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RESUMO

Introdugédo: A auto-avaliacdo da imagem corporal tendo como objectivo a sua utilizacdo tera-
péutica implica uma correcta adaptacao e validacdo de instrumentos adequados para a sua
medicéo. E objectivo a validacdo da escala da imagem corporal em criancas/adolescentes
portugueses saudaveis.

Material e Métodos: Foram estudadas 329 criancas e adolescentes saudaveis (6-12 anos) de
ambos os sexos e seus progenitores de 3 zonas geograficas. Para a avaliacdo da imagem cor-
poral foi utilizada um modelo constituido por 7 imagens de criangas/adolescentes e adultos
de ambos os sexos. Foi aplicada uma escala de satisfacdo corporal constituida por 18 itens
relativos as diferentes partes do corpo, e foram avaliados os estados nutricionais das criancas
e progenitores. A andlise estatistica foi delineada com o objectivo de avaliar a reprodutibili-
dade e validade dos instrumentos em analise.

Resultados: Tanto nas criancas/adolescentes como nos seus progenitores observam-se resulta-
dos satisfatérios de reprodutibilidade teste-reteste em relacdo a: Qual a figura que achas que
tens? [crianca/adolescente — Kappa ponderado (k») = 0,774 e IC 95%= (0,727-0,821); mae
Kp = 0,718 e IC 95%-= (0,646-0,789); pai k» = 0,671 e IC 95%=(0,577-0,764)]; Qual a figura
que gostarias de ter? [crianca/adolescente — kp = 0,604 e IC 95%= (0,537-0,671); mae kp =
0,466 e IC 95%=(0,359-0,573); pai x» = 0,472 e IC 95%=(0,349-0,595)]. Existe uma impor-
tante e significativa correlacdo entre a IC que a crianca/adolescentes e seus progenitores esco-
Ihem e o seu IMC (crianca/adolescente r = 0,749 (p<0.001); mae: r =0, 772 (p<0.001) e pai
r=0,735(p<0.001).

Conclusées: Os resultados obtidos confirmam a validade e reprodutibilidade da escala da ima-
gem corporal utilizada neste estudo, podendo esta ser aplicada a criancas/adolescentes por-
tugueses neste grupo etario e seus progenitores.

PALAVRAS-CHAVE
Imagem corporal; Validacao; Crianca e Adolescente; Progenitores.
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ABSTRACT

Introduction: The self-evaluation of the body image (BI) has as a goal its therapeutic use and
implies a correct adaptation and validation of instruments adjusted for its measurement.

Aim: The validation of the Bl scale for healthy Portuguese children/adolescents.

Population: Three hundred and twenty-nine (329) healthy children and adolescents (6-12 years)
of both sexes and their parents were studied from 3 different geographic zones.

Methods: For the evaluation of the Bl, a model was used consisting of 7 images of children/ado-
lescents and adults. The scale of corporal satisfaction (SCS) is constituted by 18 items relative to
different parts of the body. The statistical analysis was defined in terms of the objective of the
studly.

Results: A satisfactory test-retest of reprodutibility was observed through the choices of the chil-
dren/adolescent and parents in relation to: What body image do you think you have?
[children/adolescent - weighted Kappa = 0,774 and Bi 95% = (0,727-0,821); mother weighted
Kappa = 0,718 and BI 95% = (0,646-0,789); father weighted Kappa = 0.671 and BI
95%=(0,577-0,764) ]; What body image would you like to have? [ children/adolescent - weight-
ed Kappa = 0,604 and Bl 95% = (0,537-0,671); mother weighted Kappa = 0,466 and IC
95%=(0,359-0,573); father weighted Kappa = 0,472 and Bl 95%=(0,349-0,595) ]. A significant
correlation exists between the body image that children and their parents have and their BM! in
reality (children/adolecents r = 0,749 (p<0.001; mother: r = 0, 772 (p<0.001 and father r =
0,735(p<0.001).

Conclusions: The obtained results confirm the validity and reprodutibility of the scale of the Bi
used in this Portuguese study and it could be applied to children/adolescents of these groups of
ages and your parents.

KEYWORDS
Body Image; Validation; Children and Adolescents; Parents.

bém em relacdo a todos elementos do
grupo’. O desejo de melhorar a imagem cor-

INTRODUCAO

Desde idades muito jovens que se mani-
festa uma enorme preocupagdo com o peso
e a imagem corporal. Estas alteracdes reflec-
tem-se, na maioria das vezes, de uma forma
negativa na rela¢do com a familia e a socie-
dade'?.

E do conhecimento geral que a insatisfa-
¢do com a imagem corporal na infGncia e
na adolescéncia pode ser factor de risco
para o desenvolvimento de algumas altera-
¢des do comportamento alimentar, bem
como uma diminuida auto-estima**.

Quando se pretende relacionar o exces-
so de peso vs imagem corporal, é importan-
te considerar a idade em que os rapazes e as
raparigas comecam a sua auto-avaliacdo,
ndo s6 em relagdo a si proprios, como tam-
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poral pode ser uma forma de motivacdo
para iniciar um programa de perda de
peso’.

A implementacdo da auto-avaliacdo da
imagem corporal desde idades muito preco-
ces, parece ser uma mais valia como tera-
péutica coadjuvante no tratamento da obe-
sidade?’. Torna-se fundamental a realizagdo
de um maior numero de estudos sobre a
auto-avaliacdo da imagem corporal em
criancas e adolescentes, de forma a criar
novas estratégias de intervenc¢do na aborda-
gem e manipulagdo do tratamento da obe-
sidade em idade pediatrica®’.

A realizacdo deste tipo de estudos impli-
ca, no entanto, em primeiro lugar, a correc-
ta adaptacdo e validacdo de instrumentos
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adequados para a medicdo da auto-avalia-
¢do da imagem corporal. A auto-avaliacao
por observacdo de diferentes tipos de silhue-
tas é um dos métodos de avaliacao da ima-
gem corporal mais usual. Esta é efectuada
através da apresentacdo de fotografias ou
desenhos de imagens corporais, que vao
desde a magreza até obesidade, sendo o
protocolo de Collins um dos mais utilizados
na auto-avaliagdo da imagem corporal de
criancas/adolescentes e seus progenitores>.

Reconhecendo ser da maior importancia
0 incremento na realizagdo de um maior
numero de estudos sobre a auto-avaliagcao
da imagem corporal em idades muito jovens,
foi objectivo do presente trabalho proceder a
validagdo da escala aqui apresentada
(Quadrol), através da adequada avalia¢do
da sua reprodutibilidade e validade.

MATERIAL E METODOS

A amostra analisada é constituida por
329 criancas e adolescentes saudaveis de
ambos os sexos com idades compreendidas
entre os 6 — 12 anos e seus progenitores
(Md@e=233; Pai= 147), provenientes de 3 agru-
pamentos escolares do 1° e 2° ciclos, perten-
centes a 3 zonas geogrdficas distintas de
Portugal Continental: uma regido rural; uma
regido suburbana e uma regiao urbana.

Tendo por base a totalidade dos alunos
que frequentam o 1° e 2° ciclos de trés agru-
pamentos escolares: Eugénio de Andrade —
Paranhos; Escultor Anténio F. Sa — Oliveira
do Douro; Dr. Leonardo Coimbra - Lixa, das
trés zonas geograficas: Urbana; Suburbana
e Rural respectivamente. A amostra foi
aleatoriamente seleccionada mediante a lis-
tagem do numero de alunos de cada turma
correspondentes aos dois ciclos em cada
agrupamento. Foram convocados 50 alunos
de cada um dos ciclos escolares e seus pro-
genitores, no total de 100 alunos por agru-
pamento e zona geografica. Previamente foi
enviada uma carta a crianca/adolescente e
seus progenitores com a marcag¢do da 1¢
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avaliacdo e 5 dias depois procedeu-se a 2¢
avaliagcdo. Criancas e adolescentes e seus
encarregados de educacdo foram esclareci-
dos acerca dos objectivos do trabalho e do
direito a recusa em participar, e de acordo
com a Declaragdo de Helsinquia, foi assinado
o consentimento informado de cada partici-
pante no estudo™.

Todas as avaliac¢des foram efectuadas de
acordo com a metodologia e técnicas inter-
nacionalmente recomendadas. Criancas/
adolescentes e progenitores foram entrevis-
tados individualmente e a equipe técnica
submetida a treino especifico, de forma a
uniformizar critérios de avaliagdo e meto-
dologias de trabalho.

Procedeu-se a aplicagdo de um protoco-
lo de Avaliacdo da Imagem Corporal e da
Satisfacdo corporal em relacdo a dada
crianca/adolescente e seus progenitores.

A caracterizagdo do estado nutricional
das criancas/adolescentes, foi calculado
pelo Indice de Massa Corporal (IMC) de
Quetellet (Peso/Estatura?) assim como o Zs
do IMC, utilizando como padrao de referén-
cia as tabelas do Centers for Disease Control
and Prevention (CDC)".

O estado nutricional dos progenitores
foi caracterizado com base no IMC, calcula-
do através da avaliagdo antropomeétrica
realizada no momento da entrevista. Para a
determinagdo do grau de obesidade destes
foi utilizada a classificacdo da Organizagao
Mundial de Satide (OMS)*.

O modelo escolhido para a avaliacdo da
imagem corporal de Collins?, é constituido
por 7 imagens de criancas/adolescentes e
adultos de ambos os sexos, compreendidas
entre a magreza (F1) e a obesidade (F7) que
permite caracterizar de uma maneira facil a
auto-avaliacdo da imagem corporal tanto
em idades pedidtricas como em adultos.
Esta avaliacdo foi obtida de uma forma
individual, apds observagdo das respectivas
figuras. Procedeu-se a correspondéncia da
imagem corporal relativamente ao IMC
actual da crianca/adolescente e seus proge-
nitores’.
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Utilizou-se a escala de Marsella para a — Entre a escala de auto-avaliacao
determinacdo da satisfacdo da imagem cor- da imagem corporal e o peso real
poral. Esta escala é constituida por 18 itens da crianga;
relativos as diferentes partes do corpo, clas- — Entre a escala de auto-avaliacao
sificados segundo uma pontuagdo de 1 a 7%. da imagem corporal e o seu indice

O plano da andlise estatistica a aplicar de massa corporal;
foi definido em funcdo dos objectivos do estu- 4- Avalia¢do da validade de construto
do. Assim, a andalise estatistica teve como da escala de auto-avaliag¢do da ima-
objectivo a validag¢do da escala de auto-ava- gem corporal, no respeitante a satis-
liagdo da imagem corporal e incluiu a ava- facdio com a imagem corporal, atra-
liacdo da reprodutibilidade teste-reteste do vés do calculo dos coeficientes de vali-
instrumento, avaliacdo da validade de crité- dade:
rio, avaliacdo da validade de construto e, — Entre a escala de auto-avaliacao
adicionalmente, foi feita uma andlise das da imagem corporal e os scores e
diferencas entre a auto-imagem corporal e a subscores da escala de satisfacdo
imagem corporal ideal (através do cdalculo de da imagem corporal (Marsella et
um score de discrepancia). al,1981);

Foi feito previamente o calculo do tama- —Entre o score de discrepancia
nho da amostra que seria necessario estu- (auto-imagem corporal menos
dar em funcdo dos objectivos estabelecidos imagem corporal ideal) e os scores
(minimo 200 individuos), de forma a garan- e subscores da escala de satisfacdo
tir a deteccdo da significancia de coeficien- da imagem corporal (Marsella et
tes de validade e reprodutibilidade de valor al,1981);
igual ou superior a 0.2 e uma margem de — Entre esta escala de auto-avalia-
erro maxima na estimagao dos intervalos ¢do da imagem corporal e as res-
de confianca de aproximadamente 0.1, postas verbais a questdes sobre a
considerando-se um nivel de confianca de auto-imagem corporal e a ima-
95% e um poder de 85%*". gem corporal ideal;

A andlise estatistica deste estudo 5- Andlise das diferencas entre a auto-
incluiu, deste modo, as seguintes fases: imagem corporal e a imagem corpo-

1- Avaliacao da reprodutibilidade teste- ral ideal em fungdo do sexo, idade,

reteste da escala de auto-avaliagdo nivel socio-econdémico e regido geo-
da imagem corporal através do cdlcu- grafica:

lo dos coeficientes de reprodutibilida-
de teste-reteste
- Cdlculo dos coeficientes de repro- RESULTADOS
dutibilidade teste-reteste (estatisti-

ca kappa ponderada), entre a ava- 1. POPULACAO
liagcdo inicial e a avaliagao feita 7
dias depois, na globalidade da A totalidade da amostra (329) encontra-
amostra e para cada uma das se distribuida por trés zonas geograficas:
seleccdes de figuras a avaliar; Urbana=108; Suburbana=102 e Rural = 119.
2- Avaliacdo da reprodutibilidade teste- Observa-se uma distribui¢do equitativa por
reteste em funcdo do sexo e idade; ambos os sexos (M=56,2%; F= 43,8%) e com

3- Avaliacdo da validade de critério da uma idade cronoldgica média de 10,04
escala de auto-avaliacdo da imagem (1,5 anos), sendo minima de 6 e maxima
corporal através do calculo dos coefi- de 12 anos. No que se refere aos progenito-
cientes de validade: res (Pai=147;Mde=233) que aceitaram parti-
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cipar no estudo, a idade média da mae é
38,6 + 5,9 anos e do pai de 40,9 £ 6,9 anos.

2. CARACTERIZACAO DO ESTADO
NUTRICIONAL

A caracterizagcdo do estado de nutricdo,
expressa em Z-Score de IMC aponta para
valores de IMC mais elevados nas zonas
suburbanas e rurais tanto para os rapazes
(Z-Score=0,75) como para as raparigas
(Z-Score=0,7).

Tendo por base a classificacdo da OMS,
verifica-se uma elevada percentagem de
excesso de peso/obesidade nos progenitores
nas trés zonas geograficas estudadas
(Pai=39%; Mae=61%).

3. IMAGEM CORPORAL

Existe uma importante e significativa
correlagcdo entre a imagem corporal que a
crianga ou o adolescente e seus progenitores
escolhem e o IMC: crianca/adolescente:
r=0,749; mae: r=0,735 e pai: r=0,772 (Figura
1 e Figura 2).

FIGURA 1: Crianga/adolescente (n=329). Estudo de correlagdo
(coeficientes de correlagdo de Spearman — ry) entre a imagem cor-
poral que acha que tem e o IMC correspondente.
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Tanto nas criangas como nos adolescen-
tes e nos seus progenitores observam-se
resultados satisfatérios de reprodutibilidade
teste-reteste em relagdio a: Qual a imagem
que a crian¢a ou o adolescente considera
que tem? [crianca/adolescente — Kappa
ponderado=0,774 e IC 95%= (0,727-0,821);
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FIGURA 2: Estudo de correlagdo (coeficientes de correlacdo de
Spearman —ry) entre a imagem corporal que acha que a mae (233)
e o pai (147) tem e o IMC correspondente.
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mae Kappa ponderado=0,718 e IC 95%-=
(0,646-0,789); Pai Kappa ponderado=0,671
e IC 95%= (0,577-0,764)]; Qual a imagem
que a crian¢a ou o adolescente gostaria de
ter? [crianca/adolescente — Kappa pondera-
do=0,604 e IC 95%= (0,537-0,671); mae
Kappa ponderado=0,466 e IC 95%-= (0,359-
0,573); Pai Kappa ponderado=0,472 e IC
95%-= (0,349-0,595)] (Quadro I).

QUADRO I: Crianca/adolescente (n=329) e Progenitores
(Mé&e=233; Pai=147). Estudo de reprodutibilidade (teste-reteste)
da Imagem Corporal

Crianga Mae Pai
Qual a figura que achas
que tens, Kappa
ponderado, [IC 95%]
Qual a figura gostarias
de ter, Kappa

ponderado, [IC 95%]

0.774 0.718 0.671
[0.727-0.821] [0.646-0.789] [0.577-0.764]

0.604 0.466 0.472
[0.337-0.671] [0.359-0.573] [0.349-0.595]

Observam-se correlacdes elevadas entre
a IC escolhida e o item relativo ao peso da
escala de satisfacdo corporal: Crianca (M
r=0,329 (p<0.001) e F r=0,639 (p<0.001));
Made 1=0,593 (p<0.001) e Pai r=0,401
(p<0.001). Verificaram-se correlacdes fracas
entre a IC escolhida e o score global da esca-
la de satisfacdo (crianca/adolescente
r=0,177 (p=0.001); Mae r=0,391 (p<0.001) e
Pai r=0,188 (p=0.029)) (Quadro II).

QUADRO II: Crianga/adolescente (n=329) e Progenitores
(M&e=233; Pai=147). Estudo de correlacdo (coeficientes de corre-
lacdo de Spearman - r) entre a escala de IC vs ESC.

Escala Satisfacdo Escala satisfagcao

Corporal Corporal
— item peso - Score global
Imagem corporal
Criancas/adolescentes 0.479 0.177
Rapazes 0.329 -
Raparigas 0.639 -
Mae 0.593 0.320
Pai 0.401 0.188
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DISCUSSAO

A avaliacdo da imagem corporal é um
conceito multidimensional, onde percep-
¢Oes e sentimentos, mais ou menos cons-
cientes, definem o corpo do individuo como
um todo".

A sociabilizacdo também envolve mode-
los interpessoais relativos a aquisi¢des de
valores e atitudes acerca do aspecto fisico.
Alguns autores consideram mesmo que a
localizagdo geografica e o nivel s6cio-econo-
mico e cultural dos pais podem contribuir
para um aumento de ponderosidade na
crianca e no adolescente influenciando a
percep¢do da imagem corporal*’.

A preocupacdo com a imagem corporal
manifesta-se desde idades muito precoces
sobretudo em criang¢as e adolescentes do
sexo feminino™”. A insatisfacdo com o
corpo ndo é somente relatada por parte das
criancas e adolescentes com excesso de
peso/obesidade ou magreza, mas cada vez
mais este grupo etdrio valoriza a relagdo
com 0 seu proprio corpo®.

A descricdo verbal e a apreciacdo da
imagem ao espelho sdo alguns dos métodos
de avalia¢do da imagem corporal. Contudo
a auto-avaliagdo por observacdo de diferen-
tes tipos de silhueta é a mais usual. O mode-
lo por nos escolhido, constituido por 7 figu-
ras de ambos os sexos, permite caracterizar
de uma maneira facil a auto-avaliacdo da
imagem corporal em criancgas e adultos >*"*.
Neste caso, interessa especificamente adap-
tar um instrumento, ja previamente cons-
truido, aos grupos etdrios mais jovens e ao
nosso contexto linguistico, social e cultural.

Este trabalho de validagdo e adaptagdao
é de fundamental importancia, pois implica
o estudo e avaliacdo das caracteristicas fun-
damentais do instrumento quanto a valida-
de de critério, fiabilidade e reprodutibilida-
de para o nosso contexto especifico e para o
grupo etario em causa. Estas caracteristicas
sdo importantes por permitirem avaliar a
adequacdo e consisténcia das medigoes fei-
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tas e permitirem verificar até que ponto o
instrumento mede, de facto, aquilo que se
pretende medir. Tanto nas criancas e adoles-
centes como nos seus progenitores por nos
avaliados observam-se resultados bastante
satisfatérios relativamente ao estudo de
reprodutibilidade (Quadro I) o que significa
que em tempos distintos obtivemos coerén-
cia entre as respostas.

A distor¢do da imagem corporal pode
ser definida como forma de disturbio afecti-
vo, cognitivo, comportamental ou percepti-
vo que € influenciado directa ou indirecta-
mente por aspectos da aparéncia fisica”. A
auto-avaliagdo da imagem corporal repre-
senta uma experiéncia subjectiva e indivi-
dual com o seu proprio corpo e a maneira
como o individuo se organiza com esta rea-
lidade”. No trabalho realizado verifica-se
uma elevada correlacdo entre o IMC do
peso e a imagem corporal escolhida. A
medida que o valor de IMC das criancgas e
dos adolescentes estudados sdo mais eleva-
dos estes identificam-se com figuras mais
pesadas (F6 e F7). O mesmo se passa com 0s
seus progenitores o que significa que esta
escala estd a medir aquilo que se pretende
(Figura 1 e Figura 2). Muito embora seja a
partir dos 8 anos de idade que o desenvolvi-
mento légico da crianga lhe permita avaliar
0 seu auto-conceito em dominios especifi-
cos, nao foram encontradas diferencas
importantes, comparativamente com o
total da amostra, quando considerada a
subdivisao da populag¢do com idades infe-
riores a 8 (n=59) e superior a 8 anos de
idade (n= 270).

O estudo da satisfagdo ou insatisfagdo
para as diferentes dreas corporais tem dife-
rentes origens, revestindo-se de uma forte
influéncia dos meios de comunica¢do social
ou mesmo de amigos e familiares '**.
Verifica-se nas criancas/adolescentes e seus
progenitores por nds estudados uma boa
correlacdo entre a escala de insatisfacdo
corporal e o item peso da ESC (Quadro II).
Apesar das correlacdes serem de grandezas
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diferentes elas sao significativas para o que
se pretende medir, o que significa que,
muito provavelmente, estamos a medir
construtos muito aparentados ou um
mesmo construto. O mesmo ndo se passa
entre escala de insatisfacdo corporal e o
score global da ESC o que leva a dizer que se
trata, muito provavelmente, de construtos
diferentes.

CONCLUSAO

Observa-se uma forte correlacdo entre o
item — peso da Escala de Satisfa¢do Corporal
(ESC) e a Imagem Corporal, confirmando
assim a validade da escala de imagem cor-
poral.

A existéncia de baixas correlacdes com o
indice global da ESC, sugerem a existéncia
de um construto diferente em relacdo a uti-
lizacdo destas duas escalas e permitem con-
cluir que a sua aplicagdo mede paraGmetros
diferentes.

Os resultados obtidos confirmam a vali-
dade e reprodutibilidade da escala de ima-
gem corporal utilizada neste estudo, poden-
do esta ser aplicada a criancas e adolescen-
tes portuguesas, neste grupo etario.
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