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RESUMO:
INTRODUCAO: O consumo, modo de comer, onde, quando e como comer expressa O que

chamamos de comportamento alimentar. Com o passar dos anos o organismo humano sofre
diversas alteracOes, entre elas, mudancas nos habitos alimentares. Para avaliar o comportamento
alimentar foi adaptado o Three Factor Eating Questionnaire (TFEQ-R21), em 2005, para a sua
forma reduzida com 21 itens, que aborda trés diferentes tipos de dimenses do comportamento
alimentar, que sdo elas, restricdo cognitiva, alimentacdo emocional e descontrole
alimentar. OBJETIVO: O objetivo geral desse estudo foi avaliar a relacdo entre o comportamento
alimentar e a idade de mulheres que trabalham ou estudam em uma universidade do sul de
Minas Gerais, medido pelo TFEQ-R21. METODOLOGIA: Inicialmente, foi criado um formuldrio
online no Googledocs com o contelddo do TFEQ-R21. Em seguida recrutou-se 60 mulheres que
estudavam e/ou trabalhavam em uma mesma universidade do sul de Minas Gerais e entrou-se em
contato por meio de redes sociais e e-mail eletrénico. Foi selecionado aquelas que se encaixavam
nos critérios de inclusdo, sendo eles, estar entre 20 a 25 anos ou 55 a 60 anos, estudar ou
trabalhar na UFLA, ser do sexo feminino, estar eutrdfica de acordo com o IMC, ndo possuir
nenhuma patologia, ndo ingerir medicamentos que possam interferir no comportamento
alimentar e nao fumar. Apds selecao das voluntarias, foi enviado o termo de consentimento livre e
esclarecido (TCLE), no qual se especificou todo o procedimento da pesquisa e logo em seguida, o
guestiondrio de auto relato de alimentacdo de trés fatores, foi enviado via e-mail eletrénico para
ser respondido pelas mesmas. Os dados foram analisados utilizando o teste t de Student com nivel
de significancia de 95% (p < 0,05) para analise dos trés parametros estudados nas amostras, sendo
descontrole alimentar, restricio cognitiva e alimentacdo emocional, utilizando o software
estatistico Rstudio-1.3.1073. RESULTADOS: Observou-se que ndo houve diferenca
estatisticamente significante no descontrole alimentar entre as populacdes estudadas, ou seja, a
idade ndo interferiu na perda de controle alimentar que pode acontecer frente a fome ou fatores
externos, ja com a restricao cognitiva e alimentacdao emocional houve diferenca estatisticamente
significante. As mulheres que se encontravam na fase de 20-25 anos alimentam-se mais de
maneira emocional, ou seja, eram mais propensas a exageros alimentares quando defrontadas
com estados emocionais negativos e as mulheres mais maduras (55 e 60 anos) restringiam mais
sua alimentacdo com a finalidade de manter ou reduzir medidas do corpo. CONCLUSAO: concluiu-
se que a idade pode influenciar no comportamento alimentar, enquanto mulheres jovens adultas

se alimentam mais de forma emocional, ou seja, sdo mais propensas a exageros alimentares



guando sentem medo, soliddo, ansiedade e outras emoc¢bes negativas, as mulheres maduras se

caracterizam por restringir a sua alimentacdo com o intuito de perda ou manutencdo do peso.

Palavras-Chaves: Mulheres; TFEQ, Comportamento alimentar.

ABSTRACT:

INTRODUCTION: Consumption, way of eating, where, when and how to eat express what we call
eating behavior. Over the years, the human body undergoes several changes, including changes in
eating habits. To assess eating behavior, the Three Factor Eating Questionnaire (TFEQ-R21) was
developed in 2005, in its reduced form with 21 items, which addresses three different types of
eating behavior, according to emotions, which are cognitive restriction , emotional eating and lack
of food control. OBJECTIVE: The general objective of this study is to evaluate the relationship
between eating behaviors and age of women who work or study at a university in southern Minas
Gerais, as measured by the TFEQ-R21. METHODOLOGY: Initially, an online form was created in
Googledocs with the content of the TFEQ-R21. Then, 60 women who studied and/or worked at the
same university in the south of Minas Gerais were recruited and contact was made through social
networks and electronic email. Those who met the inclusion criteria were selected, namely, being
between 20 to 25 years old or 55 to 60 years old, studying or working at UFLA, being female, being
eutrophic according to the BMI, not having any pathology, do not take medications that may
interfere with eating behavior and do not smoke. After selecting the volunteers, the free and
informed consent form (FICF) was sent, specifying the entire research procedure, and then, the
self-report questionnaire on three-factor feeding was sent via electronic email. to be answered by
them. Data were analyzed using Student's t test with a significance level of 95% (p < 0.05) for the
analysis of the three parameters studied in the samples, namely lack of dietary control, cognitive
restriction and emotional eating, using the statistical software Rstudio-1.3 .1073. RESULTS: It was
observed that there was no statistically significant difference in uncontrolled eating between the
populations studied, that is, age did not interfere with how a woman loses control when eating,
whereas with cognitive restriction and emotional eating there was a statistically significant
difference significant. Women who were in the 20-25 year phase eat more emotionally, that is,
they were more prone to overeating when faced with negative emotional states, and more mature
women (55 and 60 years) restricted their eating more considering the shape of the body.
CONCLUSION: it was concluded that age can influence eating behavior, while young adult women

eat more emotionally, that is, they are more prone to overeating when they feel fear, loneliness,



anxiety and other negative emotions, mature women if characterized by restricting their diet in

order to lose or maintain weight.
Keywords: Women; TFEQ, Eating behavior.

1. INTRODUGCAO

A alimentacdo é considerada uma pratica fisiolégica, mas também se relaciona com outros
aspectos. O ato de comer, se torna ainda mais importante quando se envolve significados, como
cultura, religido, memorias afetivas, familia e relacionamentos. O consumo, o modo de comer,

como e onde comer, expressa o que chamamos de comportamento alimentar.’

O comportamento alimentar se da pelas atitudes e acOes relacionadas aos alimentos e a
forma de se alimentar. Essas atitudes podem ser influenciadas por fatores psicoldgicos,
emocionais, sociais, entre outros. Os disturbios psicolégicos relacionados com a forma de se
alimentar, se ddo com o objetivo de aliviar tensGes do cotidiano, com isso pode ocasionar o
consumo excessivo ou insuficiente de alimentos, causando assim, alteracdes no estado nutricional

do individuo.?

Nos dias atuais, ja existem escalas que avaliam o comportamento alimentar de individuos,
elas sdo ferramentas que auxiliam profissionais tanto em consultérios, como em desenvolvimento
de pesquisas. Estas ferramentas sdao de facil acesso para rastrear alteragdes comportamentais e
podem aparecer de diferentes formas, abrangendo, disturbios alimentares especificos que se

relacionam com o comportamento alimentar.?

Uma destas ferramentas que avaliam comportamento alimentar é o Three Factor Eating
Questionnaire (TFEQ), que foi desenvolvido na década de 1980, na sua forma com 54 itens e em
2005 na sua vers3o reduzida, com 21 itens.* O Three Factor Eating Questionnaire (TFEQ), em sua
versdo traduzida contém 21 questdes e aborda trés diferentes dimensdes do comportamento
alimentar, sdo elas: ) restricdo cognitiva, na qual possui 6 itens e se trata de abordar a proibicao
alimentar para controlar o peso ou forma corporal; Il) alimentacdo emocional, com 6 itens, que
esta relacionada a propensdo do comer exagerado em resposta a estados emocionais negativos e
[ll) descontrole alimentar, com 9 itens que verifica a tendéncia a perder o controle alimentar na
presenca da fome ou estimulos externos® como ver outras pessoas comendo, ver o alimento

pronto, sentir o cheiro de comidas saborosas.

Com o passar dos anos o organismo humano sofre diversas alteragdes, entre elas,

modificacOes sensoriais, neuroldgicas, metabdlicas, gastrintestinais e perda de apetite, resultando



em uma mudanga nos habitos e comportamentos alimentares.® As geracBes s3o caracterizadas
por comportamentos diferenciados e a alimentacdao toma diferentes propor¢des a cada fase da

vida, sendo muitas vezes influénciadas por meios externos.*” 8

Com isso o presente estudo teve como objetivo avaliar o efeito da idade no
comportamento alimentar de restricdo, descontrole e comer emocional em mulheres que

trabalham ou estudam em uma universidade do sul de Minas Gerais, aferido pelo TFEQ-21.

2. METODOLOGIA

2.1 DESIGN DO ESTUDO

Trata-se de um estudo transversal, quantitativo e de natureza descritiva, aprovado pelo
comité de ética, parecer n? 4.615.271. O periodo de execugdo do estudo foi de setembro de 2020 a
novembro de 2021. As informac¢Ges foram obtidas através de questiondrios online, com o objetivo
de avaliar o comportamento alimentar de mulheres adultas, que estudam ou trabalham em uma
universidade do sul de Minas Gerais. Utilizou-se o método de amostragem bola de neve O
pesquisador entrou em contato com as participantes por meio de redes sociais e e-mail eletronico,
os interessados preencheram um questiondrio online, onde o pesquisador avaliou se o
participante se enquadraria nos critérios de inclusdo da pesquisa (Apéndice 1). Apds selecdo das
voluntarias, foi enviado o termo de consentimento livre e esclarecido (TCLE) (Apéndice 2), no qual
foi especificado todo o procedimento da pesquisa e apds concordancia por parte das voluntarias,

o TFEQ-21 foi enviado via e-mail eletronico para que as mesmas o respondessem.

2.2 AMOSTRA DO ESTUDO E CRITERIO DE INCLUSAO

A analise se deu a partir de mulheres, estudantes ou trabalhadoras de uma universidade
do sul de Minas Gerais, totalizando 60 mulheres, sendo 30 na faixa etaria de 20 a 25 anos e 30 na
faixa etaria de 55 a 60 anos. Segundo um importante fundamento matematico denominado
teorema central do limite, se vocé possui um n em torno de 30, as médias amostrais apresentam
uma distribuicdo que tende a distribuicdo normal, independentemente da forma da distribuicdo
da amostra em si (JAMES, 2004). Como a maior parte dos testes estatisticos trabalha com médias
amostrais, logo a maioria dos testes sdo robustos o suficiente para fornecer resultados confidveis,
independentemente da distribuicdo das amostras, quando o n é maior que 30.

Os critérios de inclusdo para participacdao da pesquisa foram: estar entre 20 a 25 anos ou
55 a 60 anos, estudar ou trabalhar na UFLA, ser do sexo feminino, uma vez que o estudo original é

validado por mulheres® estar eutréfica, uma vez que o peso pode interferir no comportamento
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alimentar, ndo possuir nenhuma patologia, ndo ingerir medicamentos que pudessem interferir no
comportamento alimentar e ndo fumar, tendo em vista que quanto mais homogénea a amostra,

maiores as chances de se aferir o efeito somente da idade no comportamento alimentar.

2.3 QUESTIONARIOS ONLINE

Os dados iniciais, para definir se o participante se encaixava nos requisitos para ser um
voluntario, foram coletados utilizando um questiondrio online, criado pelo pesquisador, contendo
perguntas de miultipla escolha, através da plataforma digital Googleforms. O primeiro contato foi
feito através de redes sociais, e-mail ou telefone durante dias Uteis em horario comercial. O
guestiondrio possui dados como: idade; sexo; peso; estatura; se é fumante; se possui alguma
patologia; se ingere algum medicamento e qual; onde reside e qual ocupac¢do/profissdo. Todas
estas perguntas encontram-se no questiondrio online que pode ser acessado pelo Link
(https://forms.gle/EdxThsjPF5T1XrYx9).

Apds selegao das voluntdrias que se encaixaram nos critérios de inclusao, foi enviado outro
questionario, contendo o TCLE (https://forms.gle/QXgYGa6Y2mPkxoLd7) (Apéndice 2) e em
seguida o TFEQ-R21, via e-mail eletronico para que as mesmas pudessem responder. O
guestiondrio TFEQ-R21 possui 21 questGes em sua forma traduzida e aborda 3 diferentes
dimensdes do comportamento alimentar, que sdo elas, restricdo cognitiva (RC), alimentacdo
emocional (AE) e descontrole alimentar (DA).> A partir do questionario original, foi criado um
mesmo através da plataforma Googleforms, este questiondrio pode ser acessado pelo Link

(https://forms.gle/QXgYGa6Y2mPkxolLd7) ou no Anexo A.

2.4 TABULAGOES DOS DADOS

Para a tabulacdo dos dados foi realizado uma conversdo dos dados qualitativos em dados
guantitativos, ou seja, foi transformado as respostas do questiondrio para numeros, de acordo
com Natacci & Ferreira, 2011.°

Inicialmente foi dividido as 3 subescalas do questionario:
e Escala de Restricdo cognitiva (6 itens): Perguntas numero: 1, 5, 11, 17, 18, 21 (minimo 6 e
maximo 24 pontos).
e Escalade alimentagao emocional (6 itens): Perguntas numero: 2, 4, 7, 10,14, 16 (minimo 6

e maximo 24 pontos).

e Escala de descontrole alimentar (9 itens): Perguntas numero: 3, 6, 8,9, 12, 13, 15, 19, 20

(minimo 9 e maximo 36 pontos).


https://forms.gle/EdxThsjPF5T1XrYx9
https://forms.gle/QXgYGa6Y2mPkxoLd7
https://forms.gle/QXgYGa6Y2mPkxoLd7

Para as respostas de 1-16 a primeira possivel resposta do questiondrio, “totalmente
verdade” assumiu um valor igual a 4, a segunda resposta “Verdade, na maioria das vezes”,
assumiu um valor igual a 3, a terceira possivel resposta “Falso, na maioria das vezes” assumiu um
valor igual a 2 e a quarta e ultima possivel resposta “Totalmente falso” assumiu um valor igual a
1.(1-16 pontuagao 4-3-2-1).

Para as respostas de 17-20, as primeiras respostas receberam valorigual a 1, as segundas
respostas assumiram valor igual a 2, as terceiras iguais a 3 e as quartas iguais a 4 (17-20 pontuacdo
1-2-3-4). E para as respostas do item 21, os valores 1-2, assumiu valorigual a 1, 3-4 igual a 2, 5-6
igual a 3 e 7-8 igual a 4 (1-2 =1; 3-4 = 2; 5-6 = 3; 7-8 = 4). Apos a conversdo dos dados obtidos
através do questionario, foi alterada a escala de 1-4 para uma escala de 0-100 pontos, de acordo
com a tabela a seguir:

Tabela 1- Transformagdo da escala 1-4 para 0-100 para o TFEQ-R21

Escala Maior e Variacao Féormula de escore
menor dentro do
escores item
Restricdo Cognitiva 6-24 18 RC = ([6 - media_itens_RC] — 6)100
18
(RC)
Alimentaco 6-24 18 7 — ([6 - media_itens_AE] — 6)100
18
Emocional (AE)
Descontrole 9-36 27 e ([9 - media_itens_DA] — 9)100
27

Alimentar (DA)

A primeira coluna denota as trés subescalas do questionario RC, AE e DA. A segunda coluna
diz respeito ao intervalo possivel para as respostas de 1-4, isto é, caso as respostas do grupo
restricdo cognitiva fossem todas iguais a 1 seria um total de 6 pontos, porém, caso todas as
respostas fossem iguais a 4 seria um total de 24 pontos. A terceira coluna informa o tamanho do
intervalo possivel (a diferenga entre o total maximo e total minimo) e a ultima coluna informa a
formula matematica para converter a escala de 1-4 para um escore de 0-100.%°
4.5 ANALISES ESTATISTICAS

Foi realizado o teste t de Student com nivel de significancia de 95% (p < 0,05) para analise

dos trés parametros estudados nas amostras utilizando o software estatistico Rstudio-1.3.1073.



Além disso, esta andlise permitiu encontrar o valor da média dos dois diferentes grupos de

mulheres.

4.5 LIMITAGCOES DA PESQUISA

As limitagdes da pesquisa foram a coleta ter acontecido em meio a pandemia de COVID-19.
A utilizacdo de questionarios online, uma vez que durante a pandemia houve uma superutilizacdo
do ambiente online para muitas atividades que anteriormente eram feitas de forma presencial.
Além do peso e altura serem auto relatos e o IMC ndo ser um cdlculo muito fidedigno. O TFEQ ja
foi avaliado como sendo um questionario de dificil entendimento e que por isso pode ocasionar

respostas equivocadas.

5. RESULTADOS

A idade média predominante das participantes da pesquisa na populacdo de mulheres
jovens foi de 22 anos e das mulheres maduras de 57 anos, ja a média geral em relacdo ao IMC das
mulheres jovens foi de 22,8 kg/m? e das mulheres maduras foi de 24,5 kg/m?. As mulheres mais
jovens eram todas estudantes de graduacao, ja as mais velhas, 80% da amostra eram professoras
universitarias e 20%, técnicas de laboratodrio ou servidoras publicas.

Tabela 2: Médias das escalas do comportamento do TFEQ-21 em mulheres de 20-25 anos vs
mulheres de 55 a 60 anos (n = 60).

Tipo de comportamento Valor de P Médias mulheres Médias mulheres
alimentar 20-25 anos 55-60 anos
Descontrole Alimentar (DA) 0.5629 34.93827 33.33333
Restrigdo Cognitiva (RC) 0.001607 37.40741 47.96296*
Alimentag¢do Emocional (AE) 1.443.107°%7 42.96296 25.88454*

Legenda: * Médias que apresentaram diferenga estatisticamente significante com p<0,05. Fonte:
Elaborado pela autora (2021).

O primeiro teste foi feito analisando o descontrole para verificar se a diferenca das médias
dessas duas populagdes possui significancia estatistica ou ndo. Como o valor de p foi 0.5629
percebe-se que o valor é maior que 0.05. Isso significa que ndo ha diferenca estatisticamente
significante no descontrole alimentar entre as populagdes estudadas, ou seja, a idade nao

interfere no descontrole alimentar das mulheres (Tabela 2).

O segundo teste foi feito analisando a Restri¢do cognitiva. Como o valor de p foi 0.001607,

os dados mostram que ha diferenca estatisticamente significante, ou seja, a idade influencia em
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como uma mulher restringe a sua alimentacdo com o intuito de emagrecer ou manter o peso. Para
observar a restricdo cognitiva entre as duas populacdes, basta olhar para o maior valor da média,
pois esses valores apresentam as respostas que indicam maior restricdo, nesse caso as mulheres
de idade entre 55 e 60 anos, apresentam um valor maior em relagdo as mulheres de 20 a 25 anos
(47.96296 > 37.40741) isso mostra que as mulheres mais velhas apresentam maior restricdo

alimentar em relagao as mulheres mais novas (Tabela 2).

Ja o terceiro e ultimo teste foi feito analisando a alimenta¢do emocional. Como o valor de
p foi 1.443.107%7, ou seja, 0.0000001443. Portanto, os dados mostram que ha diferenca
estatisticamente significante, ou seja, a idade influencia na propensdo das mulheres por comerem
exageradamente em resposta a estados emocionais negativos, como soliddo, ansiedade e
depressdo. Para observar a alimentacdao emocional entre as duas popula¢des, mais uma vez
observa-se o maior valor da média, pois esses valores apresentam as respostas que indicam maior
predisposicdo das mulheres comerem exageradamente em razdo de estados emocionais
negativos, nesse caso, as mulheres de idade entre 20 e 25 anos, apresentam um valor maior em
relacdo as mulheres de 55 a 60 anos (42.96296 > 25.88454), isso nos mostra que as mulheres mais
novas apresentam maior desequilibrio alimentar quando seu estado emocional se encontra

abalado, em relagao as mulheres mais velhas (Tabela 2).

6. DISCUSSAO

Sabe-se que nos dias de hoje é muito comum que a populacdo se encontre com um estado
emocional depauperado, desencadeado por fatores externos. A populacio feminina é
frequentemente afetada por emocgdes desequilibradas, que sdo desencadeadas devido a
alteracBes hormonais e em sua maioria, influenciam diretamente na escolha dos alimentos ’- Essas
alteragbes sdao em sua maioria acompanhadas de sintomas, como irritabilidade, tristeza, dores e
dentro deste conjunto de sintomas o consumo alimentar esta fortemente ligado,*° neste contexto,
alguns dos comportamentos mais comuns em relacao a alimentacdo, sao o descontrole alimentar,
a restricdo cognitiva e a alimentacdo emocional. E uma forma de avaliar esses trés
comportamentos alimentares é utilizando o TFEQ-R21.%* A aplicacdo do TFEQ-R21 tém alta eficacia
ao avaliar comportamento alimentar em diferentes grupos de estudo, apesar de ter sido
originalmente criado para avaliar individuos com IMC>30, novos estudos mostram sua eficdcia

também em amostras de populacdo eutréficas, como no presente estudo.?? 2°3!
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O descontrole alimentar caracteriza-se por uma grande ingestdo de alimentos com ou sem
a presenca da fome. Na avaliacdo estatistica, ndo houve diferenca significante das mulheres mais
jovens (20-25 anos) para as mulheres mais maduras (55 a 60 anos) neste estudo, ou seja, a idade
nao influéncia nesse dominio do comportamento alimentar dessa amostra. Isso significa que
mulheres (ndo importa a idade) que estudam ou trabalham em uma universidade do sul de MG
apresentam uma baixa propensdo (entre 33,3 e 34,9 em 100) para perder o controle alimentar
guando sentem fome ou outros estimulos externos como ver outras pessoas comendo, ver o

alimento pronto, sentir o cheiro de comidas saborosas.

Sabe-se que a restricdo cognitiva se dd com o intuito de perda de peso pelo individuo,
porém essa intervencdo somente é efetiva a curto prazo, observa-se que a longo prazo o ganho de
peso esta bastante relacionado com esse mecanismo, pois as grandes restricdes podem levar a um
grande descontrole alimentar.?® Segundo Nattaci & Junior’, individuos que restringem sua
alimentacdo com o propdsito de perda de peso, estdo susceptiveis a comer com base nas suas

emocgoes, como ansiedade, depressdo ou tensao.

A restricdo cognitiva estd fortemente ligada ao descontrole alimentar e alimentacao
emocional.?® Visto que houve diferenca no comportamento alimentar em relagio a restricio
cognitiva quando comparou-se mulheres de idades diferentes, o presente estudo mostrou que as
mulheres maduras restringem mais sua alimentagdo, nesse sentido pode-se inferir que mulheres
maduras podem estar mais preocupadas com a sua salde devido ao avanco da idade e ao
aparecimento de patologias ou que devido a reducdo fisiolégica no metabolismo que acompanha
esta fase da vida, ha uma tendéncia ao ganho de peso, o que pode entdo ocasionar a busca de

restricdo alimentar com o intuito de manter ou perder peso??.

Contudo, é importante mencionar que mesmo as mulheres mais maduras apresentando
maiores valores de restricdo cognitiva do que as mulheres mais jovens, os valores ainda
encontram-se abaixo dos 50% (47.9), ou seja, ndo é considerada uma alta magnitude de restricdo
cognitiva, como visto no trabalho de Moreira 2018, no qual foi avaliado Estilos alimentares em
mulheres com e sem obesidade,?> observou-se que as mulheres com o IMC >30, possuiam niveis
de restricdo cognitiva maiores do que 50% enquanto as mulheres com o IMC <25 apresentam
niveis de restricdo menores do que 50%, sendo assim os resultados sdo semelhantes ao do
presente estudo, ja que foi estudado os comportamentos alimentares em uma popula¢dao de

mulheres eutréficas, de acordo com o IMC. J4 no estudo Duarte, 201527 analisou-se a validade do
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TFEQ em uma populagdao feminina e masculina, os resultados obtidos foram relevantes quando
comparado a restricdao cognitiva entre ambos os sexos, as mulheres analisadas possuiam niveis de
restricdo maior que 50% (68%) quando comparado com a populagao masculina estudada. Biagio,
Moreira e Amaral, 2020?3 avaliaram comportamento alimentar em individuos obesos, onde a
maior parte da amostra estudada era do sexo feminino e apresentou resultados de restricdo

cognitiva de 76%, um valor significativo quando comparado com o atual estudo.

O terceiro achado desse estudo foi que, analisando o comportamento alimentar de
mulheres jovens adultas e universitarias, essas apresentaram uma maior propensdo ao comer
emocional, guando comparado com as mulheres maduras, uma hipdtese que poderia explicar este
fato seria que essas mulheres se encontram em uma fase de migracdo da adolescéncia para vida
adulta, além de estarem se inserindo no meio universitdrio, onde a maioria reside sem a presenca
dos pais, enquanto as mulheres maduras ja possuem uma vida mais estavel e experiéncia de vida
suficiente para lidar melhor com emocbes negativas. O estudo de Ribeiro et al, 2020, sobre
habitos, comportamentos alimentares e estado nutricional de adolescentes que residem sem a
presenca dos familiares** mostrou gue com um estilo de vida diferente do habitual, jovens tendem
a deixar de priorizar as refeicdes devido a grande carga de tarefas e estudos, levando assim a uma
alimentacdo rica em alimentos processados e ultraprocessados, o que também esta relacionado
ao sentimento de soliddo e de assumir grandes responsabilidades, levando a uma rotina estafante
e angustiante. Biagio, Moreira e Amaral, 2020%, afirmam qgue a alimentacdo emocional, estd
fortemente ligada ao consumo de alimentos ricos em gorduras, sodio e agucares, onde as
ingestGes desses alimentos se ddo como uma forma de conforto emocional. Esses estudos podem
explicar o porqué mulheres mais novas se mostraram mais susceptiveis a apresentarem exageros
alimentares quando experienciam sentimentos negativos como medo, ansiedade e frustracao
encontrados no presente estudo.

Neste contexto, as mulheres mais novas apresentaram maiores valores de alimentacdo
emocional do que as mulheres maduras, porém os valores ainda encontram-se abaixo dos 50%
(42.9), ou seja, ndo é considerada uma magnitude muito alta de alimentacdo emocional, esse
resultado foi semelhante com o estudo de Mendes e Sousa, no qual foi avaliado os aspectos do
comportamento alimentar nos académicos de instituic3o superior privada em Teresina-Pl,%% onde
a média da subescala de alimentacdo emocional se encontrou com um total de 26,44% o que
também ndo é considerado um valor muito alto, ja que este é menor que 50%, enquanto no
estudo de Decker, 2018%® no qual foi analisado a alimentagdo emocional em universitarios onde as

mulheres sobressairam em relacdo a alimentacdo emocional, guando comparado aos homens com
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uma pontuacdo de 50,4%. J& o estudo de Anglé et al,>® mostrou que niveis elevados de
alimentacdo emocional em mulheres jovens adultas estd mais relacionado com um IMC mais
elevado, como no presente estudo foi avaliado esse comportamento alimentar em mulheres
jovens adultas consideradas eutréficas em relacdo ao IMC, os achados desse estudo condizem

com os demais relacionados a esse assunto.

7. CONCLUSAO

Concluiu-se que a idade interfere de formas diferentes nas dimensdes do comportamento
alimentar, enquanto mulheres jovens adultas se alimentam mais de forma emocional, ou seja, sao
mais propensas a exageros alimentares quando sentem medo, soliddao, ansiedade e outras
emocdes negativas, as mulheres maduras se caracterizam por restringir a sua alimentagdao com o

intuito de perda ou manutencdo do peso.
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Apéndice 1

Requisitos para participacao da pesquisa: "Efeito da idade no comportamento alimentar medido
pelo Three factor eating questionnaire".

Esse formuldrio tem como objetivo avaliar os quesitos dos voluntarios interessados em participar
da pesquisa.

1- Sexo:
() Feminino () Masculino

2- Idade:
3- Peso:
4- Estatura:
5- Fuma?
() Sim () Nao

6- Possuialguma patologia (doenga)? Se sim, qual?

7- Ingere algum medicamento? Se sim,
qual?
8- Onde reside?

9- Qual sua ocupacgdo/profissdo?
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Apéndice 2
Termo de Consentimento Livre e Esclarecido — TCLE

I-TITULO DO TRABALHO EXPERIMENTAL
Efeito da idade no comportamento alimentar medido pelo Three factor eating questionnaire.

Pesquisador(es) responsavel(is): Prof2 Sandra Braganca Coelho, Julia Pereira de Souza

Cargo/Funcdo: Docente do DEPARTAMENTO DE NUTRIGAO da UNIVRSIDADE FERAL DE LAVRAS;

Discente do DEPARTAMENTO DE NUTRIGAO da UNIVERSIDADE FEDERAL DE LAVRAS.
Instituicio/Departamento: DEPARTAMENTO DE NUTRICAO DA UNIVERSIDADE FEDERAL DE

LAVRAS.
Telefone para contato: (37) 99932-5155

Local da coleta de dados: Ambiente virtual.

Prezado(a) Senhor(a)
® Vocé estd sendo convidado(a) a participar da pesquisa de forma totalmente voluntaria da
Universidade Federal de Lavras.
® Antes de concordar, é importante que vocé compreenda as informacdes e instrucdes
contidas neste documento.
e Serd garantida, durante todas as fases da pesquisa: sigilo; privacidade; e acesso aos

resultados.

Il- OBJETIVOS: Avaliar o efeito da idade no comportamento alimentar de mulheres que trabalham
ou estudam em uma universidade do sul de Minas Gerais, aferido pelo Three factor eating
guestionnaire (questionario de trés fatores).

llI- JUSTIFICATIVA: O estudo se justifica pelo fato de que conhecendo se a idade interfere no
comportamento alimentar, o profissional em Nutricdo podera utilizar esta informac¢ao para melhor
adaptar a prescricdo dietética ao paciente.

IV- PROCEDIMENTOS DO EXPERIMENTO: AMOSTRA: Serdao recrutadas 30 mulheres de 20 a 25
anos e 30 mulheres de 55 a 60 anos que estudem e/ou trabalhem em uma universidade do sul de
Minas Gerais. AVALIAGCOES: A avaliagdo serd feita através da coleta de dados por meio eletrdnico.
Os dados serdao coletados através da plataforma Google Forms, com a aplicacdo do questionario
TFEQ-21 e posteriormente os resultados serao avaliados. Durante o estudo, o voluntario passara
pela seguinte avaliacdo:1. Questionario: Serd aplicado o questionario TFEQ-21 em versao reduzida
de 21 itens em portugués. Este questiondrio avalia 3 comportamentos alimentares: restricao
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cognitiva, alimentacdo emocional e descontrole alimentar. A aplicacdo sera feita exclusivamente
por formato virtual.

V- RISCOS ESPERADOS: O estudo prevé riscos minimos aos participantes da pesquisa, pois o
método utilizado ndo é considerado invasivo. No entanto, sob o ponto de vista psicoldgico, os
voluntarios submetidos ao estudo poderdo sentir-se desconfortdveis e constrangidos ao informar
suas preferéncias e comportamentos alimentares. Além de se sentirem desconfortaveis com o
tempo gasto para responder ao questiondrio.

VI- BENEFICIOS: Os participantes conhecerdo os seus resultados, ou seja, saberdo como é seu
comportamento alimentar de restricdo cognitiva, alimentacdo emocional e descontrole alimentar
e também sera calculado o seu IMC.

VIl - RETIRADA DO CONSENTIMENTO: O préprio sujeito tem a liberdade de retirar seu
consentimento a qualquer momento e deixar de participar do estudo, sem qualquer prejuizo ao
atendimento a que esta sendo ou sera submetido.

VIl — CRITERIOS PARA SUSPENDER OU ENCERRAR A PESQUISA: N3o ha previsdo de suspensio da
pesquisa. A mesma sera encerrada quando os dados pertinentes forem coletados. Porém, caso os
participantes se sintam desconfortaveis e queiram retirar-se do projeto, sua participacao sera
suspensa imediatamente.

IX- CONSENTIMENTO POS-INFORMACAO: Apds convenientemente esclarecido pelo pesquisador e
ter entendido o que me foi explicado, consinto em participar do presente Projeto de Pesquisa.

( ) Sim, concordo. ( ) Ndo, ndo concordo.

Nome:

RG:

ATENCAO! Por sua participagdo, vocé: n3o terd nenhum custo, nem recebera qualquer vantagem
financeira; sera ressarcido de despesas que ocorrerem (tais como gastos com transporte, que
serdo pagos pelos pesquisadores aos participantes ao inicio dos procedimentos); sera indenizado
em caso de eventuais danos decorrentes da pesquisa; e tera o direito de desistir a qualquer
momento, retirando o consentimento, sem nenhuma penalidade e sem perder qualquer
beneficios. Em caso de duvida quanto aos seus direitos, escreva para o Comité de Etica em
Pesquisa em seres humanos da UFLA. Enderego — Campus Universitario da UFLA, Pro-reitoria de

pesquisa, COEP, caixa postal 3037. Telefone: 3829-5182.

No caso de qualquer emergéncia entrar em contato com o pesquisador responsdvel no

Departamento de Nutri¢cdo Telefones de contato: (37) 99932-5155.
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Anexo A

Questionario TFEQ-R21

Esta se¢dao contém declaragdes e perguntas sobre habitos alimentares e sensag¢do de fome.

Leia cuidadosamente cada declaracdo e responda marcando a alternativa que melhor se aplica a

VOCeé.

1

|

N

w

O

. Eu deliberadamente consumo pequenas por¢des para controlar meu peso.
Totalmente verdade
Verdade, na maioria das vezes
Falso, na maioria das vezes

Totalmente falso

. Eu comeco a comer quando me sinto ansioso.
Totalmente verdade
Verdade, na maioria das vezes
Falso, na maioria das vezes

Totalmente falso

. As vezes, quando comeco a comer, parece-me que h3o conseguirei parar.
Totalmente verdade
Verdade, na maioria das vezes
Falso, na maioria das vezes

Totalmente falso

. Quando me sinto triste, frequentemente como demais.
Totalmente verdade
Verdade, na maioria das vezes
Falso, na maioria das vezes

Totalmente falso

. Eu ndo como alguns alimentos porque eles me engordam.
Totalmente verdade
Verdade, na maioria das vezes
Falso, na maioria das vezes

Totalmente falso

. Estar com alguém que esta comendo, me da frequentemente vontade de comer também.
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O Totalmente verdade
o Verdade, na maioria das vezes
o Falso, na maioria das vezes

O Totalmente falso

7. Quando me sinto tenso ou estressado, frequentemente sinto que preciso comer.
O Totalmente verdade

o Verdade, na maioria das vezes

o Falso, na maioria das vezes

o Totalmente falso

8. Frequentemente sinto tanta fome que meu estébmago parece um pog¢o sem fundo.
O Totalmente verdade

o Verdade, na maioria das vezes

o Falso, na maioria das vezes

o Totalmente falso

9. Eu sempre estou com tanta fome, que me é dificil parar de comer antes de terminar
toda a comida que esta no prato.

O Totalmente verdade

o Verdade, na maioria das vezes

O Falso, na maioria das vezes

o Totalmente falso

10. Quando me sinto solitario (a), me consolo comendo.
O Totalmente verdade

o Verdade, na maioria das vezes

o Falso, na maioria das vezes

o Totalmente falso

11. Eu conscientemente me controlo nas refeicGes para evitar ganhar peso.
o Totalmente verdade

o Verdade, na maioria das vezes

o Falso, na maioria das vezes

O Totalmente falso
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12. Quando sinto o cheiro de um bife grelhado ou de um pedaco suculento de carne,

acho muito dificil evitar de comer, mesmo que eu tenha terminado de comer ha muito

pouco tempo.

O

O

Totalmente verdade
Verdade, na maioria das vezes
Falso, na maioria das vezes

Totalmente falso

13. Estou sempre com fome o bastante para comer a qualquer hora.

O

O

Totalmente verdade
Verdade, na maioria das vezes
Falso, na maioria das vezes

Totalmente falso

14. Se eu me sinto nervoso (a), tento me acalmar comendo.

O

O

Totalmente verdade
Verdade, na maioria das vezes
Falso, na maioria das vezes

Totalmente falso

15. Quando vejo algo que me parece muito delicioso, eu frequentemente fico com

tanta fome que tenho que comer imediatamente.

O

O

O

Totalmente verdade
Verdade, na maioria das vezes
Falso, na maioria das vezes

Totalmente falso

16. Quando me sinto depressivo (a), eu quero comer.

O

O

Totalmente verdade
Verdade, na maioria das vezes

Falso, na maioria das vezes

Totalmente falso

17. O quanto frequentemente vocé evita “estocar” (ou se aprovisionar de)

comidas tentadoras?
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O Quase nunca

O Raramente

O

Frequentemente

O Quase sempre

18. O quanto vocé estaria disposto (a) a fazer um esfor¢o para comer menos do
gue deseja?

0 N&o estou disposto (a)

O Estou um pouco disposto (a)

O Estou relativamente bem disposto (a)

o Estou muito disposto (a)

19. Vocé comete excessos alimentares, mesmo quando ndo esta com fome?
o Nunca

O Raramente

o Asvezes

O Pelo menos 1 vez por semana

20. Com qual frequéncia vocé fica com fome?
O Somente nos horarios das refeicoes

o As vezes entre as refeicdes

O Frequentemente entre as refei¢des

O Quase sempre

21. Em uma escala de 1a 8, onde 1 significa nenhuma restricdo alimentar, e 8

significa restricdo total, qual nimero vocé daria para si mesmo?
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