13,21 - 30,99 

Não distorce - 50 55,56 44,70 - 66,04 

Sobrestima - 21 23,33 15,06 - 33,43 

*IC 95%: intervalo de confiança a 95%; 1Renda per capita em unidades de salários mínimos; 2Índice de 

massa corporal por idade. 

Fonte: Elaborado pelo autor (2020). 

Quando analisadas as razões de prevalências e de chances (Tabela 2), estratificada para 

idade, renda e circunferência da cintura, percebe-se que os indivíduos do sexo masculino 

subestimam seu estado nutricional 4,88 e 6,88, respectivamente, (p = 0,0075; p = 0,0004) 

vezes mais que o sexo feminino. 

Acerca da sobrestimação da imagem corporal, é possível perceber que as variáveis sexo e 

estado nutricional interferem de forma significativa. Em relação ao sexo, a razão de 

prevalências aponta que a chance das meninas sobrestimarem sua imagem é mais de cinco 

vezes maior que a probabilidade dos meninos (p = 0,0015; p = 0,0004). 
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Por fim, quando analisada a razão de prevalências em relação ao estado nutricional, 

estabelece-se que, quanto maior a categoria de IMC, menor a chance de sobrestimar a 

imagem corporal (p < 0,0001; p = 0,0065). Ou seja, evidentemente, é mais provável que 

adolescentes com baixo peso se enxerguem maiores que são, comparados a adolescentes com 

excesso de peso. 

As figuras 1 e 2 expõem as predições para probabilidades de sub e sobrestimação.  

Figura 1- Probabilidades* de subestimação da imagem corporal estratificadas por sexo de 

adolescentes praticantes de musculação. Lavras - MG, 2019. 

 

*Probabilidades estimadas pelo modelo logístico: 
1

1+ 
1

0,08 × 6,88𝑆 

, em que S=0 para sexo feminino e S=1 

para sexo masculino. 

Fonte: Elaborado pelo Autor (2020) 
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Tabela 2. Razões de prevalências* e de chances** ajustadas para distorções de estado  nutricional associadas a 

variáveis socioeconômicas e estado nutricional avaliado por antropometria. Lavras, Minas Gerais, 2019. 

Variável Subestimação Sobrestimação 

 RPa IC 95%b Valor pc RCd IC 95%e Valor pc RPa IC 95%b Valor pc RCd IC 95%e Valor 

pc 

Intercepto 0,07 0,02 – 0,21 <0,0001 0,08 0,02 – 0,24 <0,0001 43,37 4,85 – 387,86 0,0081 468,58 4,94 – 44406,20 0,0081 

Sexof 4,88 1,53 – 15,59 0,0075 6,88 1,84 – 25,74 0,0004 0,17 0,06 – 0,50 0,0015 0,09 0,02 – 0,34 0,0004 

Estado 

nutricionalg - - - - - - 0,11 0,04 – 0,31 <0,0001 0,05 0,01 – 0,43 0,0065 

* Modelo linear generalizado pressupondo distribuição de Poisson; além das variáveis expostas, foram 

consideradas para ajuste de modelo idade, renda e circunferência da cintura. 

** Modelo logístico 
a Razão de prevalências 
b Intervalo de confiança a 95% para RP considerando variâncias robustas calculadas por método de sanduíche 
c Teste de Wald 
d Razão de chances 
e Intervalo de confiança a 95% para RC 
f 0 é feminino; 1 é masculino 
g 1é baixo peso; 2 é eutrofia; 3 é excesso de peso 

 

Fonte: Elaborado pelo autor (2020) 
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Figura 2- Probabilidades** de sobrestimação da imagem corporal estratificadas por sexo e estado 

nutricional de adolescentes praticantes de musculação. Lavras, MG, 2019. 
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** Probabilidades estimadas através das razões de chance pela equação: 
1

1+ 
1

468,58 × 0,09𝑆 ×0,05𝐸

, em que 

S=0 para sexo feminino e S=1 para sexo masculino; E=1 para baixo peso, E=2, para eutróficos e E=3 para 

excesso de peso. 

Fonte: Elaborado pelo Autor (2020) 

Discussões 

É visto que aproximadamente 26% da amostra estudada, apresenta-se com excesso de 

peso (englobando sobrepeso e obesidade), 73% eutrófica e 1% com baixo peso. Outros 

estudos que analisaram o estado nutricional de adolescentes, praticantes de musculação 

(Consolação et al., 2010; de Carvalho et al., 2013), ou não praticantes dessa modalidade 

(Coqueiro et al., 2016; Ferreira et al., 2013; Miranda et al., 2018; Ribeiro-Silva et al., 2018; 

Santos et al., 2020) indicam porcentagens de excesso de peso entre 11% e 16,7%, eutrofia de 

77,1% a 84% e baixo peso de 2,8% a 9,2%, faixas próximas às encontradas no presente 

estudo.  

Em contrapartida à proporção de indivíduos com excesso de peso, a maioria massiva dos 

adolescentes não apresenta excesso de adiposidade central à partir da circunferência da 
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cintura. Visto isso, é possível que o IMC/I não seja um bom marcador de estado nutricional 

na população estudada, tendo em conta que esse índice não difere massa muscular de gordura, 

podendo sobrestimar a gordura corporal em praticantes de musculação, os quais podem 

apresentar maior peso em função de maior muscularidade. Uma outra hipótese a ser 

levantada, pode ser a predominância de gordura subcutânea nesses adolescentes, não 

havendo acúmulo maior de gordura visceral, o que também pode explicar a grande adequação 

da CC nessa amostra. Miranda et al. (2018), em seu estudo, também encontrou um alto índice 

de adequação da circunferência de cintura de adolescentes do sexo feminino (91,9%) 

juntamente com uma maior taxa de excesso de peso encontrada pela classificação de IMC. 

Para tanto, são necessários estudos controlados que busquem essas respostas acerca de qual 

melhor parâmetro para mensuração do estado nutricional em adolescentes praticantes de 

musculação.  

Nenhuma classificação da percepção corporal se sobressaiu, apontando que na amostra 

não há discrepância entre os adolescentes que se enxergam com baixo peso, eutróficos ou 

com sobrepeso. Todavia, quando compara-se, a porcentagem de adolescentes que apontaram 

a faixa de silhueta relativa a baixo peso (30,0%), com a prevalência de indivíduos que 

realmente apresentam baixo peso (1,1%), torna-se ainda mais evidente a questão da 

subestimação da imagem corporal. 

Mota et al. (2012), em seu estudo, apontam que quanto maior o IMC dos adolescentes, 

maior o índice de distorção da imagem corporal, sem distinção entre sub e sobrestimação. 

Tal achado vai, em partes, de encontro ao presente estudo, visto que, após o ajuste para 

variáveis de confusão, o IMC associou-se inversamente apenas à sobrestimação da 

autoimagem, não mostrando nenhuma relação à subestimação corporal. 

Em relação a distorção da imagem corporal, tem-se que a maioria dos adolescentes não se 

enxergam de forma distinta ao seu estado nutricional real. Porém, ao analisar a soma das 
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classificações de distorção, tanto subestimação quanto sobrestimação, equivale a 44,44% da 

população estudada, número esse bastante expressivo, que aponta um importante problema e 

levanta grande preocupação acerca da percepção da autoimagem desses adolescentes. 

Assim como outros trabalhos, este estudo indica que adolescentes do sexo feminino tem 

maior chance de se enxergar maiores do que realmente são (Ferreira et al., 2013; Mota et al., 

2012). Adicionalmente, Coqueiro et al. (2016), constatou que das 34 adolescentes atletas de 

voleibol, 85% se mostraram insatisfeitas com a imagem corporal, das quais, todas apontaram 

um desejo para uma silhueta mais magra. Ainda, Bilhar et al. (2016), em seu estudo com 16 

adolescentes do sexo feminino atletas de voleibol, encontrou um índice de insatisfação 

corporal de 87,5%, sendo que 75% da amostra se considerava acima do peso. 

Um estudo que avaliou 120 adolescentes em relação à sua imagem corporal e nível de 

atividade física, não encontrou diferenças entre as adolescentes que se enxergavam mais 

magras ou mais gordas do que realmente eram, entretanto, constatou uma maior insatisfação 

corporal entre as meninas mais fisicamente ativas. Esses dados levam a uma discussão acerca 

de que tal insatisfação pode ser vista tanto como causa quanto consequência, ou seja, as 

adolescentes podem estar praticando atividade física por estarem descontentes com seu corpo 

ou, o ambiente em que elas estavam se exercitando pode ter incitado o desenvolvimento dessa 

insatisfação (Miranda et al., 2018). 

Outro estudo envolvendo 1830 escolares de Mineápolis, avaliados primariamente nos 

anos de 1998 e 1999, quando ainda eram adolescentes, e reavaliados em 2015 e 2016, 

verificou que os participantes, principalmente do sexo feminino, que eram insatisfeitos com 

sua imagem corporal quando adolescentes, tiveram maiores chances de desenvolver sintomas 

depressivos, dietas e comportamentos não saudáveis para controle de peso e compulsão 

alimentar nas próximas etapas da vida (Sharpe et al., 2018). 

Além disso, é visto que esse padrão de insatisfação com a autoimagem não se mostra 
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exclusivo desta faixa etária, podendo atingir jovens e adultos (Braga & Lamp, 2017). Um 

estudo avaliou a satisfação corporal de adultos praticantes de musculação de uma academia 

de São José-SC. Das mulheres avaliadas, 72,5% se mostraram insatisfeitas com sua imagem 

corporal, ou seja, tinham um desejo de uma silhueta menor que possuem (Petry & Júnior, 

2019). Ademais, uma metanálise que incluiu 17 estudos com 13.508 participantes, averiguou 

que indivíduos obesos tendem a uma maior insatisfação corporal comparado a eutróficos, 

seguido da maior chance por pessoas do sexo feminino (Weinberger et al., 2017). A falta de 

informação na busca pelo emagrecimento para atingir o “ físico ideal” pode acarretar em 

diversos transtornos alimentares, tais como anorexia e bulimia nervosa , vigorexia, entre 

outros (Gibim et al., 2017). 

Em casos de anorexia e bulimia nervosa, os indivíduos tendem a se enxergarem maiores 

do que são. Já na vigorexia, o sujeito se enxerga sempre menor que realmente é e, por 

consequência, busca a todo custo o aumento da massa muscular, mesmo que ele já apresente 

alta muscularidade. Essa última situação é mais comum entre homens e, geralmente, tem seu 

início na adolescência. (Gibim et al., 2017; Gorrell & Murray, 2019; Olivardia, 2001).  

Como já bem consolidado na literatura, pessoas do sexo masculino têm maior chance de 

subestimar sua imagem corporal, o que pode ser um importante fator que caracteriza maior 

risco de desenvolvimento da vigorexia (Braga & Lamp, 2017; Ferreira et al., 2013; Sampaio 

et al., 2018; Theodoro et al., 2009). Tal situação corrobora os resultados do presente trabalho, 

pois os meninos tiveram maior chance de subestimação da imagem corporal. 

Por fim, Petroski et al. (2012), em seu trabalho que analisou a insatisfação da imagem 

corporal em adolescentes escolares de um município de Santa Catarina, bem como os 

motivos que levam a isso. Os autores constataram que mais da metade dos integrantes do 

estudo estavam insatisfeitos com sua silhueta corporal, sendo que, as meninas se mostraram 

com maior prevalência de insatisfação. Ademais, quando investigados os motivos pelos quais 
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esses adolescentes estavam descontentes com a autoimagem, viu-se que estética, autoestima 

e saúde eram os que mais influenciavam, com destaque aos dois primeiros.  

Dessa forma, diante do fato de que é comum ocorrerem distorções de imagem corporal na 

adolescência é extremamente importante a orientação por parte dos profissionais da saúde, 

principalmente do nutricionista, pais e também da comunidade escolar que lida diariamente 

com adolescentes,  acerca das implicações da utilização de dietas restritivas, excesso de 

exercícios físicos e ainda, outros métodos utilizados para emagrecer, visto que esse cenário 

é bastante comum. Para tanto, é necessária uma abordagem preventiva, trabalhando a 

criticidade do adolescente acerca do ideal de corpo perfeito,  instigando-o a questionar e 

discutir sobre padrões corporais impostos pela mídia. Assim, é possível intervir de forma 

antecipada, reduzindo as chances desse público de desenvolver possíveis transtornos 

alimentares acarretados pelo descontentamento com a imagem corporal, visto que o 

adolescente é mais suscetível a internalização do ideal de corpo preconizado atualmente 

(Fortes & Conti, 2013).  

Um fator limitante deste estudo pode ser a utilização do IMC/I para classificação de estado 

nutricional,  visto que este não distingue massa muscular de gordura, o que pode interferir 

negativamente nas análises de correlação com a percepção de imagem corporal. Desse modo, 

a utilização de outros métodos de avaliação nutricional, como a aferição de dobras cutâneas, 

pode ser interessante para elucidar de forma mais clara o real estado nutricional de praticantes 

de musculação. Ainda, estudos futuros com amostras mais robustas poderiam favorecer de 

forma ainda mais consistente a interação entre o estado nutricional de adolescentes 

praticantes de musculação e a distorção da sua imagem corporal.  
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Conclusões 

Em relação ao estado nutricional, é visto que apesar da grande maioria apresentar eutrofia, 

mais de um quinto dos adolescentes se encontram em excesso de peso, segundo o IMC/I. Em 

controvérsia, não apresentaram excesso de adiposidade central pela CC. 

Apesar de a maioria os adolescentes praticantes de musculação não distorcerem sua 

imagem corporal, comparativamente aos que subestimam e aos que sobrestimam,  uma 

importante parcela (quase metade da amostra) apresenta distorção da imagem corporal.  

As meninas tendem a sobrestimar a imagem corporal e meninos tendem a subestimar. 

Ademais, quanto à sobrestimação, além do sexo, o estado nutricional também interfere, sendo 

que quanto maior o IMC, menor a chance de sobrestimação de imagem corporal.  

Dessa forma, é necessário que os profissionais de saúde voltem seus olhares a este público, 

visto que, essa faixa etária apresenta maior vulnerabilidade à insatisfação com seu corpo e ao 

desenvolvimento de transtornos alimentares.  
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