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Resumo

Introdugé@o: os transtornos alimentares e as desordens alimentares nao sao relacionados apenas a
questdes estéticas, mas envolvem fatores que comprometem a saude fisica e psicoldgica das pessoas.
Objetivo: ldentificou-se a frequéncia de ortorexia e vigorexia em praticantes de musculagdo. Métodos:
trata-se de um estudo observacional, realizado com 31 praticantes de musculacdo de uma academia.
Utilizou-se o questionario Ortho-15 e a Escala de Satisfacdo com a Aparéncia Muscular - MASS.
Resultados: a média de idade foi de 23,8 + 6,01 (18 — 44) anos, com a maioria do sexo feminino,
e os resultados do questionario Ortho-15 revelaram uma média de 36,1 pontos, com a maioria dos
participantes (n = 26) com risco de desenvolver ortorexia, resultados que estdo em consonancia com
a literatura. A analise do MASS revelou que a maioria (n = 19) encontra-se satisfeita na maioria das
vezes. Concluséo: Encontrou-se alta prevaléncia de ortorexia nervosa e padrbes variados de satisfacao
com a aparéncia muscular entre os praticantes de musculagao.

Palavras-chave: Ortorexia nervosa; imagem corporal; treinamento de forga.
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Abstract

Introduction: eating disorders are not solely linked to aesthetic concerns; rather, they encompass factors
that compromise both physical and psychological health. Objective: this study aims to ascertain the
prevalence of orthorexia and vigorexia among bodybuilders. Methods: An observational study involved 31
bodybuilders recruited from a gym. The Ortho-15 questionnaire and the Muscle Appearance Satisfaction
Scale (MASS) were administered. Results: the average age of participants was 23.8 + 6.01 years, ranging
from 18 to 44 years, with a predominance of female participants. Analysis of the Ortho-15 questionnaire
revealed an average score of 36.1 points, indicating a significant risk of orthorexia development, particularly
among male participants (n = 26), consistent with existing literature. Furthermore, the MASS analysis
indicated that the majority (n = 19) reported being satisfied with their muscular appearance most of the
time. Conclusion: this study identified a high prevalence of orthorexia nervosa among bodybuilders,

alongside varying patterns of satisfaction with muscular appearance.

Keywords: Orthorexia nervosa; body image; resistance training.

Introducao

Com as modificagdes obtidas a partir da tran-
sicao nutricional, foi proporcional a crescente es-
cala de pessoas com obesidade na populacéo.
Sob esse prisma, houve a coexisténcia desse
fato com a questdo do padrao estético inserido
na sociedade. Isso posto, essa trajetoria trou-
xe a intimidacao social e psicoldgica tanto nos
individuos que sofrem com o excesso de peso,
quanto naqueles que possuem receio estético,
estimulando essas pessoas a se moldarem em
determinada categoria de composic¢ao corporal e,
muitas vezes, essas pessoas acabam sofrendo
transtornos alimentares (TA) [1].

Segundo Farias e Rosa [2] os TA sédo anor-
malidades psiquicas de viés emocional que pro-
movem alteracdes danosas de comportamento
alimentar, podendo ocasionar morbidades ou
morte. Outrossim vale ressaltar que a etiologia
é multifatorial, abrangendo causas genéticas,
psicologicas, familiares, socioculturais, bioldgicas
e nutricionais [2]. Sob a 6tica gerada pela preo-
cupacao exagerada pelo corpo os individuos com
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TA estao susceptiveis ao desenvolvimento de
diversos sintomas de comportamento alimentar.

Um dos transtornos mais evidentes na atu-
alidade é a vigorexia nervosa (VN), também co-
nhecida como transtorno dismaérfico corporal,
caracterizada pela continua insatisfagdo com a
aparéncia fisica propria, levando a pratica ex-
cessiva de exercicios fisicos para alcangar um
corpo musculoso - ou cada vez mais musculo-
so, entretanto, essa pratica gera consequéncias
clinicas e nutricionais negativas para a pessoa
afetada [3].

Por sua vez a ortorexia nervosa (ON) esta
associada a habitos alimentares que ganharam
destaque devido a crescente preocupagao com
a qualidade dos alimentos consumidos, porém,
ainda nao é reconhecida como um TA [4] uma
vez que a ON nao satisfaz os requisitos estabe-
lecidos pelo Diagnostic and Statistical Manual of
Mental Disorders (DSM) [4] - Manual Diagnéstico
e Estatistico de Transtornos Mentais, nem pela
Organizagao Mundial da Saude (OMS) [4]. AON



€ enquadrada é classificada com uma desordem
alimentar [5].

Em se tratando de TA os estudantes ou pro-
fissionais de nutricdo e educacéo fisica e prati-
cantes de exercicio fisico ou atletas sado grupos
com maior risco de desenvolvimento de VN. Sao
pessoas que se enxergam com defeitos inexis-
tentes, e buscam algo além de saude, ou seja,
se esforgam pela estética ou o pelo famigerado
“shape” - nomenclatura comumente utilizada
para denominacao do corpo a ser alcangado.
Enquanto isso a preocupacao excessiva pela
ingestdo de alimentos saudaveis € denominada

Métodos

Trata-se de um estudo transversal, realizado
em uma academia particular localizada no muni-
cipio de Volta Redonda, interior do Estado do Rio
de Janeiro. Como critérios de inclusdo, participa-
riam do estudo homens e mulheres com 18 anos
ou mais, e que aceitaram participar de forma es-
pontanea, assinando o Termo de Consentimento
Livre e Esclarecido (TCLE).

Um questionario foi aplicado com o intuito
de verificar dados sociodemograficos e questdes
referentes a habitos alimentares e a preocupagao
com a forma fisica. O instrumento de avalia-
¢ao Ortho-15 [9] foi empregado para identificar
comportamentos e atitudes relacionadas a ON.
O instrumento consiste em 15 questbes de as-
pecto cognitivo, clinico e emocional, as quais
abordam respostas que variam entre nunca a
sempre, podendo variar a pontuacao entre 1 a
4 pontos, a depender da questdo. A pontuacao
varia de 15 a 60 pontos, com comportamentos
relacionados a ON se encontram mais proxi-
mos de 15 pontos, e comportamentos sauda-
veis se encontram mais proximos de 60 pontos.

como ON [6]. A elevada prevaléncia dos TA ou de-
sordens alimentares acaba sendo consequéncia
de restricdes alimentares impostas, ou pelo vicio

em praticarem exercicio de forma exagerada [7].

Os transtornos alimentares nao sao apenas
problemas relacionadas a estética. Envolvem
fatores que comprometem a saude fisica e psi-
colégica do individuo, e podem estar associados
a historicos de depressao e tentativas de suici-
dio [8]. Identificou-se a frequéncia de vigorexia
nervosa e ortorexia nervosa em praticantes de

musculagao.

Individuos com pontuacédo maior que 40 pontos
foram considerados como potencial risco para
ON, conforme recomendado por Donini et al. [9].

Outra ferramenta utilizada foi a Muscle
Appearence Satisfaction Scale (MASS) adaptada
[10] ou Escala de Satisfagao com a Aparéncia
Muscular, que avalia a possivel presenca de VN,
uma vez que estima a (in)satisfacdo do individuo
com a aparéncia muscular. E formado por 19
questdes, divididas em quatro seguimentos: de-
pendéncia do exercicio; checagem corporal; sa-
tisfacao corporal e; uso de substancias. Possuem
repostas que variam entre nunca (1 ponto) a
sempre (5 pontos). A pontuagao pode variar de 19
a 95 pontos, e sao classificadas em dimensoes,
a saber: totalmente satisfeito com a aparéncia
muscular - 19 a 28 pontos; satisfeito na maioria
das vezes - 29 a 47 pontos; satisfeito as vezes -
48 a 66 pontos; insatisfeito a maioria das vezes
- 67 a 85 pontos e; totalmente insatisfeito com a
aparéncia muscular - 86 a 95 pontos. Os ques-
tionarios foram respondidos por meio do aplica-
tivo de gerenciamento de pesquisas Microsoft
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Forms®, cujo link foi enviado aos participantes
juntamente com o termo de consentimento pelo
WhatsApp por meio do aplicativo WhatsApp®.

A analise dos dados e pontuagdes obtidas
foram analisadas para definir a frequéncia do
transtorno e desordem alimentar na populacao

Resultados

52 participantes atenderam aos critérios de
inclusdo estabelecidos, entretanto, 21 questio-
narios estavam incompletos, sendo desconside-
rados, totalizando 31 participantes. A média de
idade foi de 23,8 + 6,01 (18 — 44) anos. A maioria
se declarou mulher (n = 26; 83,9%) e apenas
cinco participantes (16,13%) declararam o sexo

estudada, por meio de estatistica descritiva sim-
ples (percentual e média), com auxilio do progra-
ma Microsoft Office Excel®. O estudo foi submeti-
do e aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa
do Centro Universitario de Volta Redonda - pare-
cer CAAE numero 73369623.3.0000.5237.

masculino. A analise do questionario Ortho-15
apresentou média de pontuacéo de 36,5 + 4 (27
—44) pontos, sendo que a maioria dos participan-
tes (80,6%) apresentou comportamento de risco,
conforme apresentado no quadro 1. Dos cinco
participantes que ndo apresentaram pontuacéao
sugestiva de ON, apenas um (20%) era homem.

Quadro 1 - Prevaléncia de risco de ortorexia nervosa em praticantes de musculagéo — Volta Redon-

da-RJ
Pontuacdo Frequéncia Absoluta (n) Frequéncia Relativa (%) Acumulada (%)
<40 26 84% 84%
> 40 5 16% 100

Fonte: Elaborado pelos autores

Sobre a satisfacao corporal avaliada pelo
MASS, encontrou-se uma médiade 41,7 + 19,1 (21
—91) pontos. A maioria dos participantes (61,3%)

se diz satisfeita com o corpo na maioria das vezes.
A categorizagéo das respostas dos participantes
esta disponibilizada no quadro 2.

Quadro 2 - (In)satisfagéo corporal dos praticantes de musculagdo — Volta Redonda - RJ

Classificagao F;elfs":j:ga Frequén;:oi/?) TORNE Acumulada (%)
Totalmente satisfeita(o) 4 12,9% 12,9
Satisfeita(o) na maioria das vezes 19 61,3% 74,2
Satisfeita(o) as vezes 6 19,4% 93,6
Insatisfeita(o) na maioria das vezes 1 3,2% 96,8
Totalmente insatisfeita(o) 1 3,2% 100

Fonte: Elaborado pelos autores
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Ressalta-se que os cinco participantes que nao
apresentaram risco para desenvolvimento de ON

nao estavam insatisfeitos com o corpo, conforme
ilustra o grafico 1.

Grafico 1 - Satisfacao corporal dos participantes que nao apresentaram risco de desenvolver orto-

rexia nervosa - Volta Redonda — RJ
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Fonte: Elaborado pelos autores

Discussao

O Ortho-15 tem sido considerado como um
dos instrumentos mais comuns para estudar e
quantificar o risco de ON [11]. Utilizando essa
ferramenta observa-se que a maioria dos parti-
cipantes (80,6%) se encontra abaixo de 40 pon-
tos, ou seja, com risco de desenvolvimento de
ON, confirmando os achados de outros estudos
publicados no Brasil. Um estudo realizado na ci-
dade de Limoeiro do Norte-CE, que teve como
objetivo avaliar o risco de ortorexia nervosa entre
praticantes de exercicio fisico em academias, utili-
zando o Ortho-15. Dos 89 participantes avaliados,
75 (84%) apresentaram um risco significativo de
desenvolver a ortorexia [12]. Neves e Vilela [13],
em pesquisa com o proposito de avaliar o poten-
cial desenvolvimento de ortorexia nervosa entre
frequentadores de academias de musculagao em

Totalmente satisfeita(o)

Satisfeita(o) as vezes

Trés Pontas-MG observaram que 72% da amostra
tinha risco de desenvolver ON, evidenciando que
esse publico € mais susceptivel ao desenvolvi-
mento dessa desordem alimentar.

Isso chama atencao para a necessidade
de uma maior compreensao dessa condicéo e de
estratégias de intervencao eficazes para prevenir
seu desenvolvimento. Vale ressaltar que a influén-
cia das midias sociais, o culto ao corpo e a busca
incessante pela alimentacao “perfeita”, indubita-
velmente, sao fatores que merecem atencéo, uma
vez que podem contribuir para 0 aumento dessa
preocupante condi¢cado de saude mental.

A pesquisa utilizou a Escala de Satisfagao
com a Aparéncia Muscular (MASS) para avaliar a
frequéncia de vigorexia nervosa. Comparando os
resultados do presente estudo com os de Jesus e
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Oliveira [14], que analisaram indicadores de vigo-
rexia entre praticantes de treinamento resistido, as
categorias “satisfeito a maioria das vezes” (61,3% x
31%) e “totalmente insatisfeito” (3,2% x 0%) foram
superiores no presente estudo, entretanto, nas
categorias “satisfeito as vezes” (19,4% x 53%) e
“insatisfeito a maioria das vezes” (3,2 x 16%) foram
superiores no estudo de Jesus e Oliveira.

Em termos de risco de dismorfia muscular,
pontuagdes iguais ou superiores a 52 no questio-
nario MASS indicam risco. No presente estudo,
6,4% dos participantes apresentaram pontuacoes
iguais ou superiores ao ponto de corte, diferente

Conclusao

Encontrou-se na presente amostra uma ele-
vada prevaléncia de risco de desenvolvimento de
ortorexia nervosa, e a maioria dos participantes
estava satisfeita com a aparéncia na maioria das
vezes, sendo que todos os participantes que nao
possuiam risco de ON nao declararam insatisfagéo
com a aparéncia muscular.

Vale ressaltar que esses resultados sdo consis-
tentes com pesquisas anteriores, que empregaram
0s mesmos instrumentos de avaliacdo, com uma
frequéncia notavel em grupos semelhantes, ou seja,
praticantes de exercicios fisicos em academias.
Esses resultados corroboram com a literatura que
ressalta a importancia de se avaliar de forma mais
detalhada os diferentes aspectos que sao relevan-
tes nesse grupo especifico, e a necessidade de
estratégias de intervencgao eficazes para prevenir
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