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Nota Introdutoéria

As primeiras jornadas de Enfermagem da Escola fupde Saude do Instituto
Politénico de Braganca pretendem constituir-se momento de encontro de todos os
que se interessam pela prestacdo de cuidados ede:Sadfessores, investigadores,
profissionais da salde e estudantes. Pretendeds, aprofundar o conhecimento nas
diversas areas de intervencao e formacdo de Ergermam particular e de Saude em
geral. A parceria da ULS do Nordeste na organizafgdi@vento permitira alargar e
fomentar a interacdo entre o contexto de trabathanvestigacdo e 0s contextos
educativos, numa abordagem multidisciplinar e depromisso.

As tematicas abordadas nestes dois dias de trabatloonpanham o ciclo vital desde a
saude materno infantil, passando pelos cuidadesndliA e comunidade, a assisténcia
da pessoa em situacgao critica, a assisténcia mgaterminal e morte digna. Os cursos
tematicos aprofundam o conhecimento em areas éispeciEm suma serdo abordados
os diferentes modos de melhorar a qualidade dakdas prestados aos utentes tendo
em conta o papel privilegiado que os enfermeireepenham junto de quem recorre
aos servicos de saude. Ou, dito de outra formargaf 0 compromisso que assumimos
todos os dias com o cidadéo.

Para assinalar a realizacdo deste evento e congegagias, elaborou-se o presente
livro de atas. Este documento pretende assumir mpmisso da partilha e da
divulgacdo do conhecimento. Para além da atualidadkvancia cientifica, constituem
pontos de contato de estudiosos destas matériasreppondendo ao nosso apelo
submeteram comunicac¢des sob a forma de comunicac@sseposters,que teremos
oportunidade de acompanhar ao longo destes dais dia

Se a producéo de qualquer evento, direta ou indirente, nunca € um ato isolado o
que aqui apresentamos contou com a colaborac@om®wegacao de esforcos de muitas
pessoas. E de justica, por isso, que se feliciemmoemissoes cientifica e organizadora
que, por sua vez, contaram com o envolvimento asDirigentes da Escola Superior
de Saude do IPB e da Unidade de local de Saudedieste Transmonstano.
Saudamos e agradecemos a presenca de todos(ag® gsiseram juntar-se a noés, pela

participacéo viva e empenhada.

Helena Pimentel
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ADOLESCENTES: PERCECAO DA AUTOIMAGEM

Maria Filomena G. SouSaMaria Augusta Pereira da Mat&eleste da Cruz Meirinho Antéio

'Escola Superior de Satde do Instituto PolitécnEd@chganca

RESUMO

Introducdo: A adolescéncia é uma etapa evolutiva peculiar dcdhgmano. Nela culmina o processo
maturativo biopsicossocial do individuo, podendocemsiderada como o periodo que marca, ndo s a
aquisicdo da imagem corporal do homem adulto, wiaesido aquela que determina a estruturacao final
da personalidade.

Objetivos: avaliar o seu Indice de Massa Corporal e conhegmrcecdo e o grau de satisfacdo face a
imagem corporal dos adolescentes com idades congpdas entre os 12 e 15 anos de idade.

Método e técnicasestudo de abordagem quantitativa de plano naeremental descritivo, foi aplicado

um questiondrio a uma amostra de 281 adolescentes.

Resultados: Dos adolescentegjue participaram no estudo, 16,85% apresentavamssacde peso e
7,43% obesidade. Em relacdo a auto-imagem 70d&b%dolescentes considera-se normal, ndo se tendo
verificado diferencas significativas entre os gésen percentagem de raparigas que se sentiamsgorda
(20,47) foi superior a dos rapazes (18,96%), ertgupara a percepcao de ser magro a percentagem de
rapazes (10,68%) foi superior a das raparigas (9 A&%raparigas sdo as que manifestam maior (20,1%)
insatisfacdo em relacdo ao seu corpo, versus 1ded4pazes.

Conclusdo No decorrer da adolescéncia sdo adquiridos odliletps maturacionais (bioldgicos,
cognitivos e emocionais), devendo ser atingida &8ambma imagem corporal e uma auto-estima positiva.
Deste modo, o0s pais e as restantes pessoas guecliola os adolescentes devem, no decorrer desta fase
estar preparados para ajudar os jovens a ultrapassantimentos negativos acerca de si proprios.

Palavras-chave:adolescéncia, percec¢do, auto-imagem.

INTRODUCAO

A adolescéncia € um periodo do ciclo vital, que ereds 10 e os 19 anos, no qual se produzem
uma série de transformacdes biopsicossociais edtais que situam o individuo numa nova

forma de vivenciar-se a si mesmo e a tudo o queleia (Lopéz e Fuertes,1999).

O adolescente tem uma grande dificuldade em intégdas as alteragcdes que ocorrem neste
periodo no seu corpo, sentindo que este nao llhenger sendo frequentes os sentimentos de
estranheza do proprio "self". Porém, ndo é someenteagem do fisico, mas toda a representacao
de si mesmo, que se passa a constituir na adotggcé&h corpo fisico assume uma dimensao

significativa na vida do adolescente; uma vez auas as transformacdes corporais, 0 jovem
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passa a viver todo esse processo passivamentepan interferir, o que determina intensa
ansiedade e cria inUmeras fantasias, ocasionamgc®es ou momentos de afastamento ou
isolamento social (Outeiral, 1994).

Para Ajuriaguerra (1970) a evolucdo da crianca idngno da consciencializacdo e do
conhecimento cada vez mais profundo do seu corpocem 0 corpo que organiza todas as
experiéncias vitais e organiza a sua personalidadeclusdo das experiéncias vivenciadas com
o corpo desde o inicio da vida sdo importantissipais vao determinar a imagem corporal que
o individuo ira ter a partir da adolescéncia, assomo ajudar a ser construido 0 esquema
corporal do individuo, ou seja, quanto mais interesaontinuas forem essas experiéncias, maior
sera a solidez dos alicerces dessa imagem corporal.

A imagem corporal é definida por Osorio (1992) conma representacdo condensada das
experiéncias passadas e presentes, reais ou &assiconscientes ou inconscientes; ela é a
ideia que o individuo tem do seu préprio corpo.aPAimeida, Loureiro e Santos (2005) a
imagem corporal € a ilustracdo que se tem acer¢andanho, imagem ou forma do corpo e dos
sentimentos relacionados com essas caracteristoaseja, € o “retrato mental” da propria
aparéncia fisica. Segundo Colli, Palacios e Mar(1@95.) esta ja esta estabelecida muito antes
da adolescéncia. No entanto, o periodo da adoleiscéxige sucessivas reconstrucoes e
reformulacdes da imagem do proprio corpo.

A autoimagem surge na interacdo da pessoa comosgexto social, consequéncia de relacdes
estabelecidas com 0s outros e para consigo meseste Imodo, o ser humano pode entender e
antecipar seus comportamentos, cuidar-se nas esl@pin outras pessoas, aprender a interpretar
0 meio ambiente em que vive e tentar ser o maiguadi® as exigéncias que lhe séo feitas e que
ele propde para si mesmo.

Em relacdo ao desenvolvimento humano, a nocao e @essencial para a consolidacdo da
identidade do individuo, pois qualquer pessoa kgdéla ao seu corpo. Assim esta nocao vai
sofrendo alteragBes ao longo da vida, esta temssidlegle de ter uma visdo mais holistica
considerando todas as percecbes e vivéncias deidodj para que assim este consiga
reorganizar a no¢cado da sua imagem corporal e ctar®abservada pelos outros.

A transformacdo duma crianga em adulto é um processitante e ainda ndo completamente
esclarecido. As transformagbes que se observamnpdde uma ordem de aparecimento

diferente, a mesma variabilidade verificando-sebim em relacdo a idade. Nao séo os limites
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cronoldgicos, mas eminentemente os psicoldgicasaisce culturais tracados fundamentalmente

pela capacidade ativa e interativa do individue, dglimitam este periodo.

METODO E TECNICAS DE INVESTIGACAO

Em qualquer investigacdo, € necessario um métakieendo € mais do que uma formalizagédo
do percurso intencionalmente ajustado ao fendmem@sudo e € concebido como meio de
direcionar a investigacédo para o seu objeto, pitissitnio a progressdo do conhecimento acerca
desse mesmo (Pardal, & Correia, 1995).

Entendeu-se que este estudo de abordagem quaatitatquirisse um plano de investigacao
observacional descritivo transversal, de forma terolesposta aos objectivos propostos, tais
como:conhecer a perce¢do da autoimagem e a satisfagfio préprio corpo dos adolescentes dos 12
aos 15 anos de idade e avaliar o indice de masparabOs estudos desta natureza tratam de obter
informacéo acerca do estado atual dos fendmeeomitindo conhecer uma situagéo tal como
ela existe no momento do estudo.

Trata-se de uma amostragem néo probabilisticadimtesl, constituida por 281 adolescentes dos
12 aos 15 de idade, escolarizados, que frequentavdin8® e 9° anos de escolaridade em duas
escolas secundarias situadas na cidade de Braganca.

O instrumento utilizado para efetuar a colheita ddos foi um questionario de auto
preenchimento, voluntario e anénimo. Este foi atuigio por duas partes distintas: a primeira
parte destinava-se a obter dados pessoais, sschie 0s adolescentes. Uma das questdes
permitiu, embora ndo fosse preenchida pelo enteslos mas por elementos previamente
preparados para observar os parametros (pesore)atecessarios para avaliar o IMC (indice
Massa Corpora) que permitira conhecer a preval&@eiadolescentes em risco de obesidade e
obesos.

Segundo a DGS (2006) as curvas do IMC permitem torar o estado de nutricao,
identificando ndo s6 as criangas e adolescentesspmas também aqueles em risco de virem a
sé-lo. O IMC foi calculado segundo a férmula pday) (altura (my- Consoante o valor obtido,

os adolescentes foram divididos em trés grupos, lcase nas tabelas de referéncia de IMC
segundo o sexo e idade: peso normal (IMC <Percghitilexcesso de peso (IMC entre Percentil
85 e 95) e obesidade (IMC> Percentil 95). A segymalde do questionario é constituida por
questbes que permitiram conhecer a percepcdo qavlescente tem do seu corpo e a sua

satisfacdo com o0 mesmo.
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Para aplicacdo do instrumento de recolha de dadesmf contatados previamente
representantes dos conselhos executivos e comidedeasis das respetivas escolas, de mc
obter apoio e autorizagcdo necessarios a realizagastudo

Os adolescentdsram informados sobre o estudo, aqueles que cda@n em participar ¢
estudo receberam um "termo de consentimento” mar@reenchido pelos pais ou retivos
encarregados de educac@&o qual constava uma breve explicacdo dos obgtila pesquis:
sobre os métodos que seriam empregados e a afirmgagdiando haveria identificacéo
mesmos.

O tratamento estatistico dos dados foi efetuadoviaoinformatizada, utilizando para o efeitt
programa SPSS (Statisticaddkag for Social Sciences) na verséo 18.0

APRESENTACAO DOS RESULTADOS

A anadlise apresentada resulta da aplicacdo doumsftrto de recolha de da, a 281
adolescentes que fizeram parte da amostra em eshtravés da mesma, verif-se que a
amostra em estudo apresemtaa média didade de 13,3 anos

Através grafico 1 constate que ha uma pequena diferenca percentual déegagpam todos c

grupos etérios, excepto no grupo dos 15 anos erh@ueior proporgdo de rapa.

Gréficol-Distribuicdo da amostra segundo a idade e ©

= Masc
aFem

Atraves do grafico 2 obsense que 78,8% da amostm estudo resideo meio urban.
Em relacdo a percecdo da autoimagem, 70,45% datra em estudo considese normal
(grafico3). Verificou-setambém, que 53,9% dos adolescentes com sobrepeobesos se

consideram normais.
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Gréfico 2-Distribuicdo da amostra segundo a provenict.

Através da andlise estatistica por género, ndcegcaram diferencas significativas entre
grupos, a percentagem de raparigas que se sentiadasg(20,4) foi superior a dos rapaz

(18,96%), enquanto para a percepcao de ser magrercantagem de rapazes (10,68%)
superior a das raparigas (9,7

Grafico3-Percecao da auto-imagem

18,8¢ 10,68

Magro ®Normal mGordo

Quanto a satisfacdo com o corpo, a maioria doseadehtessentese satisfeit com o proprio
corpo (66,4% séao raparigas e 70,2% sao rape As raparigas sdo as que manifestam
(20,1%) insatisfacdo em relacdo ao seu ¢ versus 11,4% de rapazgraficc 4).
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Gréfico 4 - Satisfagdo com o corpo.

Satisfacdo com o corpo

80 86,4 CIRAPAZES
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Bastante
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Constatase pelo grafico 5, qu67,46% dos adolescentapresentam peso normal (IMC <Percentil .
16,86% apresenta excesso de peso (IMC enticentil 85 e 95) e 7,43%&0 olesos (IMC> Percentil
95).

Grafico 5-Distribuicdo da amostra segundo o indicamassa corpor

67,46
16,86
8,25 : 7,43
> P &
Magrc Normal Excesso Gordo

de peso

DISCUSSAO DOS RESULTADOS

A amostra do nosso estué@onstituida por adolescentcomidades compre«didas entre os 12
e 0s 15 anos, 0 que se padmsiderar que estes adolescentes estdo a vivemtrar outras
grandes transformacddsitas que corresponden- puberdadepréprias da adolescéncia inic
(inicio nas raparigas 1113 anose nos rapazes, ggximadamente aos 1- 15 anos). Esta €, a
fase de arranque da maturacao, o impulso iniciarida evolutiva. Segun Ceballos, (1999)
este periodo daeiclo vital caracteriz-se por bruscas modifica¢des fisicas, por uma ngta
cognitiva bem significativa e por uma eaordinéria sensibilidade e reéisedade para as relacd

de grupo ou de pares. Por outro |, podera na amostra eestudo, haver adolescentes qu
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passaram por algumas destas mutacbes e que sdramcom transicdo para a adolescéncia
média, cujo inicio nos rapazes € aproximadamergel&o 18 anos e nas raparigas aos 13 -16
anos. Esta sub etapa ndo admite caracterizacaersalivja que as transformacdes psiquicas sao
menos repetiveis que as do tipo fisico. A adolesaérentra-se sobretudo no desenvolvimento
mental afetivo e social. (Ceballos, 1999)

Os resultados deste estudo evidenciam uma boagieitla auto-imagem e satisfacdo com a imagem
corporal pela maioria dos adolescentem relacdo a satisfacdo com a aparéncia figdéica-se
alguma diferenca estatistica entre 0s génerosafiages apresentam percentagens superiores em
relacdo as raparigas face a satisfagdo com a su@nafa fisicaA percentagem de raparigas que

7

expressa sentir-se gorda € superior & dos rapsZestambém as raparigas que manifestam maior
insatisfacdo em relacdo ao seu proprio corpo. Red semelhantes foram encontrados em outros
estudos realizadgsor Cash & Brown, 1989; Cash & Prusinsky, 1990;hard e colaboradores,
1990 referenciados pdtienriques (2009) com adolescentes, em que seoeerifjue as raparigas
apresentavam uma imagem corporal mais distorcitggativa que os rapazes. Por outro lado, os rapazes
apresentaram maior satisfacdo em relacdo a suammagrporal (Henriques, 2009)e acordo com
Caroba (2002), as meninas vivenciam mais conftidéecionados com o peso e com as formas
do corpo do que os meninos. Estas constatacoesnpdeleer-se ao facto de a sociedade atual,
exercer uma grande pressdo sobre o sexo feminimquaaespeita aos padrbes de beleza. As

pressdes sociais para a manutencao da magrezage=téntes desde na crianca.

Quanto a proporc¢ao de individuos com sobrepes8g%9,e com obesidade (7,43%) encontrada
no nosso estudo, embora esta seja inferior a efatlira, ela pode ser representativa tendo em
conta as caracteristicas populacionais da regiésteNsentido a prevaléncia observada nesta
amostra em estudo pode ser considerada preocupaiaiesando a distribuicdo dos adolescentes
segundo o IMC e o género, verificou-se uma pergentamuito proxima entre os grupos (51,1%
rapazes versus 50,5% de raparigas). No grupo dmesagntes obesos as raparigas expressam
percentagens mais elevadas (11,3%) em relacdoapages. Nesta fase da adolescéncia ha
determinados fatores que intervém nas escolhasriares; alguns sdo intimos, como as reagdes
perante as transformacgfes do corpo, as relacfeslquicas face a familia ou aos amigos e
outros dizem respeito ao ambiente que o rodeieol{aa2002)

Dos adolescentes que participaram no estudo 7&8terno meio urbano. Tendo em conta, que

nestes meios a oferta e o facilitismo de aquis@@dbens de consumo estd cada vez mais
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facilitado, desde as pizarias as maquinas de veled@rodutos alimentares sem controlo,
inclusive disponiveis nos espacos escolares, ondgems podem adquirir, uma variedade de
produtos atrativos mas muito desequilibrados emmdsrnutritivos, este podera ser um fator
mediador para o consumo excessivo de determinagalsitps alimentares e podera em parte,
ser um determinante da percentagem de adolesceamsexcesso de peso e obesidade
encontrados neste estudo.

A prevaléncia de obesidade observada (7,43%) nolesmbntes em estudo apresenta valores
inferiores comparativamente a outros estudos debedus em paises europeus e nos Estados
Unidos em que a prevaléncia varia de 10% a 25%actt®d a 40% entre as raparigas em alguns
paises mediterraneos (Félix et al. citado por Fems2001). O mesmo autor refere que a
prevaléncia da obesidade aumenta com o nivel gmdalsimento socioecondmico, € menciona
como exemplo o Brasil, em que houve um aumentaeaaf&éncia de sobrepeso e de obesidade
de 53%, quando se comparam os dados de 1974/76@A89.

Vérios factores podem estar associados a esteeprabkinda que o elevado peso corporal seja
resultado do desequilibrio entre oferta e demandegética, a sua determinacéo tem-se revelado
complexa e variavel em diversos aspetos, como emtatemograficos, socioecondmicos,
genéticos, psicologicos, ambientais e individuais.

Embora a percentagem de obesos na amostra seg@(Ba8%) ndo podemos esquecer aqueles
que apresentam IMC de sobrepeso (16,86%). Relemorangue menciona a DGS (Direcéo
Geral da Saude) e sustentado por Vitolo (2003)mui¢éas criancas e adolescentes obesos vao
permanecer obesos, antecipando desde logo algasaehplicagdes outrora sé observaveis na
idade adulta. Deste modo ha que desenvolver carapadé salude publica mais eficazes,
direccionadas a orientacao dos adolescentes,dstam ser desenvolvidas para que as criancas
e 0s adolescentes interiorizem desde muito cediensficios de uma alimentagcédo equilibrada.
Os pais sendo as pessoas que partilham as refel@eanente com os filhos sdo os agentes
principais deste processo. Salientamos que a p@omg salde € um processo participativo que
permite aos individuos serem o0s principais agedteseu crescimento para a autonomia e
responsabilidade

Todas as oportunidades sdo boas para promoveosestd vida saudaveis, isto ndo é so
responsabilidade dos governos, mas da sociedaumcgalmente da responsabilidade de cada

um de nos.
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CONCLUSAO

Os adolescentes nesta idade tendem a viver o monsnél ndo dando importancia as
consequéncias de seus habitos inadequados, meshemdea que podem ser fatores
desencadeantes de véarias doencas cronicas, talaoimesidade. Estas tém como consequéncia
a possibilidade de sua manutencédo na vida adeltantlo a uma situacdo de risco para a saude e
ao aumento da morbimortalidade. No decorrer daeadéhcia sdo adquiridos os equilibrios
maturacionais (biologicos, cognitivos e emocionatgvendo ser adquiridos estilos de vida
saudaveis e ser atingida também uma imagem comparak auto-estima positiva.

Deste modo, os pais devem estar preparados paar asl jovens na aquisi¢cao de estilos de vida
saudaveis e a ultrapassar 0s sentimentos negatieosa de si proprios.

Esta deve ser também uma tarefa assumida pelosmenfes, tendo em consideracdo que a
adolescéncia € um periodo extremamente relevami&ode€o processo de crescimento e
desenvolvimento humano, periodo cujas transforngafiéeas da puberdade se associam as de
ambito psicossocial, delas resultando a realizdggovem e posteriormente do adulto.

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICA

Almeida, Gan.; Loureiro, S.R. e Santos, U,E2005). Percepcao de tamanho e forma corporal
de mulheres: estudo exploratéirsicologia em Estudw.10, n.1, p.27-35S.

Ajuriaguerra, J. (1970Manuel de pychiatrie de I'enfar®aris. Masson.

Bastos, Ana Paula (2001). Afectividade na AdolesigéiLisboa: Ins. Miss. Filhos.

Caroba, D.C. R. (2002A escola e o consumo alimentar de adolescenésculados na rede
publica de ensinoDissertacdo de Mestrado em Ciéncias e Tecnologiaalikeentos.
Universidade de S&o Paulo.

Ceballos, G. Castilhno (1999)El Adolescente y sus Retos: La Aventura de Hacerse
Maior.Madrid: Ediciones Piramide, SA.

Colli, C.; Palacios J.E.; Marchel, (1995.)Besenvolvimento psicolégico e educacao: psicologia
evolutiva.Porto Alegra, Artes Médicas.

Erikson, E. (1972). Adolescence et crise. Pariamirion.

Fonseca VM, Sichieri R, Veiga GV (1998). Fatoresoagmdos a obesidade em adolesceikes.
Saude Publica32:541-9.

Fisberg M. (1993). Obesidade na infancia e adotesadediatria Mod; 29:103-8.

Paginab7 de555



Livro de Atas

Fuertes, Anténio; Lopéz, Félix (198%.ara compreender la sexualida®2edicdo, Madrid:
Verbo Divino.

Gauthier, Bendit (2003).Investigacdo Social. LouresLusociéncia-Edicbes Técnicas e
Cientificas,L.da.

Henriques, Paula C: M. (2009). Imagem corporaloeatceito e rendimento escolar nos
adolescentes. Dissertacdo de Mestrado da univdesiia Aveiro-Departamento das Ciéncias
da Educacéo.

Ministérios da Educacdo e Saude (2000). O que audesna escald.isboa: Editorial do
Ministério da Educacao.

OMS Organizacdo Mundial de Saude (192%).metas de saude para todos: metas da estratégia
regional europeia da saude para toddssboa: Departamento de Estudos e Planeamento do
Ministério da Saude.

OMS Ottawa charter for health promotion (1986). Axernational conference on health
promotion. The move towards a new public healtlav@t Canada.

OMS (1986). Carta de Ottawa para a Promocao daeSaa8dConferéncia Internacional Sobre a
Promocao da Saude. Ottawa, Canada, 17- 21 de novemb
http://www.dgsaude.pt/prom_saude/carta_ottawa.(i8105-2001 16:13).

Outeiral, J.0. (1994Adolescer: estudo sobre adolescénélarto Alegre: Artes médicas.

Pardal, L.; Correia, E. (1999y1étodos e técnicas de investigacdo sodralrto: Areal Editores,
Lda.

DGS (2006). Consultas de vigilancia de Saude liffenfuvenil: Actualizacdo das curvas de
crescimento. Circular Normativa n°5/DSMIA.

Poilt, Denise F; Beck, Chery Tatano (201Eundamentos de pesquisa em Enfermagem:
Avaliacdo de Evidencias para a pratica da enfernma¢jéed.),Porto Alegre: Artmed.

Vitolo, Marcia Regina (2003Nutricdo-Da Gestagdo a Adolescéndrio de Janeiro: Reichman
& Affonso Editores

Paginab8 de555



