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RESUMO. Objetivou-se investigar, através da Escala de Desenhos de Silhuetas, a percepcéo de tamanho e forma corporal de
150 mulheres, divididas com base no indice de massa corporal (IMC) em cinco grupos: ndo-obesidade, sobrepeso e obesidade
graus I, Il e lll. As escolhas foram classificadas em representagfes dehdamdorma corporal normal, real e ideal.
Evidenciou-se que as escolhas de homem e mulher de tamanhos normais, nos cinco grupos, foram associadas a representacgo
de baixo peso. Na auto-avaliacdo de tamanho e forma corporal real, notou-se ampla distribuicdo de escolhas, sendo que, com
excecdo do grupo com sobrepeso, a maioria das mulheres dos demais grupos fez escolhas compativeis com seu IMC. O
tamanho e forma corporal ideal foram associados a figuras representativas de baixo peso. Os dados apontam para a relevanci
das diferencas entre adequacao da percepc¢éao real e ideal, sinalizando a dire¢do das dificuldades relativas a autopercepca
corporal.

Palavras-chave imagem corporal, obesidade, auto-avaliacéo.

PERCEPTIONS OF BODY SHAPE AND SIZE IN WOMEN:
AN EXPLORATORY STUDY

ABSTRACT. The objective of the present study was to investigate women'’s size and shape body perception using the Nine-
figure Outline Scale. A total of 150 women were divided into five groups according to body mass index (BMI): non-obese,
overweight and grade |, Il and Ill obese women. The options were classified in representations of normal, realbeay ideal

size and shape. It was evident that the men and women’s choice for normal sizes, in the five groups, were predominantly
connected to the representation of low body weight. In the self-assessment of the real body size and shape, it was noticed a
broad distribution of choices, although with the exception of the pre-obesity group, the majority of women from the other
groups made compatible choices with their BMI. The ideal body size and shape was associated with representative figures of
low body weight. The data indicate the relevance of the differences between the adequacy of real and ideal perception,
pointing at the difficulties related to body self-perception.

Key words: body image, obesity, self-assessment.

O excesso de peso corporal € uma condicdo qu@MC), que se baseia na correlacdo matematica
sempre acompanhou a histéria da humanidade. PaReso/Altura?, tem sido considerado um dos mais Uteis
avaliacdo de quantidade de tecido adiposo ja forarpela World Health Organization - WHQ@997). De
propostos diversos critérios antropométricos. Dentrecordo com este critério, segundo a WHO, 0 excesso
0s critérios utilizados, o indice de massa corporatle peso em adultos pode ser classificado como
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sobrepeso (IMC entre 25 e 29.9 kg/m?), obesidadelesenvolvida por Stunkard, Sorensen e Schulsinger
grau | (IMC entre 30.0 e 34.9 kg/m?), obesidade gray1983).
Il (IMC entre 35.0 e 39.9 kg/m?) e obesidade dithu Alguns fatores podem predispor uma pessoa
(IMC > 40.0 kg/m?). Caracterizam-se, assim, asobesa a desenvolver um transtorno da imagem
diversas classes de peso tendo por referéncia o indie®rporal. Slade (1994) considerou que a imagem
de massa corporal relativo ao que se considera faix@orporal pode ser influenciada por uma série de
de normalidade para peso e altura incluido na faixa déatores, como a idade de inicio da obesidade,
18,5 e 24,9 kg/m>. presenca de transtorno emocional, influéncia social
O sobrepeso e a obesidade tém sido entendidegravés da avaliacdo negativa ou depreciativa do
como o resultado da conjun¢éo de inimeros fatores, @utro, histéria de mudancas e flutuagdes do peso,
saber: geneticos, fisicos, psiquicos, ambientais, familiarasntre outros. Aqui também ndo se pode deixar de
e comportamentais, que podem coexistir, favorecendfevar em conta os aspectos socioculturais, que
tanto sua génese quanto sua manutengéo. Alem dissopadem influir no desenvolvimento da auto-imagem
obesidade propriamente dita tem sido vista como umgorporal e dos transtornos a ela associados.
transtorno clinico, cronico, responsavel por mortes Historicamente, as culturas tendem a
prematuras e morbidade de milhGes de pessoas (Fontaimgtigmatizar tracos ou comportamentos que sejam
Barofsky & Cheskin, 1997; Mcintyre, 1998). De uma considerados negativos ou desviantes. Sob esta
forma geral, ela vem sendo definida como uma doengperspectiva, a percepcdo do tamanho corporal vem
resultante do acimulo anormal ou excessivo de gordugendo associada a fortes valores culturais. Os
sob a forma de tecido adiposo, de forma que posseorpos grandes e arredondados em dados periodos
resultar em prejuizos diversos a saude (World Healtforam considerados sinais de opuléncia e poder,
Organization, 1997). tendo, assim, uma valorizagdo positiva, em
A preocupacgdo com tais prejuizos tem incluidocontraste com a desvalorizagdo e cobranca que
também os aspectos psicologicos associados & obesidagearcaram as Gltimas décadas, tendentes a valorizar
como, por exemplo, aqueles relacionados a imagersorpos esbeltos e esguios. Nesse sentido, a
corporal. O termo imagem corporal refere-se, segundobesidade tem sido considerada uma condicédo
Slade (1988), a uma ilustracéo que se tem na mentsstigmatizada pela sociedade e associada a
acerca do tamanho, imagem e forma do corpo, comearacteristicas negativas, favorecendo
também aos sentimentos relacionados a essafiscriminacdes e sentimentos de insatisfacédo
caracteristicas bem como as partes que o constituerfGittelsohn e cols., 1996; Segal Isaacson, 1996;
Assim, a imagem corporal envolve diversos fatores quSarwer, Wadden & Foster, 1998). A insatisfagdo
se inter-relacionam, como os emocionais, de atitude eom o corpo tem sido, freqlientemente, associada a
também perceptuais. discrepancia entre a percepcao e o desejo relativo a
InGmeros estudos tém buscado investigar eim tamanho e a uma forma corporal.
avaliar a imagem corporal por meio de diferentes  Além disso, as normas socioculturais tém
instrumentos de avaliagdo. De uma forma geralperpetuado o esteredtipo da associacdo entre
esses instrumentos podem ser divididos em duasagreza e atributos positivos, principalmente entre
categorias: avaliacdo subjetiva - que investiga o&as mulheres (Friedman & Brownell, 1995; Ogden
sentimentos e as atitudes em relagdo ao corpo - & Evans, 1996; Paul & Brownell, 2001). Para as
avaliacdo perceptual - que aborda aspectos relativagulheres, o desejo de melhorar a aparéncia fisica,
a precisédo da percepgdo do tamanho e da formdiminuir o descontentamento com o corpo e deixar
corporal. Dentre os instrumentos que se ocupam dege ser alvo de discriminagdes, segundo Foster,
investigar os aspectos mais subjetivos encontram-s@/adden e Vogt (1997) e Leonhard e Barry (1998),
questionarios e escalas, como, por exemplo, (arecem se constituir nas principais motivacées
Questionario Multidimensional de Relagbes Eu-para a mudanca quanto ao tamanho e a forma
Corpo, validado no Brasil por Ferreira e Leite corporal. Neste sentido, a busca por tratamentos
(2002) ou a Escala de Auto-imagem, adaptada parpara reducéo de peso, além de ser uma necessidade
a realidade brasileira por Gouveia, Singelis ede salde fisica, guarda também necessidades
Coelho (2002). Ja entre os instrumentos quepsiquicas e sociais.
buscam investigar 0s aspectos perceptuais da

. L Neste contexto, o presente estudo objetivou
imagem corporal encontram-se, principalmente, as . ’ P . )
. . a{nvestlgar, em um amplo continuo de classes de
escalas de silhuetas ou fotografias, como ~
peso, a percep¢do de mulheres quanto ao tamanho e
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a forma corporal normal, real e ideal, por meio daMateriais e instrumentos

Escala de Desenhos de Silhuetas - Nine-figure

Foram utilizados os materiais e instrumentos

Outline Scale (Stunkard, Sorensen & Schulsingeryagcritos a segquir:

1983).

a) balanca de preciséo e fita métrica, com o objetivo

de aferir peso e altura das participantes;

METODO b) entrevista semi-estruturada, desenvolvida de

Participantes

Foram estudadas 150 mulheres, atendidas por
diferentes servicos de salde ambulatoriais da cidade

acordo com os objetivos da pesquisa, utilizada
como fonte complementar de informagdes (para a
finalidade deste estudo, utilizar-se-80 apenas 0s
dados demograficos;

de Ribeirdo Preto, S&o Paulo, ou da regidc) Escala de Desenhos de Silhuetas (Nine-Figure

administrativa coberta pela DIR 18. As participantes
foram incluidas de acordo com o critério de indice de
massa corporal (IMC). A exclusédo de participantes se
deu considerando-se as seguintes condi¢les:
submisséo a cirurgia de restricdo gastrica como forma

Outline Scale; Stunkard, Sorensen & Schulsinger,
1983), com a finalidade de avaliar a percepcéo de
tamanho e forma corporal. A escala consiste de
um conjunto de dezoito cartdes, contendo nove
desenhos de silhuetas femininas e nove

de tratamento para a obesidade, presenca de retardo masculinas, que representam figuras humanas com

mental ou transtorno psiquiatrico grave. Foram
divididas em cinco grupos: nao obesidade (IMC médio
de 22,4kg/m2), sobrepeso (IMC médio de 27,2 kg/m?),
obesidade grau | (IMC médio de 31,5 kg/m3), grau Il
(IMC médio de 37,1 kg/m?) e grdll (IMC médio de

48 kg/m?). A caracterizacdo das participantes é
apresentada na Tabela 1.

nove variagcbes em ordem crescente de tamanho
corporal. Cada cartdo dispde de uma numeragéo a
qual corresponde a uma classe de IMC, assim
definida: cartdes 1 e 2 = ndo obesidade; 3 =
sobrepeso; 4 e 5 = obesidade grau |, 6 e 7 =
obesidade grau Il; 8 e 9 = obesidade grau lll.

Procedimento

Tabela 1 Caracterizagdo das Mulheres Participantes em
cada um dos Cinco Grupos Estudados, Quanto a Idade,
Escolaridade e Indice de Massa Corporal (IMC)

Grupol Grupo2 Grupo3 Grupo4 Grupo5

Coleta de dados
Os instrumentos foram aplicados

individualmente pela primeira autora (psicéloga) ou

Caracteristicas sP ol oIl ol por auxiliares de pesquisa (estudantes de psicologia
Idade treinadas), as quais contribuiram com o processo de
20229 6 6 6 6 6 coleta dos dados. Procurou-se manter um ambiente
jggjz 2 2 : 2 Z adequado quanto a privacidade e iluminacado para a
502 60 6 5 6 6 6 aplicagdo dos instrumentos, obedecendo-se ao
Escolaridade seguinte planejamento:
1°grau 10 10 10 10 10 + 1° passomedida antropométrica - afericdo do peso
i g::: ig 18 18 18 12 e altura das participantes, a fim de se calcular o
e indice de massa corporal e, conseqlientemente,
185 - 249 30 - introduzi-las em seu respectivo grupo de classe de
250 - 29,9 - 30 - peso, a saber: ndo obesidade (NO), sobrepeso (SP),
300 - 349 - - 30 - obesidade grau | (Ol), obesidade grau Il (Oll) e
350 - 399 - - - 30 - obesidade grau Il (Olll);

IMC midizo 22-,;14 27:-20 31:;34 37:-12 48:,;(())2 2° passo:aplicacdo da Escala de Desenhos de

(+1,61) (+147) (+146) (+1,49) (+7,75)

NO - néo-obesidade; SP — sobrepeso ;Ol - obesidade grau I; Oll - obesiddtle grau
Olll - obesidade grau llI

O perfil das participantes mostra que o0s cinco
grupos sdo comparaveis em termos de idade e
escolaridade e diferentes em termos de indice de

Silhuetas. ApoOs a disposicdo aleatéria dos 18
cartbes sobre a mesa, solicitou-se as
participantes que fizessem escolhas frente as
cinco assertivas propostas, uma de cada vez,
como se segue:

massa corporal, o que foi tomado como critério:
essencial para a inclusédo nos grupos.

A utilizagdo do material foi autorizada pelo autor, que
enviou os originais para a aplicagcdo (Anexo A).
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@® Escolha uma figura que represente um homenTabela 2 Escala de Desenhos de Silhuetas - Freqiiéncia

de tamanho normal; e Porcentagem das Escolhas de Desenhos de Silhuetas
@ Escolha uma figura que represente uma mulheR€&lizadas pelos Cinco Grupos
de tamanho normal Escolhas NO SP Ol ol ol
. Grupos
® Escolha uma figura que represente o sed F % F % F % F % F %
préprio tamanho; 1e2 20 667 16 533 15 500 16 533 18 60,0

. 3 6 200 8 267 10 333 11 36,7 10 333
@ Escolha uma figura que represente um tamanhﬂa“’nr:‘:::‘O nes 4 133 6 200 5 160 3 100 2 o4

gue vocé acredita que pode alcancar se qUiS&lrma 6ez o o o o 0 0 0 0 0 0

mudar o seu peso; 8e9 0 0 0 0 0 0O 0O 0 0 0
- le2 26 86,7 28 933 26 86,7 25 833 19 633
® Escolha uma figura que reprgsente um tamanhg = - 4 133 2 67 2 67 4 138 9 300
gue, na verdade, vocé gostaria de ter. Tamanho 465 o o0 o0 0 2 67 1 33 2 67
. . JNomal g7 0 0o 0 0 0 O O O 0O O
A cada escolha realizada, o respectivo cartdo se9 0 0 o0 o0 o0 o o o o o
novamente era disposto sobre a mesa, de forma le2 14 467 7 233 2 67 0O 0 1 33
aleatéria, procedendo-se a apresentacdo da assertiéerio 3 12 400 9 300 5 167 1 33 0 0

Tamanho 4e5 4 133 10 333 19 633 11 36,7 5 16,7
6e7 0 0 3 100 4 133 16 533 12 40,0
8e9 0 0 1 3,3 0 0 2 6,7 12 40,0

seguinte na seqiiéncia ja apresentada.

Tratamento dOS dadOS le2 29 96,7 22 733 20 66,7 5 16,7 7 233

Para a codificacdo da Escala de Desenhos dgmane 3 1 33 5 167 8 267 8 267 7 233

. . Pode 4eb5 0 0 3 100 2 6,7 17 56,7 16 533
S_llhuetas, estabgleceu—se como criterio para a@Scancar 67 o o o0 o0 0 o o0 o0 0 o0
diferentes assertivas que o numero do desenho 8e9 0 0 0O 0O 0 0O O 0 0 0

escolhido corresponderia & pontuagdo atribuida as le2 28 933 26 87 25 833 22 733 21 700

~ Tamanho 3 1 33 4 133 2 6,7 5 16,7 6 20,0

escolhas com os yglorgs dela 9.AAp_os a codificacdQyaia 45 1 33 0 o 3 100 3 100 3 100
calculou-se a frequéncia de ocorréncia dos escoreste 6e7 0 0 0 O O O o0 o0 0 o0
0s grupos foram comparados entre si por meio do Be9 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Teste de Kruskal-Walligp&0,05). NO — n&o-obesidade; Ol - obesidade grau I; Olll - obesidade grau Ill; SP —
P . sobrepeso; Oll - obesidade grau Il

Quando da ocorréncia de  diferencas
estatisticamente significativas, procedeu-se ao Teste
post hocde Comparagbes Mdltiplas de Dunn a fim dede f
se verificar a dire¢@o das diferencas.

Para investigar a adequacéo das escolhas realizad

Observou-se que, no que diz respeito a escolhas
iguras que representam tamanho e forma corporal
de um homem de tamanho normal, a maioria das
. ; g - ilheres de todos os grupos estudados escolheram as
em fun_gfalc_) do grupo de incluséo da§ partlc_:l_pant~es ten presentacdes 1 e 2, ou seja, um tamanho e forma
por critério o IMC, procedeu-se a codificacdo dasyq | representativos de baixo peso corporal. N&o
escolhas, considerando a pontuacdo O (zero) para @§ ghservou diferenca significativa entre os grupos,

escohas adequadas e 1 (um) para as escolhgs,,qo da comparagdo por meio do Teste de Kruskal-
inadequadas. Tal procedimento foi aplicado as assertivagyjis.

1 (tamanho e forma corporal normal), 3(tamanhogforma Quanto as escolhas de figuras que representam
corporal real) e 5 (tamanho e forma corporal ideal)i;manho e forma corporal de uma mulher de tamanho
Tendo-se em conta o critério descrito, considerou-se qy&;rmal novamente a maioria das mulheres escolheu
quanto maior a pontuacdo, maior a inadequacao dgs representacdes 1 e 2, representativas de baixo peso
avaliacéo s_gbjetlva comparativamente ao IMC. Os dadoéorporal. Ao comparar os grupos por meio do Teste de
foram codificados tendo por base os grupos de IMCyyyskal-wallis, também ndo se verificaram diferencas
procedendo-se ao calculo da freqiéncia de ocorréncia dgsiatisticamente significativas.

escores. Os grupos, entdo, foram comparados por meio ~gm relacdo as escolhas de desenhos de sihuetas
do Testex? (p<0,05). representativas de um homem de tamanho normal, foi
possivel observar uma flexibilidade quanto as
possibilidades dessas escolhas, verificando-se maior
distribuicdo entre os tamanhos 1 e 2 (representativos de ndo

obesidade), 3 (representativos de sobrepeso) e também 4 e

Os dados relativos as escolhas referentes as cmc;é) (representativos de obesidade grau I). Ja, quanto as

assertivas da Escala de Desenhos de Silhuetas eSt@socolhas de mulher de tamanho normal, notaram-se poucas
apresentados na Tabela 2.

escolhas de desenhos de tamanhos 3, 4 e 5.

RESULTADOS
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Com relacdo as escolhas de figurassobrepeso se diferenciaram significativamente das
representativas do proprio tamanho corporalmulheres com obesidade grau Il e grau Ill, também
(representacao corporal real), notou-se uma amplaom valores de<0,001. Além disso, as mulheres com
distribuicdo de escolhas nos diferentes grupo®besidade grau | se diferenciaram significativamente
estudados, sendo que, com excecdo do grupo dams mulheres com obesidade graupgdQ,001).
mulheres com sobrepeso, a maioria das mulheres Verificou-se, quanto as figuras representativas do
dos outros quatro grupos pareceram fazer escolhaamanho ideal, que ao se comparar 0s cinco grupos
compativeis com seu IMC. estudados por meio do Teste de Kruskal-Wallis, os

No que diz respeito as escolhas de desenhos dgupos das mulheres ndo obesas, com sobrepeso e com
silhuetas representativas de um tamanho quebesidade grau | se diferenciaram significativamente
acreditam poder alcancar, ou seja, representativas d&s mulheres com obesidade graupi((01) e com
tamanho e forma corporal ideal de forma a seobesidade grau ll&0,05).
pautarem pelo real, as mulheres com obesidade graus Considerando-se, ainda, 0s cinco grupos
Il e 1l escolheram mais figuras representativas deestudados, a seguir serdo apresentados os resultados
obesidade grau | do que os outros grupos, os qualelativos a adequacéo das escolhas frente as assertivas
fizeram mais escolhas representativas de desenhds(tamanho e forma corporal normal), 3 (tamanho e
sem obesidade. forma corporal real) e assertiva 5 (tamanho e forma

Quanto as escolhas de figuras representativagorporal ideal).(Tabela 4)
de um tamanho que as mulheres gostariam de ter,
notou-se que a maioria das participantes de todo§abela 4 Escala de Desenhos de Silhuetas - Freqiiéncia
os grupos de IMC selecionou com maior frequiénci€ Porcentagem da Adequacdo e Inadequacéo das
figuras representativas de baixo peso corporal, ofscolhas para cada um dos Grupos de IMC Quanto ao
seja, figuras 1 e 2. Por meio do Teste de Kruskald @manho da Imagem Corporal Normal, Real e Ideal

Wallis, ndo se observaram diferencas significativas®sc"a A(‘B’f‘t'jggf"’ NO sp ol on o

ha comparagao dos grupos. o F % F % F % F % F %
As diferencas estatisticamente significativaSwtn  Adequada 26 87 28 93* 26 87 25 83 19 63*

nas comparagBes dos cinco grupos de indice de Inadeq. 4 18 2 7 4 18 5 17 11

massa corporal serdo apresentadas na Tabela 3. PT  Adequada 14 47 9 30* 20 67+ 16 53 12 40

(real)  Inadeq. 16 53 21 70 10 33 14 47 18 60
Tabela 3.Escala de Desenhos de Silhuetas - DiferengadcT =~ Adequada 28 93 4 13™ 3 10 0 0™ 0 0%
Estatisticamente Significativas nas Comparages do&lea) Inadeq. 2 7 26 87 27 90 30 100 30 100
Grupos de IMC Quanto as Escolhas da Imagem Corpord’\}leswxz “p< 0,01 **p<0,0001

TN - mulher de tamanho normal
Real e Ideal PT - préprio tamanho

TGT - tamanho que gostaria de ter

Escolhas Grupos NO SP Ol oll ol
Préprio NO sd sd <0001 <0001 <0001 Com relacdo as escolhas representativas de
Tamanho sP sd sd  sd 0001 <0001 mulher de tamanho normal, observou-se que a maioria
(real) ol sdsd o sd sd 800 das mulheres de todos os grupos estudados escolheu
ol sd sd o sd sd sd adequadamente as figuras que representam o tamanho
ol sdsd o sd sd sd corporal considerado normal. Foi observada por meio
Tamano ode NO 0 e . ool 0.05 do Testex? a presenca de diferenca estatisticamente
amanho pode S S S X <0, . g k
P - - significativa nos grupos SP<0,01) e @Il (p<0,01),
Alcangar SP sd sd sd _9,01 <0,05 X
_ apontando para um aumento de escolhas inadequadas
(ideal) (0] sd sd sd _9,01 <0,05
no grupo Al
oll sd sd sd sd sd . . N ~
No que diz respeito a adequacéo de escolhas de
olll sd sd sd sd sd . . L.
desenhos de silhuetas relativas ao proprio tamanho,
sd = sem diferenca estatisticamente significativa. .
Teste de Kruskal-wallis. observou-se por meio do Testg que as mulheres

com obesidade grau | fizeram escolhas mais
Quanto as figuras representativas do prépricadequadas comparativamente ao grupo de mulheres
tamanho, por meio da utilizacdo do Teste de Kruskalque estdo na faixa do sobrepeso, com diferenca
Wallis, observou-se que o grupo das mulheres naestatisticamente significativap€0,01). Além disso,
obesas se diferenciou significativamente dos grupofoi possivel observar que nos grupos das mulheres néo
das mulheres com obesidade grau I, grau Il e grau llipbesas, com sobrepeso e obesas grau lll, ocorreu uma
todos com valores de<0,001. As participantes com maior  propor¢cdo de escolhas inadequadas
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representativas do préprio tamanho corporal, porénsugestivo da consciéncia, por parte das mulheres,
sem diferenca significativa em relacdo as escolhaguanto ao sentido de normalidade no que diz
adequadas. respeito ao tamanho corporal. No entanto, a
Quanto as escolhas representativas de umresenca de maior proporcdo de escolhas
tamanho que gostariam de ter, observou-se, panadequadas entre as mulheres com obesidade grau
meio da comparacdo dos grupos utilizando-se dll quanto a represeatdo de mulher de tamanho
Testex2, que a maioria das mulheres dos gruposhormal, pode ser sugestiva também de que elas
SP, OIl, Oll e OIlll fizeram mais escolhas de encontrem dificuldades em discriminar as
desenhos de silhuetas que representavam uiferencas mais sutis quanto aos excessos de peso.
tamanho e uma forma corporal ndo congruentes Destaca-se, assim, que as escolhas relativas ao
com o seu proprio tamanho corporal tendo emnormativo quanto ao tamanho corporal mostraram-
conta o IMC, com diferenca estatisticamentese associadas a incluséo nas classes de peso e a
significativa, quando comparadas ao grupo dagadrdes diferenciados quanto ao género.
mulheres NO§<0,0001). No que diz respeito as escolhas representativas
do préprio tamanho corporal, observou-se que, com
excecdo do grupo das mulheres com sobrepeso,
DISCUSSAO todos o0s outros grupos fizeram mais escolhas
compativeis com o seu IMC e com a classe de peso
Analisando-se as escolhas relativas ao tamanhem que estavam incluidos, sugerindo a presenca de
considerado normal para homem e mulher, pode-sgdicadores de percepcdo adequada quanto ao
notar uma maior concentracédo de escolhas propriagimanho e a forma corporal real. Em relacdo as
de ndo obesidade nas silhuetas representativas dpgarticipantes com sobrepeso, verificou-se que as
mulheres. Tal dado sugere uma diferenca entre @scolhas se distribuiram entre as silhuetas
que € considerado sindnimo de normalidade pargepresentativas de ndo-obesidade (tamanhos 1 e 2),
homens e para mulheres, caracterizando que, pagbbrepeso (tamanho 3), mas também obesidade
as mulheres, a exigéncia de corpos magrosgrau | (tamanhos 4 e 5), sugerindo certa confuséo
enquanto sindnimo de normalidade, parece sepor parte destas mulheres quanto a percepcdo do
maior. Este achado parece concordante com asréprio tamanho corporal, j& que elas se situam
afirmativas de Ogden e Evans (1996), segundo aguma faixa limitrofe entre n&o-obesidade e
quais as normas sociais veiculadas, principalmentesbesidade  propriamente  dita. Quanto  aos
no Mundo Ocidental, representam uma forma dendicadores de adequacdo das escolhas relativas ao
perpetuarem o estereotipo que associa 0 corpgréprio tamanho corporal, os dados ainda sugerem
magro da mulher a atributos positivos, aque as mulheres com obesidade grau | parecem ter
normalidade e a capacidade de se tornarenmais consciéncia quanto ao seu préprio tamanho.
atraentes e bonitas. Tais dados chamam a atencéo para as questdes
Ainda com relagdo as escolhas de mulher dgyue envolvem a auto-avaliagdo no que diz respeito
tamanho normal, verificou-se que o grupo que maisios critérios de julgamento. No que tange a
escolhneu o tamanho 3 (sobrepeso) comanulheres com sobrepeso, na situacdo-limite em que
representativo de mulher de tamanho normal foi celas se encontram, possivelmente o padrédo
das mulheres morbidamente obesas. Esse dadwrmativo pode ter peso diferente em funcdo de
reflete de forma mais direta que o préprio tamanheexpectativas pessoais e até mesmo de adesdo ao
corporal pode estar influenciando a avaliagcdo dacoletivo. Com relacdo as mulheres obesas,
gue é considerado normal. Tal escolha é tambérheonhard e Barry (1998), utilizando metodologia
sugestiva de uma menor submissdo aos padréessemelhante, encontraram resultados distintos
normas sociais enquanto exigéncias pessoaiguanto as escolhas de proprio tamanho, pois tais
relativas a autopercepgéo corporal. mulheres obesas tenderam a subestimar o seu
Ainda, com relacdo a adequacédo das escolha@manho corporal. Comparando-se esses dois
de desenhos de silhuetas relativas ao tamanho ergsultados, pode-se pensar que a classe sobrepeso,
forma corporal de uma mulher de tamanho normapossivelmente, seja mais sujeita a variabilidade,
tendo por base os critérios definidos, verificou-seenvolvendo ndo somente as caracteristicas pessoais,
que a maioria das participantes de todos os grupognas também as expectativas socioculturais em
de IMC escolheu mais silhuetas de tamanhogontextos diversos e, até mesmo, a historia de
representativos de n&o-obesidade. Tal dado @ermanéncia nesta classe de peso ou de incluséo
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em outras. Novos estudos poderdo testar aerdade, elas gostariam de ter, observou-se que a
influéncia destas variaveis. maioria das participantes de todos 0s grupos
Outro aspecto interessante que se podestudados escolheu figuras sem representacdo de
depreender de tais dados diz respeito ao grupo debesidade. Esses dados véo ao encontro dos
mulheres ndo obesas e com sobrepeso em relac&oacontrados por Leonhard e Barry (1998) e
a adequacdo das escolhas relativas ao propriceforcam os indicadores de sentimentos de
tamanho corporal. Observou-se que essa#satisfacdo com o tamanho e a forma corporal e,
mulheres fizeram mais escolhas inadequadas, oprovavelmente, um desejo de serem diferentes do
seja, escolheram mais silhuetas sugestivas dgue sdo, em especial por parte das mulheres com
algum grau de adiposidade, o que aponta para algum grau de obesidade.
presenca de indicadores de distorcdo na avaliagdo No que diz respeito a adequagdo das escolhas
do tamanho corporal por parte destas mulheregle desenhos de silhuetas relativas ao tamanho e
Possivelmente as normas e padrdes socioculturaf@rma corporal do tamanho que gostariam de ter,
de valorizacdo da magreza comuns em nosso meigemparativamente ao proprio tamanho corporal, os

podem ter influenciado a percepgao desta§|a§|03 mostraram novamente a presenca de
mulheres, que, mesmo ndo sendo obesadhdicadores de insatisfagdo com o préprio tamanho

percebem-se como tais. e forma corporal por parte das mulheres
Pode-se destacar ainda que, de forma geral, s@articipantes dos grupos com sobrepeso e
participantes foram capazes de discriminarobesidade graus |, Il, e lll.

diferencas quanto aos tamanhos corporais, Tal dado chama a atencdo para a associagao
confirmando a hipétese levantada de que £ntre a insatisfagéo as classes de peso e a busca de
percepcdo das figuras de silhuetas guard@juste ao normativo. Levando-se em conta as
correspondéncia com as medidas antropométricagfirmacoes de Ogden e Evans (1996) e Paul e
caracterizadas pelo indice de massa corporaBrownell (2001), para os quais as normas sociais de
demonstrando, assim, a utilidade da Escala dé&agreza sdo responsaveis pela associagdo entre
Desenhos de Silhuetas para avaliacdo da percepc@@rdura e atributos negativos como preguica, auto-
de tamanho e forma corporal. indulgéncia e lentiddo, pode-se pensar que a
Nesse sentido, parece importante considerar @1satisfagdo com o corpo, por parte da maioria das
estudo desenvolvido por Sanches-Villegas e colsmulheres, esteja associada a manifestacao do desejo
(2001), que procuraram identificar quais fatoresdestas de alcancar um peso corporal mais aceitavel
poderiam afetar a adequacdo da autopercepcd@gra si e para os outros, ja que 0 COrpo magro,
dentro das categorias de indice de massa corpor&egundo os referidos autores, em geral, esta
usando a Escala de Desenhos de Silhuetas. @ssociado a atributos positivos como sucesso,
autores concluiram que o uso da percepcdo datratividade, controle, entre outros.
tamanho corporal como um método de substituicdo A percepgdo corporal, por meio da escolha de
da medida antropométrica poderia ser dificultadodesenhos de silhuetas, pareceu ir além da forma e
por fatores pessoais, sugerindo que esta medidamanho do corpo, como observou Slade (1994), ao
seja usada com cautela, principalmente entrafirmar que a percepg¢do corporal também esta
mulheres obesas. No entanto, no presente estudo,associada as demandas internas de cada individuo.
grupo que mostrou maior dificuldade na adequacdo Faz-se necessario relativizar tais afirmativas,
da percepc¢éo do proprio tamanho corporal foi o dagpois a norma da cultura contemporanea que associa
mulheres com sobrepeso, enquanto no grupo dbeleza com magreza na sua amplitude ndo se limita
mulheres com obesidade grau | encontrou-se maiogio corpo e ao seu tamanho. No estudo em questao,
adequacéo. em funcdo do delineamento utilizado, nao se dispde
Quanto as escolhas relativas ao tamanho que afe informacdes que permitam o acesso aos critérios
mulheres acreditavam poder alcancar se quisesseatiotados para o autojulgamento; contudo, pode-se
mudar os seus pesos, os dados sugerem que, gaestionar se a insatisfacdo identificada nas
fazerem escolhas de um tamanho e forma corporascolhas de silhuetas esta associada as disposi¢cdes
ideais, porém pautadas pelo real, as mulheremternas do individuo, estas relacionadas a auto-
pareceram, de certa forma, conscientes quanto asstima e aos sentimentos que cada um tem sobre si
suas verdadeiras possibilidades de emagreciment@roprio. Tal hipétese podera ser testada em novos
No entanto, quando as mulheres foram solicitadas delineamentos, que combinem a avaliacdo da

N

fazer suas escolhas relativas a um tamanho que, mercepgdo do tamanho corporal a avaliagdo de
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