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Posso ter defeitos, viver ansioso e ficar irritado algumas vezes, 

mas não esqueço de que minha vida é a maior empresa do mundo. 

E que posso evitar que ela vá a falência. 

 

Ser feliz é reconhecer que vale a pena viver, apesar de todos os desafios,  

incompreensões e períodos de crise. 

Ser feliz é deixar de ser vítima dos problemas e 

se tornar um autor da própria história. 

É atravessar desertos fora de si, mas ser capaz de encontrar 

um oásis no recôndito da sua alma. 

É agradecer a Deus a cada manhã pelo milagre da vida. 

Ser feliz é não ter medo dos próprios sentimentos. 

É saber falar de si mesmo. 

É ter coragem para ouvir um não. 

É ter segurança para receber uma crítica, mesmo que injusta. 

 

Pedras no caminho? 

Guardo todas, um dia vou construir um castelo... 

 

Fernando Pessoa 
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Resumo 

O objetivo principal do estudo consistiu em compreender e caracterizar a perceção da 

autoimagem e da satisfação corporal no bem-estar dos adolescentes. 

Para a recolha de dados, foi utilizado o questionário de comportamentos e saúde em 

jovens em idade escolar, adotado no estudo internacional do Health Behaviour School Aged 

Children (HBSC) de 2018, com a colaboração da Organização Mundial de Saúde (OMS). 

Este foi aplicado numa amostra de 1045 alunos, 47.8% do sexo feminino e, 52.2% do sexo 

masculino, que frequentavam o 6º e o 8º ano de escolaridade na região da Grande Lisboa, 

com idades compreendidas entre os 11 e os 20 anos (M = 13.10, DP = 1.48). Foram 

analisadas variáveis relacionadas com os hábitos alimentares, a imagem corporal, a prática de 

atividade física, a família e o ambiente familiar. 

Os resultados obtidos revelaram que as raparigas percecionam a sua cintura 

abdominal como maior, quando comparadas aos rapazes, que apresentaram maior prática de 

atividade física, maior consumo de colas e, um maior à vontade para falarem com o pai. Os 

alunos do 8º ano demonstraram um maior índice de massa corporal (IMC), uma pior perceção 

do corpo, e um elevado consumo de doces e colas em relação aos do 6º ano. Os alunos que 

relataram fazer dieta apresentaram um maior IMC, uma pior perceção do seu corpo e, 

percebiam a sua cintura abdominal como maior do que os que não faziam. Os adolescentes 

com uma boa perceção do seu corpo relataram fazer mais atividade física, consumir mais 

frutas e vegetais, um maior à vontade para falar com os pais, uma melhor relação com a 

família e maior apoio familiar. Este estudo vem enfatizar que é primordial a 

consciencialização dos adolescentes face aos seus comportamentos alimentares, e que o 

contexto sociocultural, nomeadamente a família, é fundamental em questões de saúde física e 

mental, para que o adolescente tenha uma melhor autoimagem e satisfação consigo próprio. 

Palavras-chave: Autoimagem; Satisfação corporal; Adolescência; Família 
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Abstract 

The main goal of this study was to understand and describe the perception of self-

image and body satisfaction in the well-being of adolescents. 

For data collection, it was used the survey on young people’s behaviours and health, 

adopted by the 2018’s Health Behaviour School Aged Children (HBSC) international study, 

in collaboration with the World Health Organization (WHO). The survey was applied to a 

sample of 1045 students, 47.8% female and 52.2% male, who attended the 6th and 8th year of 

schooling in the Lisbon Metropolitan Area, aged between 11 and 20 years old (M = 13.10, 

SD = 1.48). Variables related to eating habits, body image, physical activity, family, and 

family environment were analysed. 

Collected data revelaed that girls have a bigger perception of their abdominal waist, 

when compared to boys, who have more physical activity, had a higher consumption of cokes 

and are more comfortable to talk with their fathers. The 8th grade students showed a higher 

body mass index (BMI), a worse body perception, and a higher consumption of sweets and 

colas compared to the 6th grade students. Students who reported dieting had a higher BMI, a 

worse perception of their body and perceived their waistline as larger than those who did not 

diet. Adolescents with a good perception of their bodies reported doing more physical 

activity, consuming more fruits and vegetables, are more comfortable to talk with their 

parenta, have better family relations and receive more family support. This study emphasizes 

that the awareness of young people regarding their eating behaviours is essential, and that the 

sociocultural context, namely the family, is fundamental in matters of both physical and 

mental health, so that the adolescent can have a better self-image and self-satisfaction. 

Keywords: Self-image; Body satisfaction; Adolescence; Family 
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Introdução 

A adolescência é marcada pela transição da infância para a fase adulta, período este 

em que ocorre inúmeras transformações, como mudanças físicas, biológicas, psicológicas e 

sociais. O conjunto destas transformações permite a conquista da identidade corporal, que 

pode levar a uma a preocupação excessiva com a aparência corporal, podendo influenciar de 

forma negativa a imagem que o adolescente tem de si próprio e, afetar a satisfação com o seu 

corpo (Petroski et al., 2012). 

As mudanças físicas, originadas pelas alterações hormonais e o desenvolvimento do 

corpo, ocasionam consequências psicológicas, devido a ser neste período que ocorre a 

construção da identidade. Percebe-se que as raparigas ficam facilmente insatisfeitas com o 

seu corpo, desejando serem mais magras e, que os rapazes desejam um corpo com maior 

definição muscular. A insatisfação com a imagem corporal nos adolescentes, nos dias de 

hoje, decorre de uma pressão exercida pelos meios de comunicação e pela sociedade, que 

impõe, cada vez mais, um ideal de beleza. O ideal de corpo perfeito passou a ser muito 

valorizado e observado pelos meios de comunicação social (Copetti & Quiroga, 2018). 

Os adolescentes, devido ao corpo em constante transformação e com a formação da 

sua identidade, constituem-se como um grupo mais vulnerável às influências socioculturais e, 

tendem a demonstrar preocupações com o peso corporal e, com o facto de poderem ser 

excluídos do grupo ao qual pertencem (Zametkin et al., 2004). Entre os diferentes grupos 

etários, os adolescentes são considerados o grupo mais vulnerável às pressões da sociedade 

no que respeita à imagem corporal (McCabe & Ricciardelli, 2003). 

As influências e o envolvimento da família, da escola e da sociedade em geral, 

exercem uma grande influência para guiar e informar os adolescentes sobre a importância de 

uma autoimagem saudável, para que os hábitos de vida positivos perdurem até à fase adulta e, 

são fundamentais para o aparecimento ou não do sentimento de insatisfação corporal, pois 
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este remete-se a como o indivíduo interage com o meio em que se encontra e, como se 

percebe neste meio (Sousa et al., 2016). Uma insatisfação com o seu próprio corpo, faz com 

que o adolescente adote novas posturas, como práticas exageradas de exercício físico, dietas, 

entre outros recursos para perder peso, o que pode levar a graves distúrbios alimentares 

(Petroski et al., 2012). 

Este estudo teve como base teórica o modelo ecológico do desenvolvimento humano 

de Urie Bronfenbrenner (1979), na perspetiva de que todos os sistemas interagem para o 

desenvolvimento saudável do jovem e, este contexto influencia e é influenciado pela imagem 

corporal real e mental do adolescente. 

O presente trabalho tem como objetivo geral compreender e caracterizar a perceção da 

autoimagem e da satisfação corporal no bem-estar dos adolescentes, de forma a alargar o 

conhecimento no tocante a esta área. Face ao suposto, torna-se pertinente estudar este tema, 

pois, nos dias atuais, tem muito impacto sobre a vida dos adolescentes, influenciando a sua 

saúde e bem-estar. Desta forma, é importante perceber as consequências que pode trazer para 

a vida do adolescente. 

Assim, este estudo é constituído pelo enquadramento teórico com informações 

detalhadas e relevantes sobre o respetivo tema, os objetivos do estudo, o método contendo a 

descrição dos participantes e dos instrumentos utilizados para a recolha dos dados, bem como 

a informação sobre os procedimentos adotados. Inclui ainda, os resultados da investigação e a 

discussão. E por fim, a apresentação das conclusões do presente estudo, referindo as suas 

limitações, bem como possíveis propostas para estudos futuros. 
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Enquadramento teórico 

Modelo bioecológico do desenvolvimento humano de Urie Bronfenbrenner 

O desenvolvimento humano evoluiu bastante ao longo do tempo e, passou de uma 

perspetiva ecológica para uma mais interativa, a bioecológica. Assim, Bronfenbrenner 

(1979), começou por teorizar a ecologia do desenvolvimento humano e, logo após, a 

teorização dos sistemas ecológicos (Bronfenbrenner, 1992), de forma a definir as linhas 

estruturantes do modelo bioecológico, juntamente com Ceci (Bronfenbrenner & Ceci, 1994) e 

Morris (Bronfenbrenner & Morris, 1998), com o objetivo de compreender o desenvolvimento 

do indivíduo, através da relação deste com o ambiente, alterando a forma de olhar para a 

pessoa em desenvolvimento (Bronfenbrenner, 1999). Deste modo, o modelo ecológico é 

reestruturado dando origem ao modelo bioecológico (Bronfenbrenner & Ceci, 1994; 

Bronfenbrenner & Morris, 1998), onde é dado maior destaque aos objetos e aos símbolos e, 

não só à interação da pessoa em desenvolvimento com outras pessoas (Bronfenbrenner & 

Morris, 1998), bem como nos níveis e nas propriedades da pessoa (Bronfenbrenner, 1993; 

Bronfenbrenner & Ceci, 1994; Bronfenbrenner & Morris, 1998). Reforça-se ainda, o 

destaque nas caraterísticas biopsicológicas da pessoa em desenvolvimento, de forma 

individual e em grupo, ao longo da vida (Bronfenbrenner, 2005). No modelo bioecológico, 

considera-se que a pessoa é além de produtora, produto do desenvolvimento 

(Bronfenbrenner, 1999). 

O desenvolvimento humano decorre ao longo de processos complexos de interação 

recíproca entre um ser humano em desenvolvimento e as pessoas, ambiente e símbolos que se 

encontram presentes no seu ambiente imediato. Este processo de reciprocidade é conhecido 

como processo proximal que, para ter efeitos no desenvolvimento da pessoa, deve ocorrer de 

forma frequente durante um período extenso de tempo (Bronfenbrenner, 1995). Os processos 

proximais alteram-se de acordo com o conteúdo e as características dos indivíduos e, têm 



Perceção da autoimagem e satisfação corporal em adolescentes 

Kelly Fernanda Fagundes Pereira                                                                                        4 

como objetivo reduzir ou amenizar as diferenças dos ambientes no resultado do 

desenvolvimento (Bronfenbrenner, 1999). Os processos proximais, experienciados com 

complexidade e frequência, são capazes de, em conjunto com as características da pessoa, 

auxiliar o seu desenvolvimento (Bhering & Sarkis, 2009). Deste modo, o desenvolvimento 

humano é apoiado em quatro níveis dinâmicos e inter-relacionados, o processo, a pessoa, o 

contexto e o tempo (PPCT). O modelo PPCT permite a investigação da relação entre as 

características da pessoa e do ambiente como princípio determinante do desenvolvimento do 

indivíduo. A relação entre o contexto, as características da pessoa e os processos proximais, é 

conveniente na medida em que os contextos preparados para as crianças são vitais e, as 

interações aí estabelecidas são determinantes para o seu desenvolvimento, sendo que, para 

acontecer o desenvolvimento da pessoa, a mesma precisa participar de forma ativa em 

interações recíprocas com pessoas com as quais desenvolve apego forte, mútuo e irracional e, 

com o tempo, comprometer-se com o bem-estar e desenvolvimento dos outros, de 

preferência, por toda a vida (Bronfenbrenner, 1996). 

O processo é o padrão de interação entre o indivíduo e o contexto, que engloba outras 

pessoas, objetos e símbolos e, são definidos como processos proximais, ou seja, é o motor do 

desenvolvimento (Bronfenbrenner, 1995; Bronfenbrenner & Morris, 1998) e, envolve formas 

de interação ativa entre o organismo e o meio, que se desenvolvem ao longo do tempo. A 

pessoa diz respeito às características biológicas, físicas e psicológicas, que se interrelacionam 

com o meio ambiente, sendo produto e produtor do desenvolvimento, desempenhando 

influência nos processos proximais através da sua demanda, recurso e força (Bronfenbrenner, 

1993, 1995; Bronfenbrenner & Morris, 1998). O contexto é o ambiente imediato da pessoa 

(como o trabalho, a casa), que permite as interações face a face recíprocas, com o objetivo de 

promover os processos proximais, caracterizando-se como qualquer evento/condição fora do 

organismo, podendo influenciar ou ser influenciada pela pessoa em desenvolvimento, sendo 
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como um conjunto de sistemas que se relacionam (Bronfenbrenner, 1999). O contexto no 

modelo bioecológico, é definido como um conjunto de sistemas em cinco níveis sucessivos, 

como o microssistema, o mesossistema, o exossistema, o macrossistema e, por fim, o 

cronossistema (Bronfenbrenner, 1994).  

Ao definir o microssistema, Bronfenbrenner (2005), destacou três elementos 

principais, sendo estes as atividades, as relações interpessoais e os papéis. A interação destes 

é que vai qualificar o potencial do microssistema para estimular o desenvolvimento do ser 

humano. Assim, o microssistema corresponde ao ambiente imediato que contém a pessoa em 

desenvolvimento, sendo o padrão de relações da pessoa em desenvolvimento com outras 

pessoas, objetos ou símbolos, em que estas relações ocorrem face a face e, as interações são 

mais complexas no ambiente imediato (Bronfenbrenner, 2005; Bronfenbrenner & Morris, 

1998). É o contexto onde os indivíduos envolvem-se em atividades diárias de interação face a 

face, sendo o local no qual as pessoas passam muito tempo em interações diretas com outras 

pessoas, como em casa, com o grupo de pares, entre outros e, abrange também as pessoas que 

habitam neste contexto (Bronfenbrenner, 1989). No decorrer do tempo, estes padrões de 

interação proporcionam mudanças ao nível do comportamento e do desenvolvimento 

individual. Destaca-se ainda, que as características do ambiente imediato do indivíduo devem 

ser capazes de convidar e, conceder a participação da pessoa em interações sucessivamente 

mais complexas (Bronfenbrenner, 1993). Ao definir o mesossistema, Bronfenbrenner (1979), 

indicou a criação de uma rede social, em que a pessoa em desenvolvimento é a principal 

referência e, é formada pelas pessoas que interagem diretamente com a pessoa em 

desenvolvimento e pelas pessoas que, de uma ou de outra forma, podem influenciar o 

processo de desenvolvimento. Deste modo, o mesossistema diz respeito às relações 

recíprocas entre os microssistemas e, integra os microssistemas em que cada pessoa se insere, 

assim como as relações que se estabelecem entre os mesmos. Ou seja, relaciona-se aos elos e, 
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aos processos entre dois ou mais ambientes nos quais o indivíduo se desenvolve e, reflete a 

interação entre os diversos microssistemas. O exossistema é um sistema no qual a pessoa não 

participa, mas que se encontra influenciada por ele, pois são vistos como o suporte 

fundamental para o desenvolvimento das atividades das outras pessoas que com ela interagem 

e, assim conseguem influenciá-la. O macrossistema diz respeito à sociedade em geral e às 

políticas sociais e educativas e, reúne os aspetos sociais e culturais, crenças, valores e 

ideologias de outros indivíduos, de forma a constituir um conjunto de fatores sociais mais 

amplos, mas que influenciam de modo igual cada um dos outros níveis ou subsistemas 

(Bronfenbrenner, 1979, 1996). O cronossistema, que engloba o conceito de tempo 

(Bronfenbrenner, 1995), corresponde ao desenvolvimento das mudanças nos eventos no 

decorrer dos tempos, devido às pressões suportadas pelos indivíduos em desenvolvimento, ou 

seja, a cada processo de desenvolvimento único e particular, que se encontra influenciado 

pelo tempo, política e valores dominantes, em que os indivíduos e grupos da mesma geração 

compartilham histórias de vida e experiências (Bronfenbrenner, 1994). Eventos históricos 

podem influenciar e alterar o curso do desenvolvimento humano (Bronfenbrenner, 1988). 

Assim, a perspetiva do desenvolvimento humano concebe o indivíduo como uma 

variável que resulta de uma diversidade de variáveis, em que os processos que interferem no 

desenvolvimento e comportamento humano, advêm de diversos contextos e, das relações 

existentes entre os contextos nos quais o indivíduo participa como elemento ativo 

(Bronfenbrenner, 1989). De acordo com Bronfenbrenner (2005), o desenvolvimento é 

percebido como um processo marcado pela estabilidade e transformação. 

A adolescência 

A adolescência representa uma fase constituída por inúmeras transformações 

biológicas, emocionais e sociais. Traduz-se numa fase de maior crescimento na vida 

extrauterina, o que implica alterações no tamanho, na aparência e na satisfação corporal. 
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Apesar de a identidade de uma pessoa ser estruturada no decorrer da vida, é durante a 

adolescência que diversas características, como crenças, sexualidade, desejos e objetivos de 

vida, se vão exteriorizando de uma forma mais intensa (Del Ciampo & Del Ciampo, 2010). 

Salienta-se, que a transição da infância para a adolescência, é um período de 

desenvolvimento dinâmico, onde a pessoa se configura e reconfigura e, participa ativamente 

na construção da sua própria trajetória de vida (Roncancio & Mattos, 2019). 

As mudanças físicas ocorrem à medida que se aproxima a puberdade, deste modo, 

com o desenvolvimento da mente e do corpo, os adolescentes enfrentam a questão central de 

construir uma identidade que fornecerá uma base sólida para a vida adulta. A identidade se 

refere à organização das pulsões do indivíduo, habilidades, crenças e história em uma 

imagem consistente de si mesmo e, envolve escolhas e decisões deliberadas, particularmente 

sobre trabalho, valores, ideologia e compromissos com pessoas e ideias (Miller, 2011; Penuel 

& Wertsch, 1995). 

A adolescência é um período crítico de desenvolvimento, que envolve a construção e 

a consolidação do eu (Hards et al., 2019). O eu corresponde a capacidade mental de pensar 

sobre si mesmo (Owens et al., 2010), sendo muito importante o facto de como o adolescente 

se descreve ou se vê, uma vez que é durante a adolescência que os jovens se tornam cada vez 

mais focados em seu interior psicológico e envolvem-se na autorreflexão (Hards et al., 2019). 

Os adolescentes estão interessados em explorar quem são e, em como podem interagir 

com o seu ambiente social, desenvolvendo auto-concepções cada vez mais diferenciadas e 

estruturadas (Di Blasi et al., 2018). O aumento da autoconsciência que se observa nos jovens, 

é um potencial fator de risco para o desenvolvimento de problemas comuns de saúde mental e 

pode explicar o motivo que leva a adolescência ser um período particular de risco (Hards et 

al., 2019). Portanto, torna-se fundamental para o bem-estar dos adolescentes fornecer 

intervenções precoces e apropriadas de saúde mental (Di Blasi et al., 2018). 
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Para Erikson (1976), a adolescência é a fase da vida entre a infância e a idade adulta 

que permite a constituição da identidade. A formação da identidade é originada por um 

processo de reflexão e observação síncrono, que alcança a totalidade do universo psíquico, no 

qual a pessoa julga a si própria a partir do julgamento dos outros, através da observação de 

como os outros o julgam comparando-o com eles mesmos e com o que acreditam ser 

relevante. 

Em Identity Youth and Crisis, Erikson (1968) descreveu que a identidade é uma 

sensação de se sentir em casa no próprio corpo e, que esta sensação se desenvolve na 

interação com o contexto sociocultural dos indivíduos. A identidade é o resultado da relação 

entre a dimensão biológica e social, que é associada às vivências do indivíduo no decorrer 

dos anos. O desenvolvimento da identidade é o processo centralizado na adolescência e na 

idade adulta emergente, de criar uma compreensão coerente do self através do tempo e do 

lugar (Erikson, 1968). Na adolescência, este processo é incentivado por avanços nas 

capacidades cognitivas, uma expansão do meio social, aumentando a pressão sociocultural 

para encontrar o seu lugar na sociedade e pelo início da puberdade (McAdams, 2013; 

Natsuaki et al., 2015; Syed & McLean, 2016). Erikson (1968) falou ainda sobre um 

sentimento de confusão de identidade que acompanha a puberdade, quando o corpo passa por 

mudanças rápidas. Salientando que, a intimidade se inicia e o futuro conduz o jovem à 

elevadas escolhas e possibilidades (Erikson, 1976). Desta forma, os adolescentes durante este 

período, deparam-se numa crise resultante do processo de construção da identidade e 

projeção do futuro (Erikson, 1968). 

A adolescência é uma época de vários desafios psicológicos, sociais e ambientais, 

incluindo um movimento de emancipação dos pais e ao aumento das relações entre os pares 

(Allen & Land, 1999). A dependência dos pares como novas fontes de apoio social, ocorrem 

simultaneamente com pressões crescentes para alcançar status social e, com a estruturação da 
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autoidentidade (Gilbert & Irons, 2009). Durante a adolescência, os grupos de pares tornam-se 

estratificados e, as questões de aceitação e popularidade levam à uma competição por um 

lugar seguro no grupo e, o reconhecimento de status social torna-se cada vez mais importante 

(Gilbert & Irons, 2009; Irons & Gilbert, 2005; Wolfe et al., 1986). A pressão que o 

adolescente sente para ser aceite, apreciado e aprovado pelos outros, aumenta a sua 

preocupação com o que é valorizado pelo grupo, com a autoapresentação e com o possível 

fracasso (Gilbert & Irons, 2009). 

A literatura é clara quando revela que as amizades se tornam cada vez mais 

importantes durante a fase da adolescência. O papel que as amizades desempenham na vida 

de uma pessoa e o desenvolvimento psicossocial, é provavelmente maior agora do que em 

qualquer momento da história. Consideração das mudanças entre pais e filhos, adulto-criança 

e, outras relações interpessoais durante as últimas décadas, combinado com a mudança de 

desenvolvimento na natureza das relações pais-adolescentes (por exemplo, o aumento do 

conflito durante a puberdade, o distanciamento emocional, a independência comportamental 

e, menos intimidade) e, das relações adolescentes-pares (por exemplo, mais tempo juntos, 

maior influência de pares, mais intimidade entre os pares nas relações de amizade), leva à 

presunção de que os pares desempenham um papel importante no desenvolvimento 

psicossocial (Jones et al., 2014). 

As relações estabelecidas com os pares e com a família, assim como a falta de 

competências sociais e pessoais, o consumo de substâncias, entre outros, são fatores que 

podem interferir na saúde mental e no bem-estar dos adolescentes (Gaspar et al., 2019). A 

qualidade do relacionamento entre pais e jovens, afeta o bem-estar e a saúde mental dos 

adolescentes e, o envolvimento dos pais costuma proteger contra uma série de problemas de 

saúde mental dos adolescentes, como desajustes psicológicos, problemas de internalização, 

problemas de atenção e baixa autoestima (O’Gara et al., 2019). 
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A adolescência é um período crítico de desenvolvimento que envolve o 

desenvolvimento físico, cognitivo, social, sexual e, um aumento da autoconsciência. Muitos 

adolescentes nesta fase, passam por problemas psicológicos e comportamentais com efeitos 

mais duradouros (Mantilla et al., 2014). É conhecido que, as raparigas e os rapazes diferem 

em problemas de internalização e externalização (Verhulst et al., 2003) e, o apoio da família 

desempenha um papel fundamental na prevenção dos adolescentes em desenvolver problemas 

de internalização (Roustit et al., 2011; Wang et al., 2013). Salienta-se ainda, que o género 

pode ter um grande impacto na maneira como os adolescentes percebem alguns aspetos de si 

mesmos, como a aparência física, autoestima e estabilidade emocional (Marsh et al., 2004). 

As alterações físicas, neurológicas e psicológicas são constantemente vivenciadas de 

formas distintas por adolescentes de cada género. Verificou-se que os rapazes avaliam o seu 

corpo em termos de força (peito, ombros, bíceps e força muscular), enquanto que as raparigas 

expressam preocupações relacionadas ao peso e à forma de determinadas partes do corpo 

como quadris, coxas, entre outras. Desta forma, a preocupação com a imagem corporal difere 

de acordo com o género. Os homens estão preocupados em ter uma imagem corporal 

musculosa, já as mulheres, têm ideais de beleza na maioria dos casos, abaixo de um tamanho 

saudável, valorizando a magreza (Golan et al., 2014). 

À medida que os adolescentes lidam com as várias pressões pessoais e educacionais, 

diferentes das experienciadas pelas gerações anteriores, os meios de comunicação são 

considerados um meio através do qual os adolescentes podem gerenciar o seu bem-estar 

(O’Reilly et al., 2018). E está a começar a desempenhar um papel cada vez mais significativo 

no desenvolvimento social e emocional dos adolescentes (O’Keefe et al., 2011). 

Para os rapazes, estar abaixo do peso é visto de uma forma negativa, mas para as 

raparigas é como se fosse o desejado, devido às representações corporais transmitidas através 

de diferentes agentes de socialização e principalmente pelos meios de comunicação. Embora 
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as raparigas tenham um índice de massa corporal (IMC) mais adequado que os rapazes, 

mostram uma maior prevalência em ter perceções alteradas acerca da sua imagem corporal, 

criando um maior número de comportamentos dedicados a controlar o seu peso. As raparigas 

são mais prováveis de vivenciar sintomas de perturbação alimentar e fatores de risco 

associados. Porém, também existem muitos rapazes, que se sentem insatisfeitos e 

preocupados com a sua aparência física e, podem ser afetados por distúrbios alimentares ou 

utilizar esteroides (Golan et al., 2014). 

A fase da adolescência acarreta para os jovens alguma ansiedade, principalmente no 

que se refere a assumir novos papéis, sendo que a preocupação com o corpo nesta fase torna-

se fulcral, pois os jovens sentem a necessidade de reconstituir a sua imagem corporal e 

conquistar uma identidade sexual (Lima et al., 2012). A aceitação e a construção da 

autoimagem, encontram-se associadas à relação com os pares e, qual a visão destes em 

relação aos comportamentos e à imagem corporal (Gonçalves & Martínez, 2014). 

O desenvolvimento da autoimagem 

Nas últimas décadas, a autoimagem foi considerada um dos aspetos mais relevantes 

no estudo da adolescência, tornando-se fundamental para a avaliação do desenvolvimento 

saudável do indivíduo. Inicialmente conceituada como uma organização fenomenológica de 

experiências e ideias e, um conjunto de perceções que os indivíduos têm de si, do seu corpo, 

do funcionamento, do ajustamento e, das atitudes sociais em diferentes contextos sociais e 

psicológicos, a autoimagem foi manuseada como um indicador do nível de adaptação do 

adolescente ao seu ambiente de desenvolvimento (Offer et al., 1984; Wylie, 1974). 

O desenvolvimento da autoimagem implica resultados adaptativos, que podem ser 

difíceis de lidar e levar ao sofrimento psicológico. Uma autoimagem negativa está 

relacionada à vários tipos de perturbações mentais entre os adolescentes. Diversos estudos 

sobre a relação entre o desenvolvimento da autoimagem e os tipos específicos de doenças 
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psiquiátricas revelaram que, uma autoimagem negativa está relacionada com sintomas 

depressivos, ansiedade social, perturbações alimentares, distúrbios comportamentais, uso de 

substâncias e, problemas de obesidade (Di Blasi et al., 2018). 

De acordo com a teoria interpessoal de Sullivan (1953), a autoimagem é formada por 

relações com pessoas significativas no início da vida e, tem influência sobre como a pessoa 

percebe, age e reage em futuras interações com outras pessoas. Como por exemplo, uma 

pessoa com uma autoimagem negativa, tem a tendência a moldar o seu comportamento de 

acordo com a resposta dos outros, ou seja, de como os outros esperam que esta se comporte 

(Gezelius et al., 2016). 

Supõe-se que a proximidade emocional dos pais com os filhos, simbolizada pelo amor 

e carinho dos pais, teria um impacto positivo sobre a autoimagem e a saúde mental das 

crianças. Filhos adolescentes com sentimentos positivos sobre os seus pais mostrariam uma 

autoimagem aprimorada, o que se traduziria em uma boa saúde mental. Por outro lado, 

mostrariam uma autoimagem negativa e distúrbios mentais. A idade, as condições 

económicas e, a independência, podem ter influências na autoimagem dos adolescentes e na 

sua saúde mental (Hashimoto et al., 2011). 

As pessoas sofrem inseguranças quando concentram a sua atenção, esforço e recursos 

nas imperfeições autopercebidas. Estas autopercepções podem aplicar-se a muitos atributos, 

desde à aparência à inteligência. As pessoas podem concentrar as preocupações em aspetos 

específicos da sua autoimagem, o que pode representar potenciais vulnerabilidades e motivar 

decisões para lidar com estas vulnerabilidades percebidas (Ackerman et al., 2018). 

As perceções da autoimagem desempenham um papel relevante durante a 

adolescência, pois os indivíduos são envolvidos na reorganização da sua identidade e 

relacionamentos. Embora o desenvolvimento da autoimagem obtenha resultados adaptativos 

para a maioria dos adolescentes, algumas tarefas relacionadas à idade podem ser difíceis de 
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lidar e levar ao sofrimento psicológico (Di Blasi et al., 2018). O motivo para melhorar a 

autoimagem ou manter uma imagem positiva, tem sido relatado como um importante preditor 

para o uso de substâncias na adolescência (Weiss et al., 2011). 

Segundo Weiss et al. (2011), os adolescentes com uma autoimagem negativa têm uma 

maior probabilidade de utilizar substâncias. Por outro lado, indivíduos que utilizam 

substâncias regularmente, são mais propensos a terem uma autoimagem diminuída (Friedman 

et al., 2004; Mouttapa et al., 2009). Vários tipos de fatores podem induzir à depressão em 

adolescentes (St Clair et al., 2015; Rice et al., 2017) e, a suscetibilidade parece ser maior em 

raparigas do que em rapazes (St Clair et al., 2015). Os sintomas depressivos em adolescentes 

são, também, associados a fatores psicológicos, em particular a uma autoimagem negativa 

(Fine et al., 1993; Erkolahti et al., 2003). 

Na sociedade contemporânea, a televisão tem um forte impacto na socialização de 

uma pessoa e, vários estudos têm revelado que a televisão é muito importante na formação de 

atitudes sociais (Gladkova, 2013) e, até mesmo, a exibição de mensagens de notícias a curto 

prazo, tem uma influência significativa na consciência individual (Lavrova & Matveeva, 

2012). A publicidade, um sistema de representação de objetos, não apenas programa um 

consumidor para a compra de bens, mas também, é uma construção ideológica, que define 

simbolicamente padrões culturais de comportamento e relações. Neste contexto, a 

publicidade não apenas reproduz, mas também cria certos estereótipos de género (Gerbner, 

1999; Pollay, 1986). 

A televisão tem um forte impacto no desenvolvimento da autoimagem e, a perceção 

de imagens em comerciais de televisão, tem uma influência diferencial na transformação dos 

níveis da autoconsciência verbal e não verbal. As características das imagens nos comerciais 

têm efeitos específicos na consciência dos adolescentes, reforçando as categorias de género já 

formadas e a autoidentificação (Lopukhova, 2015). É possível que, adolescentes insatisfeitos 
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com o corpo, comparem e internalizem imagens idealizadas dos meios de comunicação, para 

lidar com as autopercepções negativas e gerir a sua imagem corporal (Rousseau & 

Eggermont, 2018). 

Os pais podem fornecer apoio para os adolescentes, para lidarem com os conflitos 

interpessoais e, o apego aos pais pode ajudá-los a desenvolverem competências 

(Mallinckrodt, 2000). Os pais podem ser agentes úteis para ajudar os filhos a desenvolver 

crenças saudáveis sobre a imagem corporal e a aparência. É crucial ajudar os adolescentes a 

estabelecer uma forte autoconfiança, uma imagem corporal adequada e, um bom 

relacionamento com os pais, de forma a promover a sua saúde (Lin et al., 2018), devido ao 

facto de a família ser um dos mais importantes fatores contextuais durante o crescimento e o 

desenvolvimento do adolescente (Lin & Tsai, 2016). Um relacionamento caloroso e 

acolhedor com os pais, proporciona uma sensação de segurança e confiança para alcançar 

outras pessoas e, pode melhorar as habilidades sociais dos adolescentes (Mitsopoulou & 

Giovazolias, 2013). 

Comparados com crianças mais jovens e adultos, os adolescentes dão maior 

importância à sua aparência física e, o grau em que estão satisfeitos com a sua aparência é 

altamente relacionado com a sua autoestima (Harter, 2006), sendo importante realizar ações 

no ambiente escolar, especialmente preventivas, para favorecer uma configuração positiva da 

imagem corporal do adolescente (Fernández-Bustos et al., 2015). 

Imagem corporal 

Segundo Baile (2003) e Thompson et al. (1999), a imagem corporal é uma construção 

complexa que inclui perceções corporais (componente percetiva), atitudes, sentimentos e 

pensamentos (componente cognitivo-afetiva), bem como os comportamentos derivados 

destes (componente comportamental), que contribuem para a formação do autoconceito e 

fazem parte dele. 
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A imagem corporal refere-se à perceção que o indivíduo tem sobre o seu corpo, 

incorpora uma estimativa do corpo acerca do seu tamanho e forma (Grogan, 2008) e, abrange 

os sentimentos e o comportamento de um indivíduo em relação ao seu corpo (Fitzsimmons-

Craft et al., 2012). De acordo com Del Ciampo e Del Ciampo (2010), a forma como o 

adolescente percebe o seu corpo, é uma condição essencial na formação da sua identidade. 

Assim, para perceber o adolescente é necessário ter em atenção os conceitos de imagem 

corporal e autoestima. A imagem corporal é caracterizada por ser um fenómeno modificável, 

que representa os desejos, atitudes emocionais e a interação do indivíduo com outras pessoas. 

É a figuração do próprio corpo formada e estruturada na mente do indivíduo. A autoestima é 

um indicador de bem-estar mental, que se traduz num conjunto de atitudes e ideias que cada 

pessoa tem sobre si. É dinâmica, apresenta oscilações e revela-se nos acontecimentos sociais, 

emocionais e psíquico-fisiológicos, sendo o quanto uma pessoa valoriza a si mesma. 

Nayir et al. (2016), no seu estudo, validou que a imagem corporal afeta 

significativamente a qualidade de vida em todos os subdomínios. É muito importante criar 

uma perceção positiva da imagem corporal para melhorar a qualidade de vida dos indivíduos. 

Pesquisas na área da imagem corporal têm feito uma mudança importante de um foco 

primário no distúrbio da imagem corporal, para a consideração de uma imagem corporal 

positiva (Halliwell, 2015). A imagem corporal positiva é uma construção multifacetada que 

incorpora o amor e o respeito pelo próprio corpo, valorizando a singularidade e o sentimento 

de gratidão pelo corpo, enfatizando os ativos do corpo, em vez de insistir na imperfeição 

(Tylka & Wood-Barcalow, 2015). 

O corpo é frequentemente caracterizado como um domínio primário da identidade 

feminina e, as mulheres são mais propensas a ouvir comentários sobre a aparência, a avaliar-

se e, a sentir-se avaliada com base nestes comentários (Daniels & Gillen, 2015; Kling et al., 

2017; Smolak & Murnen, 2011). Um dos resultados mais consistentes dentro da pesquisa 
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sobre a imagem corporal, é que as mulheres exibem uma imagem corporal mais negativa do 

que os homens (Frisén et al., 2015; Kling et al., 2017). 

Altıntaş et al. (2014), considerou que o IMC é o melhor preditor da autoestima e da 

satisfação corporal em mulheres, sendo ligeiramente menos importante entre os homens. Na 

construção da imagem do indivíduo, a imposição de um modelo estético provoca uma 

comparação inevitável e, uma discrepância entre o corpo ideal (autoimagem ideal do corpo) 

imposto pela sociedade e, o corpo percebido (autoimagem percebida do corpo). Esta 

discrepância pode gerar a insatisfação corporal, considerada como uma das causas mais 

destrutivas da autoestima (Fernández-Bustos et al., 2015). 

A adolescência é um período crítico no desenvolvimento da imagem corporal. Uma 

variedade de aspetos culturais, sociais, físicos e psicológicos e, mudanças que caracterizam a 

adolescência, interagem exclusivamente para moldar a imagem corporal entre as idades de 

doze e dezoito anos. A dieta, exercícios e, tendências de beleza exibidas em reality shows de 

televisão e meios de comunicação sociais, podem contribuir para perceções corporais 

prejudiciais nos adolescentes. A comparação social, que diz respeito à tendência em comparar 

o corpo de alguém com o de outras pessoas (como muitas vezes comparar-se aos colegas), é 

especialmente relevante entre os adolescentes (Voelker et al., 2015). 

A forma como os adolescentes percebem os seus corpos, é fortemente influenciada 

pelo seu contexto sociocultural mais amplo. É importante ressaltar que, a influência dos 

ideais corporais, interage com um período crítico de mudança física durante a adolescência 

também. Especificamente, as mudanças que ocorrem durante a puberdade estão entre o mais 

rápido e diversificado desenvolvimento humano, incluindo mudanças no peso, altura, forma 

corporal, composição corporal, bem como características sexuais primárias e secundárias. 

Estas mudanças físicas coincidem, também, com o aumento da exposição e comparações 

subsequentes com ideais culturais de beleza (Paxton et al., 2005). 
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Quando as imagens idealizadas divulgadas nos meios de comunicação são avaliadas 

como atingíveis, os adolescentes são mais propensos a fazerem comparações e a internalizar 

os ideais destes meios, a fim de definir um padrão para cumprir e diminuir a lacuna entre a 

imagem corporal desejada e a real (Rousseau & Eggermont, 2018). Consideravelmente, as 

preocupações com a imagem corporal dos adolescentes, coincidem com as imagens 

idealizadas nos meios de comunicação, onde a ênfase está na magreza para as raparigas e 

musculosidade para os rapazes (Simpson et al., 2016). O adolescente pode experienciar a 

satisfação com o seu corpo, representada na segurança das relações que constrói, ou 

insatisfação no que toca à sua imagem corporal, recusando-se a aceitar o seu corpo, 

desenvolvendo dificuldade em formar relações, o que terá uma grande influência na sua 

autoestima (Del Ciampo & Del Ciampo, 2010). 

As redes sociais, como o Facebook, Snapchat e Instagram, permitem aos usuários 

criar perfis públicos ou privados, formar uma rede de amigos ou seguidores, compartilhar, 

visualizar e comentar sobre o conteúdo gerado pelo outro usuário (Perloff, 2014). Os serviços 

de redes sociais, são agora mais populares do que os formatos convencionais dos meios de 

comunicação, entre adolescentes do sexo feminino (Bair et al., 2012). Estudos demonstram 

que o tempo gasto na internet e, particularmente, em sites de redes sociais, está relacionado à 

uma pior imagem corporal para raparigas e mulheres, uma vez que fazem maior comparação 

acerca da aparência (Fardouly et al., 2015, 2017; Tiggemann & Slater, 2013) e, desenvolvem 

um impulso para a magreza (Meier & Gray, 2014). 

A imagem corporal pode ser descrita como a avaliação de emoções positivas e 

negativas para as próprias partes do corpo e suas próprias características. É composta por 

vários componentes, como mentais e emocionais, percetuais e comportamentais. Uma 

imagem corporal negativa está associada a uma série de resultados adversos à saúde, 

incluindo baixa autoestima, humor depressivo e sintomas de perturbação alimentar (Nayir et 
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al., 2016). Os adolescentes incorporam normas socioculturais para a aparência física e, ao 

fazê-lo, desenvolvem uma imagem corporal ideal que usam para avaliar a sua imagem 

corporal real (Bessenoff, 2006). 

De acordo com Appleton (2013), fazer exercícios regulares melhora a imagem 

corporal, embora o peso e a forma corporal não necessariamente mudem. No entanto, o 

exercício compulsivo e excessivo, é uma estratégia de purga, usada para compensar a 

ingestão de calorias ou para alterar o peso corporal, tamanho ou forma, resultando em 

distúrbios alimentares relacionados à insatisfação com o corpo (Voelker et al., 2015).  

A imagem corporal é positiva nos indivíduos com perceção de uma saúde boa ou 

muito boa. Além disso, descobriu-se que fazer exercícios regulares melhora a imagem 

corporal. Assim, programas regulares de exercícios que afetam positivamente a perceção da 

saúde devem ser incentivados. As mulheres tendem a ter uma perceção de imagem corporal 

mais negativa em comparação aos homens, pois são mais propensas a perceber-se como 

estando em sobrepeso. Nas mulheres, muitos fatores prejudiciais à saúde, como a bulimia e a 

anorexia, são resultados da insatisfação com a autoimagem, principalmente a insatisfação 

com os aspetos associados ao seu peso corporal (Nayir et al., 2016). 

A satisfação e a insatisfação corporal 

A satisfação corporal representa uma componente afetiva da imagem corporal, que 

permite um desempenho adequado, tanto emocional como social do indivíduo perante a 

sociedade. A satisfação corporal e a autopercepção são fatores primordiais na autoaceitação 

das pessoas e, podem gerar atitudes que interferem no seu convívio social. Por outro lado, a 

insatisfação com o corpo acarreta sentimentos e pensamentos negativos quanto à aparência, 

influenciando o bem-estar emocional e a qualidade de vida (Del Ciampo & Del Ciampo, 

2010), ou seja, está relacionada com a imagem corporal e inclui desprezo pelo próprio peso e 

aparência (Carraça et al., 2012). 
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De acordo com Fernández-Bustos et al. (2015), a adolescência é uma das fases mais 

críticas, pois nesta fase acontecem as maiores preocupações com o corpo, especialmente nas 

raparigas, que utilizam dietas como forma de controlo de peso e apresentam alterações 

cognitivas e comportamentais de risco para o desenvolvimento de perturbações alimentares. 

As características da personalidade relacionadas à insatisfação corporal, como a baixa 

autoestima, humor depressivo e perfeccionismo, podem promover uma avaliação negativa da 

saúde física (Bardone et al., 2000). Vários problemas de saúde, especialmente as condições 

crónicas, estão associados a uma diminuição da qualidade de vida (Adeyemo et al., 2015; 

Kotsis et al., 2014). 

A família pode proporcionar às crianças experiências de aceitação ou de vergonha do 

corpo. É consensual, que as atitudes dos pais e comportamentos relacionados à aparência dos 

seus filhos, podem ter um impacto significativo em como eles vivenciam o seu corpo e as 

suas funções, como aceitável ou inaceitável (Gilbert & Miles, 2002). Raparigas que se 

lembram de experiências de serem cuidadas, seguras e valorizadas por familiares, tendem a 

apresentar uma menor vergonha corporal e menor alimentação desordenada (Gois et al., 

2018). 

Em outras situações, Oktan (2017), refere que, os adolescentes que têm uma perceção 

de serem rejeitados pelos pares e pelos pais, são perfeccionistas e, não se encontram 

satisfeitos com a sua aparência física. Experiências de vitimização como ser rejeitado pelo 

grupo social e, perceções por parte das raparigas de que a sua aparência física é alvo de 

avaliações críticas por parte dos seus pares, foram associadas a uma baixa autoestima. Estas 

experiências negativas iniciais, podem ter um impacto adverso duradouro sobre imagem 

corporal e problemas relacionados com a alimentação (Lunde et al., 2006). 

Algumas pessoas lutam com a sua autoestima e imagem corporal no início da 

puberdade, porque é uma época em que o corpo passa por inúmeras mudanças. Como a 
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puberdade está associada ao ganho de peso, os adolescentes frequentemente experienciam 

insatisfação com o seu corpo que se encontra em mudança. Agentes socioculturais, como 

pares, os pais e os meios de comunicação, também contribuem para a autoestima. A vida 

familiar às vezes pode influenciar positivamente o desenvolvimento da imagem corporal do 

adolescente. A aprovação e o apoio, principalmente dos pais e dos colegas, constituem-se 

como os principais determinantes da autoestima (Tiunova, 2015). 

Com a promoção de um ideal corporal caracterizado pela magreza, pela cultura 

ocidental, observa-se um número expressivo de pessoas insatisfeitas com a forma e o peso do 

seu corpo. Desde à última década, é crescente o número de pesquisas na área da saúde, 

principalmente devido ao aumento da incidência de perturbações alimentares (Gonçalves & 

Martínez, 2014). 

Os adolescentes que percebem quando estão com sobrepeso, são mais propensos a 

vivenciarem efeitos psicológicos mais negativos, relativamente aos adolescentes que 

percebem que estão com um peso normal ou abaixo do peso (Xie et al., 2003). Mulheres 

classificadas com um IMC e um peso baixo, mostraram sentir-se melhor fisicamente, talvez 

justificado pelo facto de perceberem que o tamanho do corpo se assemelha mais ao modelo 

estético imposto pela sociedade ocidental (Fernández-Bustos et al., 2015). A magreza 

ultimamente, é vista como sendo um reforço generalizado de ascensão social, competência e 

atratividade sexual (Vale & Elias, 2011). Gonçalves e Martínez (2014), salienta que, a 

sociedade nos dias atuais, discrimina os indivíduos que não seguem os padrões de beleza e, 

acabam por exercer uma grande pressão na população em geral, acabando por afetar 

essencialmente as raparigas, que se encontram em um momento de integração da sua imagem 

corporal. 

A imagem corporal é um dos fatores mais influentes impactando o bem-estar 

psicológico, que determina a configuração do autoconceito, principalmente na adolescência 
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(Thompson & Smolak, 2001; Fenton et al., 2010). Numerosos estudos, focaram-se na ideia de 

que a satisfação corporal tem uma influência positiva no autoconceito, como sentir-se 

confortável com o próprio corpo, o que produz sentimentos positivos gerais (van den Berg et 

al., 2010; Buchanan et al., 2013; Fernández-Bustos et al., 2015). No entanto, os níveis de 

insatisfação corporal são elevados durante a adolescência, especialmente no sexo feminino 

(Kantanista et al., 2015) e, a presença do ideal magro tem sido associada ao aumento da 

insatisfação corporal entre as mulheres, gerando por parte destas um maior esforço para se 

tornarem mais magras (Murnen & Don, 2012). 

A insatisfação corporal desenvolve-se ao longo da infância e atinge o seu pico durante 

os primeiros anos da adolescência, quando as crianças têm cerca de nove a quatorze anos de 

idade (Dion et al., 2016) e, tem sido associada ao ganho de peso ao longo do tempo, enquanto 

que a imagem corporal positiva protege contra o aumento do IMC (van den Berg & 

Neumark-Sztainer, 2007). Aproximadamente, uma em cada duas raparigas, demonstram 

insatisfação corporal e, desejam poder parecer-se com uma figura mais magra (Dion et al., 

2016; Jongenelis et al., 2014). Entre as raparigas, a insatisfação corporal prevê a diminuição 

do consumo de frutas e vegetais (Neumark-Sztainer et al., 2006). 

A insatisfação corporal, a baixa autoestima e, os distúrbios alimentares, eram 

limitados às sociedades ocidentais e presente apenas em raparigas. No entanto, estudos em 

países desenvolvidos e em desenvolvimento, destacaram que, os distúrbios alimentares e a 

insatisfação corporal, são agora uma crescente preocupação de saúde pública e, afetam não só 

as raparigas, como também os rapazes. Com o aumento da ocidentalização, os adolescentes 

são submetidos a uma maior pressão cultural para encontrar a forma corporal conhecida 

como ideal. Enquanto o comportamento de controlo de peso nas mulheres é mais focado na 

obtenção de um corpo mais magro, o controlo de peso nos homens está associado a um 

desejo crescente de muscularidade e, tem sido associado a altos níveis de insatisfação 
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corporal e, ao envolvimento ativo em estratégias prejudiciais de controlo de peso, como 

distúrbios alimentares, uso de esteroides e exercícios excessivos (Gitau et al., 2014). 

As mudanças físicas, neurológicas e psicológicas são frequentemente vivenciadas de 

forma diferente pelos adolescentes. Autoestima positiva, bem-estar emocional, realizações 

escolares e, conexão familiar, são considerados fatores de proteção contra comportamentos 

comprometedores da saúde. Programas escolares podem facilitar a mudança no ambiente, 

bem como incentivar a adoção de um estilo de vida saudável. Sugere-se que, os programas 

escolares incluam componentes fortemente interativas e participativas e, incorporem 

componentes de autoestima. Para evitar a predominância de distúrbios alimentares, uma 

abordagem de bem-estar pode ser preferida. Uma abordagem de bem-estar dos programas de 

prevenção, concentra-se em aspetos do bem-estar, abordando a autoestima, resolução de 

problemas, gerenciamento do estresse e o estabelecimento de metas (Golan et al., 2014). 

Dado que uma pior imagem corporal no início da adolescência dificulta o 

desenvolvimento da imagem corporal positiva na vida adulta (Neumark-Sztainer et al., 2006), 

é importante entender o mecanismo que liga a internalização dos meios de comunicação com 

a insatisfação corporal em adolescentes. Os indivíduos que internalizaram os ideais dos meios 

de comunicação, passam a monitorar habitualmente a aparência externa dos seus corpos, de 

modo a garantir que eles correspondam ao ideal internalizado. Esta vigilância do corpo, 

geralmente envolve uma discrepância percebida entre o corpo dos meios de comunicação 

internalizado como ideal e, o corpo real, levando à insatisfação corporal (Rousseau & 

Eggermont, 2018). Os ideais corporais exibidos e promovidos por adolescentes voltados para 

os meios de comunicação são bastante irrealistas e difíceis de alcançar (Northup & Liebler, 

2010; Simpson et al., 2016). As imagens corporais ideais dos meios de comunicação 

geralmente são apresentadas como atingíveis (Vandenbosch, 2017), porém, mesmo que os 

adolescentes tenham baixos níveis de perceção de autoeficácia, podem inicialmente estar 
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motivados para adotar estes ideais como um padrão pessoal e, empenhar-se em esforços para 

atingir este padrão (Rousseau & Eggermont, 2018). 

A insatisfação corporal e um maior IMC, estão relacionados a piores perceções 

físicas, principalmente em relação à atratividade e a um autoconceito desvalorizado. Destaca-

se a importância de uma imagem corporal saudável, na configuração do autoconceito físico e 

geral dos adolescentes (Fernández-Bustos et al., 2015). As estratégias de saúde pública 

devem promover a conscientização sobre as diferentes formas de como os problemas de 

imagem corporal podem manifestar-se entre os adolescentes, bem como a gravidade potencial 

de tais problemas. A conscientização entre os pais, professores e os prestadores de cuidados 

primários também devem ser consideradas (Fatt et al., 2020). 

Existem diferenças de género em atitudes e comportamentos relacionados ao corpo. A 

insatisfação corporal e a dieta, são fatores de risco para o desenvolvimento de perturbações 

alimentares que representam uma ameaça séria à saúde emocional e física, sendo que a 

insatisfação corporal é mais acentuada no sexo feminino do que no sexo masculino (Murnen 

& Don, 2012). As preocupações com a imagem corporal, são uma característica marcante das 

perturbações alimentares (Fairburn et al., 2003) e, a procura de ajuda para as preocupações 

com a imagem corporal, é um indicador importante na busca de ajuda para as perturbações 

alimentares (Fatt et al., 2020), sendo que, a busca de ajuda para os problemas gerais de saúde, 

é menor em rapazes com perturbações alimentares (Thapliyal et al., 2018). 

Adolescentes que vivenciam uma discrepância entre o seu corpo real e ideal podem 

ser motivados a melhorar a sua aparência, visto que a imagem corporal é um aspeto 

importante para o seu autoconceito (Webb & Zimmer-Gembeck, 2014). Com base em 

insights da teoria da comparação social (Festinger, 1954) e, a literatura sobre o enfrentamento 

da imagem corporal (Cash et al., 2005), os adolescentes podem envolver-se em vigilância 

corporal e comparação social, com modelos dos meios de comunicação para lidarem com a 
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insatisfação corporal e melhorarem a sua aparência física. Consequentemente, 

autopercepções negativas decorrentes da vigilância corporal podem motivá-los a comparar o 

seu corpo com o de modelos dos meios de comunicação idealizados e, a internalizar os ideais 

destes meios, a fim de definir uma meta de autoaperfeiçoamento (Eyal & Te’eni-Harari, 

2013; Rousseau et al., 2017). Motivos de autoaperfeiçoamento geralmente levam a uma 

comparação ascendente com pessoas com melhor desempenho, de forma a encontrar 

orientação sobre como melhorar a si mesmo em um determinado domínio. Se o objetivo é 

evitar a insatisfação com o corpo e com a imagem, a pessoa é mais inclinada a envolver-se 

em comparação descendente, ou seja, comparação com pessoas que apresentem um pior 

desempenho, como forma de se sentirem melhor (Knobloch-Westerwick, 2015). 

A adolescência é um momento crítico para o desenvolvimento de comportamentos 

alimentares desordenados (Fairweather-Schmidt & Wade, 2015; Treasure & Russell, 2011) e, 

a busca de ajuda é incomum entre os adolescentes (Fatt et al., 2020). A insatisfação 

relacionada a imagem corporal, é vista como um preditor importante para o desenvolvimento 

de sérios problemas psicológicos e físicos, como distúrbios alimentares, excesso de peso, 

dietas e um peso não saudável. Por outro lado, a autoestima refere-se à avaliação global de 

uma pessoa do seu valor positivo ou negativo e, ter uma baixa autoestima pode fazer com que 

os adolescentes se sintam mais vulneráveis a críticas reais ou percebidas como provocação ao 

seu peso e, uma pressão para atingir o tipo de corpo ideal, levando os mesmos a fazerem 

dietas (Tiunova, 2015). 

Adolescentes que estão abaixo do peso ou com peso normal, mas percebem-se com 

excesso de peso, estão em maior risco de envolverem-se em práticas de controlo de peso, 

como dieta ou exercícios (Desmond et al., 1986). Revelou-se que, os adolescentes que se 

percebem como com sobrepeso/obesidade tendem a apresentar uma maior probabilidade de 

estarem insatisfeitos com o próprio corpo (Monteiro et al., 2010; Schubert et al., 2013) e, têm 
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uma menor aderência à atividade física, em comparação com aqueles que pensavam que 

estavam com um peso normal. No estudo de Sampasa-Kanyinga et al. (2017), o IMC foi um 

moderador significativo da associação entre a insatisfação com o peso corporal e adesão à 

atividade física. Adolescentes com um alto IMC, que estavam insatisfeitos com o seu peso 

corporal, eram menos prováveis a aderir à atividade física, do que os que não estavam 

insatisfeitos com o seu peso. 

Consequências da insatisfação corporal 

A adolescência é um período durante o qual numerosos distúrbios psicológicos, como 

a depressão e os distúrbios alimentares, podem surgir (Oktan, 2017). Entre os adolescentes, 

os sintomas depressivos demonstraram persistir no decorrer do tempo. Adolescentes 

deprimidos têm maior risco de desenvolver e manter a obesidade. No entanto, a própria 

obesidade, também está associada como fator de risco para desenvolver a depressão. Além do 

sobrepeso/obesidade, as mulheres são particularmente vulneráveis a vivenciar sintomas 

depressivos e, têm duas vezes mais probabilidades de experienciar estes sintomas em 

comparação com os homens (Solomon-Krakus et al., 2017).  

A obesidade na infância e na adolescência, é um dos problemas de saúde mais 

desafiadores a nível global, uma vez que pode resultar em um risco crescente de doenças não 

transmissíveis, como diabetes, asma e doenças cardiovasculares (Baygi et al., 2012) e, 

aumenta o risco de desenvolver depressão e ansiedade (Sudres et al., 2013). Um dos fatores 

que mais tem sido associado a sintomas depressivos é a insatisfação com a imagem corporal 

(Solomon-Krakus et al., 2017). A insatisfação corporal aparece como um fator transversal 

entre depressão, estigma e perda de peso no adolescente obeso e, a maioria dos adolescentes 

obesos têm uma imagem corporal perturbada (Sudres et al., 2013).  

Uma discrepância entre o corpo real autopercebido (como a pessoa acredita que o seu 

corpo parece) e, o corpo ideal (como a pessoa deseja ver o seu corpo), tem sido utilizada 
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como uma medida cognitiva de insatisfação com a imagem. No entanto, a insatisfação com a 

imagem corporal compreende elementos cognitivos e afetivos, enquanto esta discrepância 

permanece estritamente cognitiva. Além da discrepância entre a autopercepção real e ideal, as 

formas corporais também têm sido associadas a maior depressão, baixa autoestima e 

satisfação reduzida com a vida. Os rapazes começam a desejar ter mais forma muscular na 

adolescência e na idade adulta e, como tal, uma discrepância percebida entre a forma corporal 

real e ideal, é provável que seja prejudicial à saúde mental (Solomon-Krakus et al., 2017). 

Exposição ao ideal corporal irreal na televisão, revistas e meios de comunicação 

modernos (redes sociais como o Facebook e o Instagram), são conhecidos por impactar de 

forma negativa a perceção do peso corporal entre os adolescentes (Grabe et al., 2008; 

McCreary & Sasse, 2000). Os meios de comunicação revelam-se como um contributo 

poderoso e influente para a insatisfação corporal nas mulheres (Thompson et al., 1999). 

Algumas meta-análises de estudos correlacionais e experimentais, confirmaram que a 

exposição a imagens vistas como ideais, retratadas em revistas e na televisão, estão 

associadas à insatisfação corporal entre as mulheres (Grabe et al., 2008; Levine & Murnen, 

2009; Want, 2009). A insatisfação com o peso corporal pode agir como um fator motivador 

(Desmond et al., 1986; Ingledew & Sullivan, 2002), ou ser uma barreira (Niven et al., 2009; 

Finne et al., 2011) para os adolescentes. 

Os adolescentes que se percebem com excesso de peso são mais prováveis de se 

exercitarem para perder peso do que aqueles que têm um peso considerado normal (Sampasa-

Kanyinga et al., 2017). Os comportamentos alimentares desordenados dos adolescentes, 

incluindo comportamentos insalubres de controle de peso (como fazer jejuns, pular refeições) 

e compulsão alimentar, são preocupantes, devido às consequências prejudiciais a que pode 

levar (Didericksen et al., 2018). 
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A ausência de experiências iniciais emocionais positivas encontra-se associada a 

comportamentos alimentares desordenados, por meio de uma perceção aumentada de ser 

percebido negativamente como inferior ou pouco atraente pelos outros, atitudes autocríticas e 

vergonha focada na imagem corporal. Assim, as mulheres que, nomeadamente, experienciam 

a ausência de emoções e memórias positivas, tendem a adotar atitudes críticas e punitivas em 

relação ao seu self, o que pode explicar o aumento das experiências de vergonha focadas na 

imagem corporal (Gois et al., 2018). 

A vergonha é uma emoção autoconsciente dolorosa que emerge da necessidade 

humana de buscar aceitação social e atenção positiva (Gilbert & Miles, 2002) e pode, neste 

contexto, ser considerada como uma resposta à ameaça social de ser percebida negativamente 

na mente dos outros, o que coloca o self em risco de ser rejeitado ou criticado (Gilbert & 

Miles, 2002; Tangney & Dearing, 2002). Esta emoção autocentrada, é uma experiência 

multifacetada, que inclui um conjunto complexo de sentimentos (como ansiedade, nojo e 

raiva), cognições (pensamentos automáticos sobre o eu ser inferior, inadequado e defeituoso) 

e, ações (comportamentos defensivos automáticos) (Gilbert & Miles, 2002; Tangney & 

Dearing, 2002; Tangney & Fischer, 1995). 

A vergonha compreende duas componentes, a vergonha externa e a vergonha interna 

(Gilbert & Miles, 2002). A primeira pode ser definida como a perceção de que os outros vêm 

a si próprio como imperfeito, inferior, sem valor, defeituoso, desagradável, pouco atraente ou 

indesejável, que se relaciona com a probabilidade de exposição das próprias falhas e déficits 

(Gilbert & Miles, 2002; Lewis, 1992; Tangney & Dearing, 2002) e, a vergonha relacionada 

com a própria imagem corporal pode ser relacionada como perceções e, uma autoavaliação 

negativa sobre os próprios atributos físicos (como peso, tamanho e forma corporal), que são 

percebidos como pouco atraente, defeituoso ou inferior aos outros, podendo gerar efeitos 

negativos no bem-estar (Gilbert & Miles, 2002). A vergonha geral tem uma grande influência 
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na imagem corporal e nas dificuldades alimentares (Ferreira et al., 2013; Goss & Allan, 2009; 

Kelly & Carter, 2013; Pinto-Gouveia et al., 2014). O corpo com uma imagem mal-adaptada e 

comportamentos relacionados com a alimentação, pode ser conceituado como respostas 

disfuncionais para evitar a vergonha, aumentar a aceitação e o apoio dos outros (Gilbert & 

Miles, 2002; Goss & Allan, 2009; Pinto-Gouveia et al., 2014). 

A visão negativa de si mesmo pode tornar-se internalizado em um processo de 

vergonha interna definido como autocrítica (Gilbert & Irons, 2009). A autocrítica refere-se a 

uma estratégia defensiva desadaptativa adotada para corrigir as falhas, erros ou atributos 

percebidos de alguém que, também, pode ser caracterizada pelo desejo de perseguir ou 

prejudicar a si mesmo como os outros poderiam, que podem causar escrutínio social negativo 

ou rejeição (Gilbert et al., 2004; Gilbert & Irons, 2009). No entanto, a autocrítica tem sido 

altamente relacionada à psicopatologia, como a sintomatologia depressiva (Gilbert et al., 

2004, 2006) e, perturbações alimentares (Ferreira et al., 2013; Pinto-Gouveia et al., 2014; 

Kelly & Carter, 2013; Steele et al., 2011). A vergonha e a autocrítica são mecanismos 

defensivos associado a experiências emocionais de ameaça precoce, que podem desencadear 

comportamentos desordenados de alimentação (Gois et al., 2018). 

Hábitos alimentares 

A autoavaliação da saúde é um preditor significativo de morbidade e mortalidade 

(DeSalvo et al., 2006; Mavaddat et al., 2014), que se encontra relacionado a biomarcadores 

de saúde (DeSalvo et al., 2006; Vie et al., 2014) e, é um indicador de estados fisiológicos 

entre adolescentes e adultos (Jylhä et al., 2006; Warnoff et al., 2016). A qualidade de vida 

relacionada à saúde (QVRS), tem sido relacionada a vários aspetos de saúde física e mental e, 

a atividade física regular (Marques et al., 2019), uma dieta saudável (Bolton et al., 2016) e, 

hábitos de não fumar (Wang et al., 2013; Heshmat et al., 2017), foram relatados como 
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associados a melhor autoavaliação da saúde e qualidade de vida relacionada com a saúde 

(Marques et al., 2019). 

Os comportamentos alimentares e a nutrição desempenham um papel importante no 

bem-estar mental dos adolescentes. A alimentação saudável está significativamente associada 

a níveis mais baixos de sintomas depressivos, maior bem-estar e menores dificuldades 

emocionais. Já, a alimentação não saudável está associada a maiores sintomas depressivos, 

menor bem-estar e maiores dificuldades emocionais (Puloka et al., 2017). 

Alimentos saudáveis referem-se a alimentos que não têm, ou têm muito pouco 

processamento, que contém uma gama de nutrientes essenciais que o corpo necessita 

diariamente, para maximizar o crescimento e fornecer a proteção contra as doenças 

(Australian Institute of Health & Welfare, 2016; National Health & Medical Research 

Council, 2013; World Health Organization, 2009). Alimentos com baixo teor de nutrientes 

são descritos como alimentos não saudáveis, como alimentos ricos em energia, com baixo 

teor de nutrientes essenciais, refinados e processados, além de alto teor de açúcar refinado 

e/ou gordura, ou sal (National Health & Medical Research Council, 2013). A qualidade 

nutricional refere-se ao nível de nutrientes essenciais diários que um alimento contém. A 

comida com baixa qualidade nutricional contém níveis baixos, ou ausência de nutrientes 

essenciais e/ou níveis de nutrientes que estão além do que é necessário diariamente (como o 

excesso de açúcar, gordura, sal), ou nutrientes não essenciais (como a adição de açúcares, 

conservantes e corantes) (Australian Institute of Health & Welfare, 2016; National Health & 

Medical Research Council, 2013). 

Os hábitos alimentares saudáveis estabelecidos no início da vida persistem na idade 

adulta (Andersen et al., 2016), pois, uma vez que, um hábito prejudicial à saúde tenha sido 

estabelecido, é difícil este ser alterado (Verplanken & Aarts, 1999). O foco na melhoria dos 

hábitos alimentares das crianças, é crucial para a saúde destas, tanto agora como no futuro 
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(Mikkila et al., 2004; World Health Organization, 2009). Os maus hábitos alimentares 

aumentam o risco de doenças crónicas, incluindo doenças cardiovasculares, diabetes de tipo 

dois e excesso de peso (Halpin et al., 2010). A nutrição infantil é fundamental para o 

desenvolvimento humano saudável e, é uma importante questão de saúde pública em todo o 

mundo (World Health Organization, 2002, 2009). 

Pular refeições durante o dia reduz a qualidade de vida (Nayir et al., 2016), e o 

consumo de frutas e vegetais, é um aspeto importante de uma vida saudável na idade escolar 

(Marques et al., 2019). Promover o consumo de frutas, legumes, comida caseira e refeições 

em família, pode ser uma forma de envolver as famílias em questões de saúde mental (Puloka 

et al., 2017). É importante informar sobre o consumo de álcool às crianças e aos adolescentes, 

uma vez que nenhum consumo é recomendado durante esta fase da vida (Hunter et al., 2014) 

porque poderá causar-lhes danos (Cocker et al., 2007). 

Os jovens que fazem refeições em família, relatam um melhor relacionamento com as 

mesmas, níveis mais baixos de depressão e maior bem-estar emocional. A alimentação 

saudável foi relatada como mais frequente no sexo masculino, em estudantes mais jovens 

(Puloka et al., 2017). O estilo de vida saudável é um padrão de comportamentos de saúde, 

com base na escolha de opções que estão disponíveis, de acordo com a situação de vida das 

pessoas (Corder et al., 2011). Ou seja, o estilo de vida, é influenciado pela educação e o 

contexto e, pode promover uma sensação de estabilidade para o indivíduo (Marques et al., 

2015). 

Um ambiente de alimentação saudável dentro das escolas pode ajudar os jovens a 

fazerem melhores escolhas. Estes levam em consideração ao fazer as suas escolhas 

alimentares a aceitabilidade social, o contexto alimentar (como a preferência por comida 

quente em dias frios), a textura, o prazer e a versatilidade. O conhecimento de alimentos 

saudáveis não os influencia na decisão de evitar alimentos não saudáveis (Waddingham et al., 
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2018). Ter uma melhor compreensão do que motiva os jovens a fazerem escolhas alimentares 

pode informar estratégias para melhorar os seus hábitos alimentares (Andersen et al., 2016). 

Os resultados descobertos na pesquisa de Waddingham e colaboradores (2018), fornecem 

uma visão sobre algumas das propriedades físicas que se considera ao fazer uma escolha 

alimentar. Alguns deles incluem alimentos que são crocantes devido a serem descritos como 

mais saborosos, alimentos suculentos como o sumo da fruta e alimentos derretidos. 

A prevalência de excesso de peso continua a crescer e, muitos adolescentes têm um 

padrão alimentar não saudável, contendo muitas gorduras saturadas, açúcares e falta de fibra 

alimentar (van Rossum et al., 2011). O facto de as crianças passarem muitas horas na escola, 

incluindo a hora do almoço, faz com que o ambiente escolar seja um ambiente importante, 

onde as crianças consomem pelo menos uma refeição principal por dia (Mensink et al., 

2012). 

Quase 90% de todas as escolas secundárias na região da Holanda têm refeitório 

escolar e/ou máquinas de venda automática de refrigerantes, salgados e barras de chocolate. 

Cada uma em três escolas vendem pizza e, uma em cada cinco vende produtos fritos e, quase 

metade de todas as escolas que vendem barras de chocolate, têm em falta frutas frescas 

(Mikolajczak & Bemelmans, 2012). Por exemplo, pesquisas demonstraram que a forma como 

os alimentos são apresentados, divididos e embalados em um ambiente direto, pode afetar a 

quantidade de comida que se consome. Especificamente, porções e pacotes maiores, 

geralmente atraem as pessoas a consumir uma maior quantidade de alimentos, o que por sua 

vez leva a uma maior ingestão (Diliberti et al., 2004; Rolls et al., 2002). Além disso, a 

acessibilidade e a apresentação dos alimentos, pode influenciar as escolhas alimentares das 

pessoas de tal forma que, quanto mais acessível ou fácil de alcançar certos tipos de alimentos, 

mais estes serão consumidos (Rozin et al., 2011; Wansink, 2004). 
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Curiosamente, o impacto do meio ambiente nas escolhas alimentares das pessoas e, o 

comportamento alimentar, dependem da forma como as pessoas tomam as suas decisões 

alimentares. Especificamente, o comportamento de tomada de decisão e escolha, geralmente 

resulta de um de dois processos cognitivos distintos, os processos reflexivos ou impulsivos 

(Kahneman, 2003; Stanovich & West, 2000). Quando a tomada de decisão é concebida pelo 

sistema reflexivo, as pessoas pensam de uma forma cuidada e racional e, geralmente agem de 

acordo com as suas intenções. Já, quando as pessoas operam através do sistema impulsivo, 

agem de uma forma mais automática e espontânea e, são geralmente conduzidas pelos 

impulsos (Kahneman, 2003). 

Sinais ambientais como porções e tamanhos de embalagens, cheiros ou exibições de 

alimentos não saudáveis, muito provavelmente terá um impacto no comportamento alimentar 

dos alunos. A maior parte das escolas oferecem uma grande quantidade de produtos 

alimentares não saudáveis e, o ambiente escolar contribui desta forma para o 

desenvolvimento de padrões alimentares não saudáveis em jovens. Ao mesmo tempo, os 

refeitórios escolares, oferecem um grande potencial para melhorar o comportamento 

alimentar dos alunos. Se as ofertas da escola, fossem predominantemente saudáveis e, se a 

comida fosse feita de uma forma mais atrativa, seria de se esperar que isto aumentasse as 

escolhas dos jovens (Waddingham et al., 2018). 

Dietas abundantes em frutas e vegetais estão associadas à redução do risco de doenças 

crónicas (Larson et al., 2007). As escolas são consideradas um local para iniciativas de 

promoção da saúde, uma vez que a população-alvo pode ser facilmente alcançada ali 

(Waddingham et al., 2018). O estabelecimento de hábitos alimentares infantis saudáveis pode 

ajudar a prevenir a obesidade e outras doenças de estilo de vida na idade adulta (Koplan et 

al., 2005). 
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Adolescentes com um estilo de vida saudável, apresentam uma autoavaliação da 

saúde significativamente melhor e, uma maior qualidade de vida relacionada à saúde do que 

aqueles que não estão envolvidos em comportamentos saudáveis. Combinar vários 

comportamentos de saúde, para criar uma medida que expresse um estilo de vida saudável, 

pode ser importante para a política de saúde pública, podendo influenciar a forma como os 

programas criados para promover a saúde e os estilos de vida são desenvolvidos (Marques et 

al., 2019). Dado que os hábitos alimentares estabelecidos no início da vida persistem na idade 

adulta, deve ser prioridade uma perspetiva de saúde pública e, uma alocação de recursos a 

longo prazo que invista na criação de hábitos alimentares saudáveis (Khanom et al., 2015; 

Larsen et al., 2015; WHO, 2009). 

É fundamental que se promova uma alimentação saudável entre os jovens e, que seja 

incentivada a prática de hábitos saudáveis de alimentação, associada à prática de exercícios 

físicos regulares, tanto para se obter uma melhor qualidade de vida, quanto para evitar o 

aparecimento da insatisfação com a imagem corporal, uma vez que estas práticas simples 

podem ajudar a melhorar a aparência física, utilizando-se as escolas como ponto estratégico 

para o aumento do acesso a frutas e vegetais e, aos exercícios físicos (Schubert et al., 2013; 

Caram & Lomazi, 2012). 

Atividade física 

A saúde mental tornou-se um problema de saúde pública entre os jovens em todo o 

mundo (Fernández-Bustos et al., 2019). Neste sentido, a atividade física é considerada um 

dos fatores mais importantes na prevenção e tratamento destes tipos de problemas (Ahn & 

Fedewa, 2011). A atividade física desempenha um papel importante na otimização da saúde 

e, reduz o risco de obesidade e outras doenças crónicas (Sampasa-Kanyinga et al., 2017) e, 

contribui para a regulação da homeostase corporal, pois contribui para melhorias 

significativas na regulação do equilíbrio de energia e, no funcionamento global do corpo 
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(Chaput et al., 2011), de forma a aumentar os músculos e a massa óssea e, diminuir a massa 

gorda, evitando assim, a obesidade e doenças crónicas relacionadas (Vicente-Rodriguez et al., 

2005). 

Os benefícios físicos do envolvimento em práticas de atividade física ou desportiva 

(Ortega et al., 2008), promovem melhorias em termos da autoimagem dos adolescentes 

decorrentes de feedbacks e avaliações mais positivas por parte dos pares e outras pessoas 

significativas, o que por sua vez diminui o medo de avaliação e exposição social (Kirkcaldy 

et al., 2002; Monshouwear et al., 2012). 

A atividade física funciona como uma estratégia de controle de peso entre as pessoas 

que têm uma alimentação desordenada (Voelker et al., 2015) e, está ligada a uma ampla gama 

de consequências para a saúde física e psicológica, incluindo baixa concentração, fadiga, 

depressão, irritabilidade, lesões, isolamento social e relacionamentos prejudicados (Voelker 

et al., 2015; Hausenblas et al., 2008). 

A atividade física beneficia vários sistemas corporais, como o sistema cardiovascular, 

respiratório, musculoesquelético, nervoso, endócrino e imunológico (Warburton et al., 2006). 

A prática de atividade física está associada a melhores perceções de imagem corporal da 

pessoa e, a uma maior satisfação consigo própria (Fraguela-Vale et al., 2016). A atividade 

física pode promover o bem-estar psicológico em adolescentes, por meio da melhoria das 

perceções de saúde física e satisfação corporal (Fernández-Bustos et al., 2019) e, pode 

fornecer benefícios fisiológicos e psicológicos (Brown et al., 2013) relacionados à saúde 

mental (Penedo & Dahn, 2005), incluindo uma redução na depressão e ansiedade, um 

aumento na função executiva (Davis et al., 2011), bem-estar psicológico (McMahon et al., 

2017) e, satisfação corporal (Campbell & Hausenblas, 2009). 

A preocupação com o peso pode ser maior no sexo feminino do que no sexo 

masculino (Bibiloni et al., 2017; Moradi & Huang, 2008; Tiggemann, 2013). Uma redução na 



Perceção da autoimagem e satisfação corporal em adolescentes 

Kelly Fernanda Fagundes Pereira                                                                                        35 

insatisfação com o corpo, pode ocorrer por meio da promoção de atividades que encorajam os 

indivíduos a estarem mais sintonizados com a forma e o peso dos seus corpos (Moradi & 

Huang, 2008; Tiggemann, 2013). Atividades sugeridas incluem yoga, pilates e tai chi, que 

são atividades baseadas em movimentos que enfatizam as capacidades físicas do corpo 

(Sinclair, 2006) e, constituem-se como um meio potencial de alterar o foco centrado no 

peso/forma do corpo, para a saúde e o bem-estar (Impett et al., 2006). 

Para obter benefícios à saúde, a World Health Organization (WHO, 2020), recomenda 

que as crianças e os adolescentes, devem participar em pelo menos trinta minutos de 

atividade física de intensidade moderada a vigorosa, pelo menos três dias por semana, onde 

maior parte desta atividade deverá ser aeróbica. Estes devem começar por fazer atividade 

física com menos intensidade e, aumentar progressivamente ao longo do tempo, devendo 

limitar-se a quantidade de tempo em comportamentos sedentários. 

A atividade física tem sido cada vez mais reconhecida como uma chave determinante 

para uma boa saúde em toda a Europa, bem como a nível mundial (Kahlmeier et al., 2015). 

As campanhas de saúde pública nos meios de comunicação, são frequentemente utilizadas 

pelo governo e por organizações de saúde pública, para aumentar o conhecimento público do 

quanto a atividade física é necessária e imprescindível para obter benefícios de saúde. 

Portanto, aumentar o conhecimento público de comportamentos de saúde, através de 

campanhas nos meios de comunicação, poderá ser uma intervenção atrativa (Marques et al., 

2015). Os efeitos da prática de exercício físico em diversas proporções da saúde mental em 

adolescentes, são sobretudo, mediados pela autoestima e a satisfação corporal. As relações 

entre a prática de atividade física, as dimensões de bem-estar psicológico e, a ansiedade 

social nos adolescentes, são especialmente mediadas pela autoestima. Os aumentos nos níveis 

de autoestima e satisfação corporal, derivada da prática de atividade física moderada e 
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vigorosa, é um contributo importante para a promoção de maiores níveis de bem-estar e, 

menores níveis de ansiedade social em adolescentes (Fernandes, 2018). 

Os formuladores de políticas educacionais e, professores de educação física, devem 

implementar estratégias de forma a promover a atividade física nas escolas, proporcionar 

educação física e, programas de qualidade, para aumentar a atividade física durante a 

adolescência (Fernández-Bustos et al., 2019). Lin e colaboradores (2018), realçam que, os 

programas de prevenção para jovens devem concentrar-se em educar os adolescentes sobre 

como tratar os seus corpos de uma forma mais saudável, reduzir os níveis de insatisfação, 

melhorar a autopercepção e promover a aceitação do corpo. Ou seja, para os jovens, ao 

reduzir o estigma do excesso de peso e promover o autorreconhecimento e a autoestima, por 

meio de uma estrutura bem estruturada de programas de educação sobre o peso, são 

necessários, tanto quanto regulamentos que proíbem a vitimização baseada no peso. Além 

disso, os programas de educação, também podem ter como objetivo o estabelecimento de 

relacionamentos positivos entre pais e filhos e, podem reforçar as mensagens positivas 

ensinadas em programas de prevenção nas escolas. 

É notória a realização de medidas preventivas, que tenham como objetivo esclarecer a 

importância dos hábitos de vida saudáveis e sobre a cultura do corpo, o modo como ele é 

visto e, como este deve ser tratado. A abordagem deve ser distinta para cada género, tendo 

em conta a insatisfação manifestada de forma diferente. Seria relevante a participação dos 

pais neste tipo de atividades, uma vez que estes possuem uma grande influência no estilo de 

vida dos seus filhos (Pelegrini & Petroski, 2009). 

 

  



Perceção da autoimagem e satisfação corporal em adolescentes 

Kelly Fernanda Fagundes Pereira                                                                                        37 

Objetivos 

Neste capítulo procede-se à descrição do objetivo geral, bem como dos objetivos 

específicos que guiam a realização do presente estudo, com base na revisão da literatura 

efetuada, que procura determinar em que medida as variáveis em análise se relacionam entre 

si. 

Objetivo geral 

Este estudo tem como objetivo principal compreender e caracterizar a perceção da 

autoimagem e da satisfação corporal no bem-estar dos adolescentes. 

Objetivos específicos 

Para estudar de forma pormenorizada a temática em estudo, foram elaborados os 

seguintes objetivos específicos: 

1) Compreender e caracterizar o impacto da relação familiar para a autoimagem e 

os hábitos de vida saudáveis nos adolescentes; 

2) Compreender e caracterizar de que forma os hábitos alimentares e a atividade 

física contribuem para a satisfação corporal dos adolescentes; 

3) Compreender e caracterizar a relação entre a autoimagem e os hábitos 

alimentares nos adolescentes; 

4) Compreender e caracterizar a relação entre a autoimagem e a atividade física 

nos adolescentes; 

5) Compreender e caracterizar as diferenças entre os géneros em relação à 

perceção da autoimagem e da satisfação corporal nos adolescentes; 

6) Compreender e caracterizar as diferenças entre os anos de escolaridade em 

relação à perceção do corpo e aos hábitos alimentares dos participantes. 
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Método 

Neste capítulo procede-se à descrição dos participantes que englobam a amostra do 

estudo, à caracterização do instrumento que foi utilizado para a recolha dos dados e, por fim, 

à apresentação dos procedimentos adotados no decorrer do estudo, no sentido de permitir 

uma replicação do mesmo. O presente estudo possui um desenho transversal e, levando em 

conta os objetivos formulados, optou-se pela utilização de uma metodologia quantitativa. 

Participantes 

Para a seleção dos participantes foi utilizado o método de amostragem cluster 

sampling. A amostra foi aleatória e estratificada e, a unidade em estudo foram os estudantes 

das turmas do 6º ano e 8º ano, pertencentes à região da Grande Lisboa, através da 

aplicabilidade de questionários em formato online, na sala de aula. 

O único critério de inclusão existente era ser aluno do 6º ou 8º ano de escolaridade das 

escolas que concordaram em participar do estudo. Desta forma, participaram deste estudo 

1045 estudantes, em que 499 (47.8%) pertenciam ao sexo feminino e, 546 (52.2%) ao sexo 

masculino, constatando-se que 498 (47.7%) frequentavam o 6º ano e, 547 (52.3%) o 8º ano 

de escolaridade, com uma média de idades de M = 13.10 e, desvio padrão correspondente a 

DP = 1.48, em que o mínimo era de 11 anos e o máximo 20 anos. 

Instrumentos 

Este estudo está integrado numa rede internacional Health Behaviour School Aged 

Children (HBSC) (Inchley et al., 2016; Matos & Equipa Aventura Social, 2018), em 

colaboração com a Organização Mundial da Saúde (OMS) (Matos & Equipa Aventura Social, 

2018; Roberts et al., 2009). O HBSC é um estudo de investigação e monitorização, com o 

objetivo de estabelecer uma comunicação e dar apoio às políticas de promoção e educação 

para a saúde, em programas e intervenções direcionados para os adolescentes, tanto a nível 

nacional como internacional (Matos et al., 2006). 
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O instrumento de investigação do HBSC é constituído pelo questionário de 

comportamento e saúde em jovens em idade escolar (WHO, 2012), que foi empregue no 

presente estudo os dados do estudo de 2018. O questionário é realizado de quatro em quatro 

anos, em 48 países por uma rede europeia de profissionais que estão ligados à saúde e à 

educação, em que Portugal integra desde 1996 e, é membro associado desde 1998, ano em 

que foi realizado o primeiro estudo, seguindo-se os dos anos de 2002, 2006, 2010, 2012, 2014 

e, o mais recente, 2018. O questionário avalia uma série de indicadores e comportamentos 

relacionados à saúde e ao bem-estar dos adolescentes (Matos & Equipa Aventura Social, 

2018), com base na relação existente com os seus diversos contextos sociais. Deste modo, é 

possível comparar os dados não só entre as regiões do país, como entre vários países (Roberts 

et al, 2007), uma vez que os dados recolhidos em cada país são integrados numa base de 

dados internacional, o que possibilita comparações entre os resultados do questionário e o 

estudo de tendências de comportamentos, que podem ser avaliados tanto a nível nacional, 

como internacional. Para que exista equilíbrio e coordenação, foi compilado um protocolo de 

pesquisa internacional para que os países consigam guiar-se (WHO, 2004). 

O questionário produzido para cada estudo é construído através da cooperação entre 

todos os países e, os países que participaram incluíram todos os itens de caráter obrigatório 

do questionário, que engloba aspetos da saúde a nível demográfico, comportamental e 

psicossocial, em que todas as questões respeitaram o formato indicado no protocolo 

internacional, contendo questões sociodemográficas (como a idade, género e nível 

socioeconómico), sobre os hábitos alimentares, higiene e sono (como o adolescente considera 

a sua alimentação, se tomam o pequeno almoço durante a semana e o fim de semana, qual a 

frequência com que lavam os dentes, entre outras), questões relativamente à imagem do 

corpo (como indicam o seu índice de massa corporal e, como consideram o seu corpo), sobre 

a prática de atividade física (como foi a prática de atividade física durante a última semana e, 
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a prática do desporto nos últimos seis meses), em relação aos tempos livres e novas 

tecnologias (como por exemplo o número de horas que vêm televisão e jogam no computador 

durante a semana e no fim de semana), ao uso de substâncias (se já experimentaram tabaco, 

álcool, drogas e qual a frequência do consumo), à violência (o envolvimento em lutas e lesões 

ocorridas no último ano). Possui ainda, questões sobre a família e o ambiente familiar (com 

quem moram, se há facilidade de comunicação com os membros da família, entre outras), 

sobre as relações de amizade e grupo de pares (como o número de amigos, se sai à noite com 

os amigos e qual a facilidade em formar novas relações de amizade), sobre a escola e o 

ambiente escolar (se gosta da escola e, se sente pressão com os trabalhos da escola), sobre a 

saúde e o bem-estar (como vê a perceção da sua saúde, os tipos de sintomas psicológicos que 

sente e como se sente face à vida) e, por fim, sobre os comportamentos sexuais (se já teve 

relações sexuais e, se utilizam preservativo) (Matos & Equipa Aventura Social, 2018). 

Foram selecionadas para este estudo e, de acordo com a sua relevância para o tema, as 

questões relacionadas com algumas variáveis presentes no estudo HBSC, como os hábitos 

alimentares, a imagem corporal, a prática de atividade física, a família e o ambiente familiar.  

Procedimentos 

No estudo atual, de acordo com as diretrizes da aplicabilidade do questionário HBSC, 

a técnica da recolha da amostra utilizada foi a designada por cluster sampling, através da 

recolha de questionários em formato online, na sala de aula, através dos computadores 

disponibilizados pelas escolas, onde participaram os alunos do 6º e 8º ano da região de 

Grande Lisboa. 

Após o questionário HBSC estar construído e disponível para a respetiva aplicação, as 

escolas participantes foram selecionadas de uma lista nacional e, após o contato inicial e à 

apresentação do estudo, todas aceitaram participar. Após a confirmação da colaboração, foi 

enviado um e-mail para o conselho executivo de doze escolas pertencentes à região da 
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Grande Lisboa. Neste e-mail constava o questionário, a apresentação do estudo, os 

procedimentos a serem adaptados, o consentimento informado para ser entregue aos 

encarregados de educação dos alunos, bem como os links de acesso referentes aos anos de 

escolaridade correspondentes, tendo sido atribuída uma palavra-chave a cada turma para 

acesso ao preenchimento do questionário. A participação no estudo só foi possível quando 

cada aluno levou o consentimento assinado pelo seu encarregado de educação. 

Para a aplicação do instrumento e, para garantir as questões éticas, o estudo HBSC foi 

analisado pelos membros do Conselho Consultivo da Equipa Aventura Social, tendo sido 

aprovado pela Comissão de Ética do Hospital de S. João do Porto, do Ministério da Educação 

e do MIME (Monitorização de Inquéritos em Meio Escolar) e, foi dispensado o parecer da 

Comissão Nacional da Proteção de Dados, devido ao facto de que os participantes nunca 

serão identificados. 

O questionário é de carácter individual e a forma de resposta foi o autopreenchimento, 

tendo sido aplicado em sala de aula, através dos computadores disponibilizados pelas escolas, 

para que pudesse haver a supervisão do professor, onde o mesmo foi advertido para que não 

interferisse no preenchimento, sendo que o questionário deveria ser respondido num tempo 

compreendido entre os sessenta e noventa minutos. Foi esclarecido ainda aos participantes, 

que as respostas seriam voluntárias, anónimas e confidenciais e, que não existiam respostas 

certas ou erradas e, poderiam desistir a qualquer momento. 

Os dados derivados dos questionários preenchidos no Limesurvey foram transferidos 

para uma base de dados no programa Statistical Package for the Social Sciences (SPSS), 

versão 26 para Windows, para respetiva análise e tratamento estatístico. Posteriormente, os 

dados foram apresentados e analisados tendo em conta os objetivos definidos para este 

estudo. 
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A análise estatística foi desenvolvida a partir de medidas de estatística descritiva com 

a apresentação das frequências e percentagens para variáveis nominais e, médias e desvio 

padrão para variáveis contínuas e, através da estatística inferencial, tendo-se realizado a 

análise das correlações existentes, e a análise com recurso ao teste t-student (t) de modo a 

fazer comparações entre dois grupos. Os dados foram organizados com o intuito de permitir a 

sumarização da informação, onde foram agrupados em tabelas de forma a auxiliar a 

compreensão das relações existentes entre as variáveis, permitindo uma análise descritiva 

destas. Por fim, os dados recolhidos foram analisados tendo em conta a literatura científica 

existente, tendo-se procedido a uma discussão dos mesmos e uma conclusão com baste 

nestes. 

O presente estudo insere-se num projeto de investigação mais amplo, desenvolvido no 

Centro Lusíada de Investigação em Serviço Social e Intervenção Social (CLISSIS), da 

Universidade Lusíada de Lisboa (ULL), pelo grupo de investigação “Qualidade de vida, 

intervenção psicossocial e cidadania” coordenado pela Professora Doutora Tânia Gaspar. 
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Resultados 

Tendo por base os objetivos e a questão principal do estudo proposto, serão 

apresentados e analisados os dados obtidos, através da aplicação do questionário. A 

apresentação dos resultados descreve os dados provenientes da recolha de dados e do 

tratamento estatístico, encontrando-se organizados em tabelas facilitando a compreensão das 

relações existentes entre as variáveis, em função das questões da investigação que os 

orientam. Assim, neste capítulo, é possível observar os resultados obtidos, onde estes serão 

discutidos no capítulo seguinte. 

A análise estatística foi realizada através do programa estatístico SPSS, desenvolvida 

a partir de medidas de estatística descritiva (frequências, médias e desvios-padrão) e 

estatística inferencial, utilizando-se o coeficiente de correlação de Pearson (r), de forma a 

perceber o grau de relação entre as variáveis e, o teste t, com o intuito de fazer comparações 

entre dois grupos. Consideram-se os resultados estatisticamente significativos para p < .05. 

Colaboraram no estudo um total de 1045 adolescentes da região de Grande Lisboa, 

em que 47.8% eram do sexo feminino e, 52.2% do sexo masculino. A média de idades é de 

13.10 (DP = 1.48), em que o mínimo era de 11 anos e o máximo 20 anos. Constatou-se que, 

498 adolescentes frequentavam o 6º ano e, 547 o 8º ano de escolaridade, como pode ser 

observado na Tabela 1. 

Tabela 1 

Características sociodemográficas 

 N % 

Género 

     Rapaz 

     Rapariga 

Escolaridade 

     6º ano 

     8º ano 

 

499 

546 

 

498 

547 

 

47.8 

52.2 

 

47.7 

52.3 
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A média do IMC encontrado nos participantes foi de aproximadamente M = 20 (DP = 

3.93), onde o valor mínimo do IMC foi de 11.43 e o máximo 40, o que indica que os jovens 

têm a média do seu IMC dentro dos parâmetros normais. De acordo com os dados da Tabela 

2, observa-se que dos 1045 adolescentes, 718 relataram que não estavam com sobrepeso nem 

obesidade, 168 identificaram-se como estando em sobrepeso e, apenas 40 responderam estar 

em situação de obesidade. Ou seja, mais de metade (77.5%), responderam que não estavam 

com sobrepeso nem obesidade. 

Tabela 2 

Índice de Massa Corporal (IMC) 

 N % M DP 

IMC 

     Nem sobrepeso nem obesidade 

     Sobrepeso 

     Obesidade 

 

718 

168 

40 

 

77.5 

18.1 

4.3 

19.871 3.929 

 

Relativamente à perceção do corpo (Tabela 3), 3.0% dos participantes responderam 

que o seu corpo estava muito magro, 15.6% que estavam um pouco magros e, a maior parte 

(54.2%), que o seu corpo se encontrava no tamanho certo, 23.6% um pouco gordo e, 3.5% 

representando a menor parte das respostas, que o seu corpo se encontrava muito gordo. A 

média da perceção do corpo encontrada nos participantes foi de 3.09 (DP = .80), o que indica 

que o corpo dos adolescentes se encontrava no tamanho certo. 

Tabela 3 

Perceção do corpo 

 N % M DP 

Achas que o teu corpo é ou está 

     Muito magro 

     Um pouco magro 

     No tamanho certo 

     Um pouco gordo 

     Muito gordo 

 

31 

161 

558 

243 

36 

 

3.0 

15.6 

54.2 

23.6 

3.5 

3.09 .804 
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Quanto à atividade física nos últimos 7 dias (Tabela 4), 3.5% participantes 

responderam que não fizeram exercício físico, 7.3% que fizeram durante 1 dia e, 23.0%, que 

fizeram durante 2 dias, 18.9% fizeram durante 3 dias, 15.8% durante 4 dias, 12.0% durante 5 

dias, 6.4% durante 6 dias e, por fim, 13.0% durante 7 dias. A média da atividade física 

encontrada nos participantes foi de 3.63 dias por semana (DP = 1.94). 

Tabela 4 

Atividade física nos últimos 7 dias 

 N % M DP 

Atividade física 

nos últimos 7 dias 

     0 dias 

     1 dia 

     2 dias 

     3 dias 

     4 dias 

     5 dias 

     6 dias 

     7 dias 

 

 

35 

73 

229 

188 

157 

119 

64 

129 

 

 

3.5 

7.3 

23.0 

18.9 

15.8 

12.0 

6.4 

13.0 

3.63 1.935 
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Em relação ao pequeno almoço durante a semana, 93 relataram que não tomaram o 

pequeno almoço, 47 que só tomaram um dia, 60 tomaram dois dias, 56 tomaram três dias da 

semana, 40 tomaram quatro dias, 697 tomaram nos cinco dias da semana. Em relação ao 

pequeno almoço durante o fim de semana, 82 relataram que nunca tomavam o pequeno 

almoço durante o fim de semana, 129 tomavam um dia e, 782 tomavam nos dois dias do fim 

de semana. Constata-se que, mais de 70% dos adolescentes, tomavam o pequeno almoço 

durante os cinco dias da semana e durante o fim de semana (Tabela 5). 

Tabela 5 

Pequeno almoço durante a semana e fim de semana 

 N % 

Pequeno almoço durante a semana 

     Nunca 

     Um dia 

     Dois dias 

     Três dias 

     Quatro dias 

     Cinco dias 

Pequeno almoço durante o fim de semana 

     Nunca 

     Um dia 

     Dois dias 

 

93 

47 

60 

56 

40 

697 

 

82 

129 

782 

 

9.4 

4.7 

6.0 

5.6 

4.0 

70.2 

 

8.3 

13.0 

78.8 
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Através dos resultados obtidos, quanto ao consumo de frutas (Tabela 6), 4.2% 

relataram nunca consumir nenhuma fruta, 6.7% consomem menos que uma vez por semana, 

9.7% uma vez por semana, 20.2% entre dois a quatro dias por semana, 11.6% entre cinco a 

seis dias por semana, 19.8% todos os dias pelo menos uma vez por dia, 27.7%, todos os dias 

mais do que uma vez por dia. Assim, verifica-se que, a maior parte dos adolescentes 

consomem frutas todos os dias mais do que uma vez por dia, entre dois a quatro dias por 

semana e, todos os dias pelo menos uma vez por dia (67.7%) e, que uma reduzida quantidade 

de adolescentes, não consome frutas (4.2%). 

Tabela 6 

Consumo de frutas 

 N % 

Consumo de frutas 

     Nunca 

     Menos que 1 vez semana 

     1 vez semana 

     2-4 dias semana 

     5-6 dias semana 

     Todos os dias, 1 vez dia 

     Todos os dias mais do que uma vez por dia 

 

42 

67 

96 

201 

115 

197 

275 

 

4.2 

6.7 

9.7 

20.2 

11.6 

19.8 

27.7 
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Segundo a Tabela 7, 81 adolescentes relataram nunca consumir vegetais, 93 

consomem menos que uma vez por semana, 151 consomem uma vez por semana, 200 

consomem entre dois a quatro dias por semana, 118 durante cinco a seis dias por semana, 175 

todos os dias pelo menos uma vez por dia e, por fim, 174 consomem todos os dias mais do 

que uma vez por dia. Deste modo, pode-se verificar que há uma reduzida quantidade de 

adolescentes que nunca consomem vegetais (8.2%). 

Tabela 7 

Consumo de vegetais 

 N % 

Consumo de vegetais 

     Nunca 

     Menos que 1 vez semana 

     1 vez semana 

     2-4 dias semana 

     5-6 dias semana 

     Todos os dias, 1 vez dia 

     Todos os dias mais do que uma vez por dia 

 

81 

93 

151 

200 

118 

175 

174 

 

8.2 

9.4 

15.2 

20.2 

11.9 

17.6 

17.5 
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De acordo com a Tabela 8, relativamente ao consumo de doces durante a semana, 

3.4% relataram nunca consumir doces, 18.1% menos que uma vez por semana, 30.1% uma 

vez por semana, 22.2% consomem entre dois a quatro dias por semana, 8.7% consomem 

entre cinco a seis dias por semana, 9.0% consomem todos os dias pelo menos uma vez por 

dia, já 8.5% todos os dias mais do que uma vez por dia. Deste modo, observa-se que metade 

dos adolescentes consomem doces uma vez por semana e entre dois a quatro dias por semana 

(52.3%). 

Tabela 8 

Consumo de doces 

 N % 

Consumo de doces 

     Nunca 

     Menos que 1 vez semana 

     1 vez semana 

     2-4 dias semana 

     5-6 dias semana 

     Todos os dias, 1 vez dia 

     Todos os dias mais do que uma vez por dia 

 

34 

180 

299 

220 

86 

89 

84 

 

3.4 

18.1 

30.1 

22.2 

8.7 

9.0 

8.5 
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Quanto ao consumo de colas (Tabela 9), 146 relataram nunca consumir, 228 

consomem menos que uma vez por semana, 212 uma vez por semana, 166 consomem entre 

dois a quatro dias por semana, 59 entre cinco a seis dias por semana, 83 todos os dias pelo 

menos uma vez uma por dia, 98 todos os dias mais do que uma vez por dia. Assim, verifica-

se que uma menor parte dos adolescentes consomem colas todos os dias, pelo menos uma vez 

por dia (8.4%). 

Tabela 9 

Consumo de colas 

 N % 

Consumo de colas 

     Nunca 

     Menos que 1 vez semana 

     1 vez semana 

     2-4 dias semana 

     5-6 dias semana 

     Todos os dias, 1 vez dia 

     Todos os dias mais do que uma vez por dia 

 

146 

228 

212 

166 

59 

83 

98 

 

14.7 

23.0 

21.4 

16.7 

5.9 

8.4 

9.9 

 

Relativamente à Tabela 10, quanto à frequência com que os adolescentes fazem 

refeições com os adultos que moram, 651 fazem todos os dias, 199 fazem a maior parte dos 

dias, 37 fazem cerca de uma vez por semana, 82 fazem poucas vezes e, por fim, 22 

adolescentes nunca fazem. Verifica-se que, embora em fraca minoria, ainda há quem refira 

que nunca faz refeições com os adultos que moram juntamente com eles (2.2%) e, que a larga 

maioria faz todos os dias (65.7%). 

Tabela 10 

Frequência com que fazem refeições com os adultos que moram 

 N % 

Com que frequência fazes refeições com os 

adultos que moram contigo? 

     Todos os dias 

     A maior parte dos dias 

     Cerca de uma vez por semana 

     Poucas vezes 

     Nunca 

 

 

651 

199 

37 

82 

22 

 

 

65.7 

20.1 

3.7 

8.3 

2.2 
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Segundo os dados da Tabela 11, no que toca à frequência com que os adolescentes 

tomam o pequeno almoço com os pais, 23.1% relataram nunca tomar, 9.5% tomam menos do 

que uma vez por semana, 17.2% tomam entre um a dois dias por semana, 7.0% tomam entre 

três a quatro dias por semana, 8.0% tomam entre cinco a seis dias por semana e, 33.4% 

tomam todos os dias. Ou seja, uma reduzida parte dos adolescentes tomam entre três a quatro 

dias por semana o pequeno almoço com os pais (7.0%). 

Tabela 11 

Frequência com que tomam o pequeno almoço com os pais 

 N % 

Com que frequência tomas o pequeno 

almoço com os teus pais? 

     Nunca 

     Menos do que 1 vez por semana 

     1 a 2 dias por semana 

     3 a 4 dias por semana 

     5 a 6 dias por semana 

     Todos os dias 

 

 

228 

94 

170 

69 

79 

349 

 

 

23.1 

9.5 

17.2 

7.0 

8.0 

35.3 
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No que se refere ao à vontade para falar com o pai e com a mãe (Tabela 12), os 

participantes referem que quanto ao à vontade para falar com o pai, 363 relataram que é 

muito fácil, 270 que é fácil, 124 que é difícil, 87 que é muito difícil e, 79 que não têm ou não 

vêm o seu pai. Quanto ao à vontade para falar com a mãe, 559 relataram ser muito fácil, 229 

que é fácil, 75 que é difícil, 30 que é muito difícil, 30 que não têm ou não vêm a sua mãe. 

Desta forma, é constatado que, os adolescentes sentem-se mais à vontade e uma maior 

facilidade para falar com a mãe (60.6%) do que com o pai (39.3%), porém, no geral, a maior 

parte dos adolescentes relata ser muito fácil ou fácil falar com ambos. 

Tabela 12 

Frequência do à vontade para falar com o pai e com a mãe 

 N % 

Com que à vontade te sentes para falar com: pai 

     Muito fácil 

     Fácil 

     Difícil 

     Muito difícil 

     Não tenho ou não vejo essa pessoa 

Com que à vontade te sentes para falar com: mãe 

     Muito fácil 

     Fácil 

     Difícil 

     Muito difícil 

     Não tenho ou não vejo essa pessoa 

 

363 

270 

124 

87 

79 

 

559 

229 

75 

30 

30 

 

39.3 

29.3 

13.4 

9.4 

8.6 

 

60.6 

24.8 

8.1 

3.3 

3.3  
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De acordo com a Tabela 13, cerca de 258 dos adolescentes afirmaram que não fazem 

dieta porque o seu peso está bom, 105 que não fazem, mas que precisam de perder peso, 49 

que não fazem, mas que precisam de ganhar peso e, por fim, 57 afirmaram que fazem dieta. 

Percebe-se então, que mais de metade (55.0%) afirma que o seu peso está bom e não se 

encontram a fazer dieta. 

Tabela 13 

Dieta 

 N % 

Dieta 

     Não, o meu peso está bom 

     Não, mas preciso perder peso 

     Não, eu preciso é de ganhar peso 

     Sim 

 

258 

105 

49 

57 

 

55.0 

22.4 

10.4 

12.2 

 

No que se refere à Tabela 14, 44.7% de um total de 1045 adolescentes responderam à 

questão, onde 18.4% afirmaram que consideram a sua cintura abdominal mais estreita e 

delgada do que a maioria dos seus colegas, 64.7% que é parecida com a maioria dos seus 

colegas e, 16.9% que consideram a sua cintura abdominal mais larga e maior do que a 

maioria dos seus colegas. Concluindo-se que, mais de metade dos adolescentes (64.7%), 

consideram a sua cintura parecida com a dos seus colegas. 

Tabela 14 

A forma como consideram a sua cintura abdominal (à volta da barriga) 

 N % 

Consideras a tua cintura abdominal (à volta da barriga) 

     Mais estreita/delgada do que a maioria dos meus colegas 

     Parecida com a maioria dos meus colegas 

     Mais larga/maior do que a maioria dos colegas 

 

86 

30 

79 

 

18.4 

64.7 

16.9 
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De acordo com a Tabela 15, apenas 424 responderam à questão de como seria a 

relação com a sua família, em que 3 identificaram a relação como 0 correspondendo à muito 

má relação, 3 identificaram como 3, 11 como 4, 25 como 5, 17 como 6, 35 como 7, 64 como 

8, 66 como 9 e, por fim, 200 como 10 correspondendo à muito boa relação. Deste modo, a 

maior parte dos adolescentes identificaram a relação com a família como muito boa relação, 

ou seja, entre 9 e 10 (62.8%). A média dos participantes foi de 8.56 (DP = 1.89). 

Tabela 15 

Relação com a família 

 N % 

Relação com a tua família 

     0, muito má relação 

     3 

     4 

     5 

     6 

     7 

     8 

     9 

     10, muito boa relação 

 

3 

3 

11 

25 

17 

35 

64 

66 

200 

 

.7 

.7 

2.6 

5.9 

4.0 

8.3 

15.1 

15.6 

47.2 

 

Correlações 

Através das correlações de Pearson, foi possível perceber a relação entre as variáveis 

do estudo que são descritas a seguir, assim como são apresentadas na tabela 16.  

Em primeiro lugar, foram encontradas correlações estatisticamente significativas entre 

o IMC e a perceção sobre o corpo (r = .499, p = .000), com a necessidade de fazer dieta (r = 

.236, p = .000) e, a consideração pela cintura abdominal (r = .422, p = .000), ou seja, quanto 

maior o IMC, mais gordo os participantes percebiam-se e, consequentemente, percebiam que 

deviam perder peso e, consideravam que a sua circunferência abdominal era maior do que a 

maioria dos seus colegas. O IMC também está positivamente correlacionado com o à vontade 

para falar com o pai (r = .104, p = .002) e, com o à vontade para falar com a mãe (r = .100, p 

= .003), ou seja, os participantes com maior IMC tinham uma maior dificuldade para falar 



Perceção da autoimagem e satisfação corporal em adolescentes 

Kelly Fernanda Fagundes Pereira                                                                                        57 

com os pais. Contudo, o IMC aparece negativamente correlacionado com a frequência da 

atividade física (r = -.174, p = .000), com o consumo de frutas (r = -.081, p = .014) e, com a 

frequência com que tomam o pequeno almoço com os pais (r = -.144, p = .000), ou seja, os 

adolescentes com um maior IMC praticam menos atividade física, consomem menos frutas e, 

tomam com pouca frequência o pequeno almoço com os pais. 

Depois, verifica-se que a perceção do corpo está correlacionada positivamente com a 

dieta (r = .180, p = .000) e, com a consideração pela cintura abdominal (r = .459, p = .000), 

ou seja, os participantes que se percebem como magros não recorrem a dietas e têm uma ideia 

positiva da sua cintura abdominal. No entanto, correlaciona-se negativamente com a 

frequência da atividade física (r = -.075, p = .019), com a frequência com que tomam o 

pequeno almoço com os pais (r = -.106, p = .001) e, com a relação com a família (r = -.097, p 

= .045), ou seja, os que se percebem como magros, praticam mais atividade física, tomam 

mais vezes o pequeno almoço com a sua família e têm uma melhor relação com a mesma. 

Relativamente a atividade física, foram encontradas correlações positivas com o 

consumo de frutas (r = .232, p = .000), o consumo de vegetais (r = .189, p = .000), a 

frequência com que tomam o pequeno almoço com os pais (r = .067, p = .034), a relação com 

a família (r = .128, p = .008) e, com o apoio familiar (r = .100, p = .002) e, correlações 

negativas entre a mesma com o IMC (r = -.174, p = .000), a perceção do corpo (r = -.075, p = 

.019) e, a frequência que fazem refeições com os adultos que moram (r = -.076, p = .016), o à 

vontade que sentem para falar com o pai (r = -.149, p = .000) e a consideração pela cintura 

abdominal (r = -.215, p = .000). Portanto, quanto maior a prática de atividade física, maior é o 

consumo de frutas, vegetais, a frequência com que tomam o pequeno almoço com os pais, 

melhor é a relação com a família, maior é o apoio que sentem por parte da família e, os 

adolescentes percebem-se com um IMC nem com sobrepeso nem obesidade, consideram-se 

muito magros, costumam fazer mais refeições com os adultos que moram, sentem-se mais à 
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vontade para falar com o pai e consideram a sua cintura abdominal mais estreita do que a 

maioria dos seus colegas. 

Relativamente ao consumo de frutas, foram encontradas correlações positivas com a 

frequência da atividade física (r = .232, p = .000), o consumo de vegetais (r = .495, p = .000), 

a frequência com que tomam o pequeno almoço com os pais (r = .177, p = .000), a relação 

com a família (r = .132, p = .006), o apoio familiar (r = .196, p = .000) e, correlações 

negativas com o IMC (r = -.081, p = .014), a frequência com que fazem refeições com adultos 

que moram com eles (r = -.162, p = .000), ao à vontade que sentem para falar com o pai (r = -

.070, p = .033) e, ao à vontade para falar com a mãe (r = -.096, p = .004). Assim, quanto 

maior é o consumo de frutas, maior é a frequência que fazem atividade física, que consomem 

vegetais e que tomam pequeno almoço com os seus pais, melhor é a relação com a família e 

maior o apoio familiar. Porém, os participantes que referem um maior consumo de frutas, não 

se sentem com sobrepeso nem obesidade, maior é a frequência com que fazem refeições com 

os adultos que moram e, sentem-se mais à vontade para falar com os pais. 

No consumo de vegetais, foram encontradas correlações positivas com a prática de 

atividade física (r = .189, p = .000), o consumo de frutas (r = .495, p = .000) e, a frequência 

com que tomam o pequeno almoço com os pais (r = .159, p = .000), o apoio familiar (r = 

.096, p = .004) e, correlações negativas com o consumo de colas (r = -.087, p = .006), a 

frequência que fazem refeições com adultos que moram (r = -.138, p = .000), ao à vontade 

que sentem para falar com o pai (r = -.094, p = .004) e ao à vontade que sentem para falar 

com a mãe (r = -.088, p = .007). Deste modo, verifica-se que quanto maior for o consumo de 

vegetais, maior é a prática de atividade física, o consumo de frutas, tomam com uma maior 

frequência o pequeno almoço com os pais e, sentem um maior apoio por parte da família, 

sendo que quanto maior for este consumo, menor é o consumo de colas, maior é a frequência 
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com que fazem refeições com os adultos que moram e sentem-se mais à vontade para falar 

com os pais. 

No que diz respeito ao consumo de doces, este tem uma correlação positiva com o 

consumo de colas (r = .421, p = .000), ao à vontade para falar com o pai (r = .106, p = .001) e, 

ao à vontade para falar com a mãe (r = .085, p = .010) e, possui uma correlação negativa com 

o apoio familiar (r = -.085, p = .010). Ou seja, quanto maior for o consumo de doces, maior é 

o consumo de colas e, menos à vontade os adolescentes se sentem para poderem falar com 

ambos os pais e, recebem um menor apoio por parte da família. 

Em relação ao consumo de colas, este tem uma correlação negativa com o consumo 

de vegetais (r = -.087, p = .006) e, com o apoio familiar (r = -.102, p = .002), ou seja, quanto 

maior o consumo de colas, menor é o consumo de vegetais e o apoio dos seus familiares. 

Porém, apresenta uma correlação positiva com o consumo de doces (r = .421, p = .000), ao à 

vontade para falar com o pai (r = .074, p = .025) e, ao à vontade para falar com a mãe (r = 

.113, p = .001), ou seja, quanto maior for o consumo de colas, maior será o consumo de doces 

e menos à vontade se sentem para falar com os pais. 

Quanto ao facto de fazerem com frequência refeições com os adultos que moram, este 

está correlacionado positivamente com o à vontade para falar com o pai (r = .147, p = .000), 

ao à vontade para falar com a mãe (r = .168, p = .000) e, ao apoio familiar (r = .209, p = .000) 

e, correlacionado de forma negativa com a prática de atividade física (r = -.076, p = .016), 

com o consumo de frutas (r = -.162, p = .000), consumo de vegetais (r = -.138, p = .000), a 

frequência com que tomam o pequeno com os pais (r = -.312, p = .000), a relação com a 

família (r = -.237, p = .000). Assim, quanto maior for a frequência de refeições que os 

adolescentes fizerem com os adultos que moram, maior é o à vontade para falar com os pais, 

maior será a prática de exercício físico, o consumo de frutas e vegetais, a frequência que 
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tomam o pequeno almoço com os pais, melhor será a relação com a família e o apoio sentido 

por parte dos seus familiares. 

No que se refere ao tomarem o pequeno almoço com os pais, foram encontradas 

correlações positivas com a atividade física (r = .067, p = .034), o consumo de frutas (r = 

.177, p = .000), o consumo de vegetais (r = .159, p = .000), a relação com a família (r = .193, 

p = .000), o apoio familiar (r = .243, p = .000) e, correlações negativas com o IMC (r = -.144, 

p = .000), a perceção do corpo (r = .106, p = .001), a frequência que fazem refeições com 

adultos que moram (r = -.312, p = .000), ao à vontade para falar com o pai (r = -.211, p = 

.000) e ao à vontade para falar com a mãe (r = -.199, p = .000). Desta forma, verifica-se que, 

quanto maior for a frequência que os adolescentes tomarem o pequeno almoço com os pais, 

maior será a prática de atividade física, o consumo de frutas e vegetais, melhor será a relação 

com a família e o suporte recebido por parte dos seus familiares, percebendo-se com um IMC 

nem de sobrepeso nem obesidade sendo que irão sentir-se mais magros, maior será a 

frequência que fazem refeições com adultos que moram em conjunto e o à vontade para falar 

com ambos os progenitores. 

O à vontade para falar com o pai tem uma correlação positiva com o IMC (r = .104, p 

= .002), o consumo de doces (r = .106, p = .001), o consumo de colas (r = .074, p = .025) e, a 

frequência com que fazem refeições com os adultos que moram (r = .147, p = .000) e, ao à 

vontade para falar com a mãe (r = .406, p = .000) e, correlações negativas com a prática de 

atividade física (r = -.149, p = .000), o consumo de frutas (r = -.70, p = .033), o consumo de 

vegetais (r = -.094, p = .004), a frequência com que tomam o pequeno almoço com os pais (r 

= -.211, p = .000), a relação com a família (r = -.228, p = .000) e o apoio familiar (r = -.255, p 

= .000). Assim sendo, quanto maior for o à vontade para falar com o pai, melhor será a 

perceção do seu IMC, menor será o consumo de doces e de colas, maior será a frequência 

com que fazem refeições com os adultos que moram e, o à vontade para falar com a mãe. No 
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entanto, quanto menor for o à vontade para falar com o pai, menor será a prática de atividade 

física, o consumo de frutas e vegetais e, a frequência com que tomam o pequeno almoço com 

os pais, pior será a relação em família e o suporte recebido por esta. 

Já, o à vontade para falar com a mãe, tem uma correlação positiva com o IMC (r = 

.100, p = .003), o consumo de doces (r = .085, p = .010), o consumo de colas (r = .113, p = 

.001), a frequência a com que fazem refeições com os adultos que moram (r = .168, p = .000) 

e, ao à vontade para falar com o pai (r = .406, p = .000) e, uma correlação negativa com o 

consumo de frutas (r = -.096, p = .004), o consumo de vegetais (r= -.088, p = .007), a 

frequência com que tomam o pequeno almoço com os pais (r = -.199, p = .000), a relação 

com a família (r = -.255, p = .000) e com o apoio familiar (r = -.322, p = .000). Ou seja, 

quanto maior for o à vontade para falar com a mãe, melhor será perceção do seu IMC, 

percebendo-se como nem com sobrepeso nem obesidade, menor será o consumo de colas e 

doces, maior será a frequência das refeições feitas com os adultos que moram e ao à vontade 

para falarem com o pai e, maior será o consumo de frutas, de vegetais, a frequência com que 

tomam o pequeno almoço com os pais e, posteriormente, melhor será a relação em família e o 

apoio recebido pela família. 

A dieta tem uma relação positiva com o IMC (r = .236, p = .000) e, a perceção do 

corpo (r = .180, p = .000). Ou seja, os adolescentes que fazem dieta, têm uma pior perceção 

do seu corpo e sentem-se mais gordos e obesos. 

A cintura abdominal à volta da barriga tem uma relação positiva com o IMC (r = .422, 

p = .000), com a perceção do corpo (r = .459, p = .000) e, uma relação negativa com a prática 

de atividade física (r = -.215, p = .000). Assim, quanto mais estreita/delgada do que a maioria 

dos seus colegas for a cintura abdominal, melhor será a perceção do seu corpo e maior será a 

prática de atividade física. 
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A relação com a família tem uma relação positiva com a prática de atividade física (r 

= .128, p = .008), o consumo de frutas (r = .132, p = .006) e, a frequência com que tomam o 

pequeno almoço com os pais (r = .193, p = .000), e uma relação negativa com a perceção do 

corpo (r = -.097, p = .045), a frequência que fazem refeições com os adultos que moram (r = -

.237, p = .000) e, ao à vontade para falar com o pai (r = -.228, p = .000) e, o à vontade para 

falar com a mãe (r = -.255, p = .000). Ou seja, para os adolescentes, quanto melhor for a 

relação com a família, maior será a prática de atividade física, o consumo de frutas, a 

frequência com que tomam o pequeno almoço com os pais, melhor será a perceção do seu 

corpo, maior é a frequência que fazem refeições com os adultos que moram e o à vontade 

para falar com os pais. 

Por fim, o apoio familiar demonstra uma relação positiva com a prática de atividade 

física (r = .100, p = .002), o consumo de frutas (r = .196, p = .000), o consumo de vegetais (r 

= .096, p = .004) e, a frequência com que os adolescentes tomam o pequeno almoço com os 

pais (r = .243, p = .000) e, uma relação negativa com o consumo de doces (r = -0,085, p = 

0,010), o consumo de colas (r = -.102, p = .002), com a frequência que fazem refeições com 

os adultos que moram (r = .209, p = .000), com o à vontade para falar com o pai (r = -.255, p 

= .000) e, com o à vontade para falar com a mãe (r = -.322, p = .000). À par disto, verifica-se 

que, quanto maior for o apoio familiar, maior será o consumo de frutas, de vegetais e a 

frequência com que tomam o pequeno almoço com os pais e, menor será o consumo de colas 

e de doces e, maior será a frequência das refeições com os adultos que moram e o à vontade 

para falar com o pai e com a mãe. 
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Tabela 16 

Correlações entre as variáveis 

Variáveis 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 

1 

2 

3 

4 

5 

6 

7 

8 

9 

10 

11 

12 

13 

14 

15 

-- 

.499** 

-.174** 

-.081* 

 

 

 

 

-.144** 

.104** 

.100** 

.236** 

.422** 

 

 

-- 

-.075* 

 

 

 

 

 

-.106** 

 

 

.180** 

.459** 

-.097* 

 

 

-- 

.232** 

.189** 

 

 

-.076* 

.067* 

-.149** 

 

 

-.215** 

.128** 

.100** 

 

 

 

-- 

.495** 

 

 

-.162** 

.177** 

-.070* 

-.096** 

 

 

.132** 

.196** 

 

 

 

 

-- 

 

-.087** 

-.138** 

.159** 

-.094** 

-.088** 

 

 

 

.096** 

 

 

 

 

 

-- 

.421** 

 

 

.106** 

.085** 

 

 

 

-.085** 

 

 

 

 

 

 

-- 

 

 

.074* 

.113** 

 

 

 

-.102** 

 

 

 

 

 

 

 

-- 

-.312** 

.147** 

.168** 

 

 

-.237** 

-.209** 

 

 

 

 

 

 

 

 

-- 

-.211** 

-.199** 

 

 

.193** 

.243** 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

-- 

.406** 

 

 

-.228** 

-.255** 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

-- 

 

 

-.255** 

-.322** 

Nota. ** p < .01; * p < .05. 1 – IMC; 2 – Perceção do corpo; 3 – Atividade física nos últimos 7 dias; 4 – 

Consumo de frutas; 5 – Consumo de vegetais; 6 – Consumo de doces; 7 – Consumo de colas; 8 – Frequência 

com que fazem refeições com os adultos que moram; 9 – Frequência com que tomam o pequeno almoço com os 

pais; 10 – À vontade para falar com o pai; 11 – À vontade para falar com a mãe; 12 – Dieta; 13 – A forma como 

consideram a sua cintura abdominal (à volta da barriga); 14 – Relação com a família; 15 – Apoio familiar. 

 

Comparação entre grupos 

Para responder ao objetivo específico, que pretendia verificar a existência de 

diferenças entre os grupos, foram realizadas análises com recurso ao teste t. É possível 

verificar a existência de diferenças consoante o género, apresentadas a seguir na Tabela 17, 

onde foram encontradas diferenças estatisticamente significativas quando comparado o 

género em relação com a atividade física [t (992) = 4.442, p = .000], sendo que os rapazes 

apresentam uma média superior (M = 19.90, DP = 3.87) do que as raparigas (M = 19.85, DP 

= 3.99). Quanto ao consumo de colas [t (990) = 7.082, p = .000], os rapazes consomem mais 

colas (M = 3.83, DP = 1.86) do que as raparigas (M = 3.02, DP = 1.74). Relativamente ao 

sentir-se à vontade para falar com o pai [t (921) = -4,787, p = .000], as raparigas apresentam 

uma média superior (M = 2.38, DP = 1.31) do que os rapazes (M = 1.98, DP = 1.21), sendo 

que quando maior for a média, maior a dificuldade que sentem para falar com este e, sobre a 

perceção da circunferência abdominal [t (465) = -2.153, p = .032], as raparigas percebem 
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mais a sua circunferência abdominal como maior (M = 2.04, DP = .57) em relação aos 

rapazes (M = 1.92, DP = .61). 

Tabela 17 

Comparação por género 

 Rapaz Rapariga  

M DP M DP Sig. 

IMC 

Achas que o teu corpo é ou está 

Atividade física nos últimos 7 dias 

Frutas 

Vegetais 

Doces 

Colas 

Com que frequência fazes refeições com os adultos que 

moram contigo? 

Com que frequência tomas o pequeno almoço com os teus 

pais? 

Com que à vontade te sentes para falar com: pai 

Com que à vontade te sentes para falar com: mãe 

Dieta 

Consideras a tua cintura abdominal (à volta da barriga) 

Relação com a família 

19.897 

3.05 

3.91 

4.93 

4.39 

3.82 

3.83 

1.602 

 

3.77 

 

1.98 

1.63 

1.75 

1.921 

8.72 

3.867 

.797 

1.964 

1.850 

1.918 

1.659 

1.864 

1.032 

 

2.013 

 

1.213 

.993 

1.099 

0.614 

1.827 

19.846 

3.12 

3.37 

5.04 

4.43 

3.69 

3.02 

1.621 

 

3.70 

 

2.38 

1.65 

1.84 

2.040 

8.43 

3.987 

.809 

1.873 

1.720 

1.826 

1.494 

1.735 

1.042 

 

2.013 

 

1.313 

0.987 

1.005 

.572 

1.927 

.844 

.160 

.000*** 

.341 

.735 

.180 

.000*** 

.770 

 

.617 

 

.000*** 

.701 

.349 

.032* 

.120 

Nota. *** p < .001; ** p < .01; * p < .05. 

Segundo a Tabela 18, foram encontradas diferenças estatisticamente significativas 

quando comparado o ano de escolaridade com o IMC [t (924) = -7.226, p = .000], sendo que 

o 8º ano apresenta uma média superior (M = 20.72, DP = 3.78) comparativamente ao 6º ano 

(M = 18.90, DP = 3.88). Quanto à perceção do corpo [t (1027) = -2.079, p = .038], o 8º ano 

apresenta uma pior perceção do corpo (M = 3.12, DP = .81) do que o 6º ano (M = 3.03, DP = 

.80), uma vez que quanto maior a média, mais gordos os adolescentes se percebem. 

Relativamente ao consumo de frutas [t (991) = 3.297, p = .113], o 6º ano apresenta um maior 

consumo (M = 5.18, DP = 1.70) em relação ao 8º ano (M = 4.81, DP = 1.84). Quanto ao 

consumo de doces [t (990) = -2.343, p = .019], o 8º ano apresenta um maior consumo (M = 

3.86, DP = 1.591) comparativamente com o 6º ano (M = 3.63, DP = 1.552) e, no consumo de 

colas [t (990) = -2.376, p = .018], o 8º ano também apresenta uma maior média de consumo 

(M = 3.54, DP = 1.843), relativamente ao 6º ano (M = 3.26, DP = 1.832). Em relação às 
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refeições com os adultos que moram [t (989) = -4.170, p = .000], o 8º ano apresenta uma 

maior média (M = 1.74, DP = 1.13) do que o 6º ano (M = 1.47, DP = .90), sendo que quanto 

maior for a média, a frequência das refeições é reduzida. Já, quanto à frequência com que 

tomam o pequeno almoço com os pais [t (987) = 12.296, p = .000], o 6º ano apresenta uma 

maior frequência (M = 4.41, DP = 1.90) do que o 8º ano (M = 3.15, DP = 1.93). Quanto ao à 

vontade para falar com o pai [t (921) = -7803, p = 0,000] e com a mãe [t (921) = -6.933, p = 

.000], o 8º ano apresenta uma maior média no que se refere ao à vontade para falar com o pai 

(M = 2.19, DP = 1.28) e, com a mãe (M = 1.84, DP = .05) comparativamente ao que o 6º ano 

apresenta para falar com o pai (M = 1.84, DP = 1.17) e com a mãe (M = 1.40, DP = .83), 

sendo que quanto maior for a média do à vontade para falar com ambos, mais difícil é para os 

adolescentes falar com estes. Por fim, quanto ao apoio familiar [t (921) = 5.664, p = .000], o 

6º ano apresenta sentir um maior apoio da sua família (M = 25.27, DP = 6.07) em relação ao 

8º ano (M = 22.79, DP = 7.06). 

Tabela 18 

Comparação por anos 

 6º ano 8º ano  

M DP M DP Sig. 

IMC 

Achas que o teu corpo é ou está 

Atividade física nos últimos 7 dias 

Frutas 

Vegetais 

Doces 

Colas 

Com que frequência fazes refeições com os adultos que 

moram contigo? 

Com que frequência tomas o pequeno almoço com os 

teus pais? 

Com que à vontade te sentes para falar com: pai 

Com que à vontade te sentes para falar com: mãe 

Apoio familiar 

18.902 

3.03 

3.73 

5.18 

4.45 

3.63 

3.26 

1.466 

 

4.41 

 

1.84 

1.40 

25.265 

3.878 

.795 

1.869 

1.696 

1.870 

1.552 

1.832 

.895 

 

1.898 

 

1.167 

.832 

6.067 

20.722 

3.12 

3.54 

4.81 

4.38 

3.86 

3.54 

1.739 

 

3.15 

 

2.19 

1.84 

22.786 

3.776 

.809 

1.989 

1.841 

1.872 

1.591 

1.843 

1.132 

 

1.926 

 

1.281 

.048 

7.059 

.000*** 

.038* 

.113 

.001*** 

.609 

.019** 

.018* 

.000*** 

 

.000*** 

 

.000*** 

.000*** 

.000*** 

Nota. *** p < .001; ** p < .01; * p < .05. 
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De acordo com a Tabela 19, foram encontradas diferenças significativas entre os 

estudantes que têm uma boa e uma má perceção do corpo, em relação ao IMC [t (924) = -

5.227, p = .000], sendo que os que têm uma má perceção do corpo apresentam uma média 

superior (M = 20.59, DP = 4.58), do que os que têm uma boa perceção do corpo (M = 19.26, 

DP = 3.15), em relação à atividade física nos últimos 7 dias [t (992) = 3.673, p = .000], a 

média é maior nos que apresentam uma boa perceção do corpo (M = 3.83, DP = 1.90), 

relativamente aos que apresentam uma má perceção do mesmo (M = 3.38, DP = 3.83) e, o 

consumo de frutas [t (991) = 2.333, p = .020] também é maior nos que têm uma boa perceção 

do corpo (M = 5.11, DP = 1.78) do que nos que têm uma má perceção do corpo (M = 4.84, 

DP = 1.78), assim como o consumo de vegetais [t (990) = 2.282, p = .023], que apresenta 

uma média superior nos que têm uma boa perceção do corpo (M = 4.54; DP = 1.88) em 

relação aos que têm uma má perceção do corpo (M = 4.27, DP = 1.86). A frequência com que 

tomam o pequeno almoço com os pais [t (987) = 2.454, p = .014], é maior nos adolescentes 

que têm uma boa perceção do corpo (M = 3.88, DP = 1.99) quando comparados aos que têm 

uma má perceção do corpo (M = 3.56, DP = 2,03). Quanto ao à vontade para falar com o pai 

[t (921) = -2.489, p = .013], os que têm uma má perceção do corpo apresentam uma média 

elevada (M = 2.30, DP = 1.31), comparativamente aos que têm uma boa perceção do corpo 

(M = 2.09, DP = 1.25) e, o à vontade para falar com a mãe [t (921) = -3.649, p = .000], 

também apresenta uma maior média nos que apresentam uma má perceção do corpo (M = 

1.77, DP = 1.04), em relação aos que têm uma boa perceção do corpo (M = 1.53, DP = .93), 

ou seja, os com má perceção apresentam uma maior dificuldade. Quanto à dieta [t (467) = -

12.437, p = .000], esta apresenta uma média superior nos adolescentes que têm uma má 

perceção do corpo (M = 2.37, DP = 1.05), em comparação com os que têm uma boa perceção 

do corpo (M = 1.32, DP = .78). Em relação à perceção da cintura abdominal [t (465) = -

4.326, p = .000], os que têm uma má perceção do corpo percebem-na como maior (M = 2.11, 
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DP = .71) do que os que têm uma boa perceção do corpo (M = 1.88, DP = .45). 

Relativamente à relação com a família [t (422) = 4.590, p = .000], os que têm uma boa 

perceção do corpo apresentam uma melhor relação com a sua família (M = 8.93, DP = 1.61), 

comparativamente aos que têm uma má perceção do corpo (M = 8.10, DP = 2.10). Salienta-se 

ainda, que quanto ao apoio familiar [t (921) = 4.024, p = .000], os que têm uma boa perceção 

do corpo apresentam uma média mais elevada, o que reflete num maior apoio familiar (M = 

24.72, DP = 6.15) comparado com os que têm uma má perceção (M = 22.95, DP = 7.27). 

Tabela 19 

Diferença entre os estudantes que têm uma boa e uma má perceção do corpo 

 Má perceção do corpo Boa perceção do corpo  

M DP M DP Sig 

IMC 

Atividade física nos últimos 7 dias 

Frutas 

Vegetais 

Doces 

Colas 

Com que frequência fazes refeições com os adultos 

que moram contigo? 

Com que frequência tomas o pequeno almoço com os 

teus pais? 

Com que à vontade te sentes para falar com: pai 

Com que à vontade te sentes para falar com: mãe 

Dieta 

Consideras a tua cintura abdominal (à volta da barriga) 

Relação com a família 

Apoio familiar 

20.592 

3.38 

4.84 

4.27 

3.77 

3.48 

1.674 

 

3.56 

 

2.30 

1.77 

2.37 

2.113 

8.10 

22.947 

4.577 

3.83 

1.782 

1.855 

1.586 

1.872 

1.066 

 

2.030 

 

1.309 

1.042 

1.050 

.713 

2.098 

7.271 

19.256 

3.83 

5.11 

4.54 

3.74 

3.35 

1.560 

 

3.88 

 

2.09 

1.53 

1.32 

1.878 

8.93 

24.724 

3.153 

1.898 

1.778 

1.876 

1.569 

1.816 

1.009 

 

1.988 

 

1.252 

.932 

.776 

.449 

1.610 

6.148 

.000*** 

.000*** 

.020* 

.023* 

.789 

.247 

.084 

 

.014** 

 

.013** 

.000*** 

.000*** 

.000*** 

.000*** 

.000*** 

Nota. *** p < .001; ** p < .01; * p < .05. 
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Segundo os dados da Tabela 20, encontraram-se diferenças significativas entre os 

estudantes que fazem dieta e os que não fazem dieta, em relação ao IMC [t (436) = -6.094, p 

= .000], sendo que os que fazem dieta apresentam uma média superior (M = 23.65; DP = 

4.00) do que os que não fazem dieta (M = 20.31, DP = 3.63), também em relação à perceção 

do corpo [t (467) = 0.321, p = .000], os que fazem dieta percebem o seu corpo como pior (M 

= 3.82, DP = .71) do que os que não fazem (M = 3.07, DP = .77) e, sobre a perceção da 

cintura abdominal [t (465) = -4.575, p = .000], os que fazem dieta percebem-na como maior 

(M = 2.32, DP = 0.66) do que os que não fazem dieta (M = 1.94, DP = .57). 

Tabela 20 

Diferença entre os estudantes que fazem dieta e os que não fazem 

 Fazem dieta Não fazem dieta  

M DP M DP Sig. 

IMC 

Achas que o teu corpo é ou está 

Atividade física nos últimos 7 dias 

Frutas 

Vegetais 

Doces 

Colas 

Com que frequência fazes refeições com os adultos que 

moram contigo? 

Com que frequência tomas o pequeno almoço com os 

teus pais? 

Com que à vontade te sentes para falar com: pai 

Com que à vontade te sentes para falar com: mãe 

Consideras a tua cintura abdominal (à volta da barriga) 

Relação com a família 

23.645 

3.82 

3.44 

5.00 

4.65 

3.53 

3.18 

1.561 

 

3.28 

 

2.56 

1.96 

2.315 

8.53 

4.002 

.710 

2.036 

1.861 

1.747 

1.416 

1.764 

.945 

 

2.085 

 

1.376 

1.068 

.658 

1.872 

20.311 

3.07 

3.53 

4.76 

4.29 

3.85 

3.57 

1.764 

 

3.14 

 

2.50 

1.84 

1.939 

8.57 

3.627 

.769 

1.993 

1.872 

1.871 

1.578 

1.857 

1.146 

 

1.920 

 

1.300 

1.078 

.571 

1.889 

.000*** 

.000*** 

.749 

.359 

.176 

.140 

.133 

.202 

 

.616 

 

.721 

.411 

.000*** 

.896 

Nota. *** p < .001; ** p < .01; * p < .05. 
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Discussão 

Neste capítulo do presente estudo, procede-se à uma discussão dos resultados 

apresentados no capítulo anterior, baseada na literatura científica existente. 

Tendo em conta os resultados apresentados, considera-se que foi possível responder à 

questão principal do estudo, que consistiu em compreender a perceção da autoimagem e da 

satisfação corporal no bem-estar dos adolescentes. Assim, verificou-se que a forma com o 

adolescente se vê e, se encontra satisfeito com o seu corpo, está relacionada com a alteração 

dos seus hábitos alimentares e, com o seu contexto sociocultural, nomeadamente a família. 

Nas últimas décadas, a autoimagem foi considerada um dos aspetos mais relevantes 

no estudo da adolescência, sendo fundamental para a avaliação do desenvolvimento saudável 

do indivíduo, tendo sido utilizada como um indicador do nível de adaptação do adolescente 

ao seu ambiente de desenvolvimento (Offer et al., 1984; Wylie, 1974). As rápidas mudanças 

físicas estimulam o pensamento sobre a autoimagem durante a adolescência e, o adolescente, 

ao observar o seu corpo, questiona-se intensamente a respeito da aceitação dele (Solomon-

Krakus et al., 2017).  

De acordo com Larreamendy-Joerns et al. (2008), as pesquisas sobre a adolescência, 

nos últimos anos, passaram por diversas mudanças. O modelo que destacava as etapas de 

desenvolvimento foi abandonado e um novo modelo orientado para o processo começou a ser 

adotado. Este novo modelo concentra-se nas interações entre o indivíduo e o contexto, para a 

compreensão das etapas com desenvolvimentos específicos no curso da vida. Petersen et al. 

(1984), abordaram o aparecimento de um modelo transacional de contexto, que incluiu o 

desenvolvimento da autoimagem e, levou em consideração algumas interações em alguns 

fatores, como os fatores ontogenéticos e contextuais. Os primeiros são considerados como os 

mais relevantes e, dizem respeito à puberdade e, à capacidade cognitiva, especificamente a 

um aumento da reflexão e o surgimento do pensamento abstrato. Por exemplo, as mudanças 



Perceção da autoimagem e satisfação corporal em adolescentes 

Kelly Fernanda Fagundes Pereira                                                                                        70 

que se referem ao desenvolvimento do pensamento abstrato e, ao aumento de uma reflexão 

sobre as suas próprias capacidades e sobre o mundo, ou mudanças relacionadas ao 

surgimento de comportamentos não normativos em relação ao próprio corpo (como a 

obesidade, a anorexia, entre outros). Os fatores contextuais destacaram três dimensões, sendo 

estas as transições escolares, as interações com os pares e a relação com a família. Como 

mudanças que ocorrem nestes três contextos sociais, é possível que a autoimagem associada a 

cada um também possa mudar, positiva ou negativamente (Roncancio & Mattos, 2019). 

A família pode proporcionar às crianças experiências de aceitação ou de vergonha do 

corpo. É consensual, que as atitudes dos pais e, comportamentos relacionados à aparência dos 

seus filhos, podem ter um impacto significativo em como eles vivenciam o seu corpo e as 

suas funções, como aceitável ou inaceitável (Gilbert & Miles, 2002). Para Erikson (1968) a 

identidade é uma sensação de se sentir em casa no próprio corpo e, desenvolve-se na 

interação com o contexto sociocultural dos indivíduos. A forma como os adolescentes 

percebem os seus corpos, é fortemente influenciada pelo seu contexto sociocultural mais 

amplo (Paxton et al., 2005) e, a qualidade do relacionamento entre pais e jovens, afeta o bem-

estar e a saúde mental dos adolescentes, sendo que o envolvimento dos pais costuma proteger 

contra uma série de problemas de saúde mental nos adolescentes, como desajustes 

psicológicos, problemas de internalização, problemas de atenção e baixa autoestima (O’Gara 

et al., 2019). 

Os pais podem ser agentes úteis para ajudar os filhos a desenvolver crenças saudáveis 

sobre a imagem corporal e a aparência. É crucial ajudar os adolescentes a estabelecer uma 

forte autoconfiança, uma imagem corporal adequada e, um bom relacionamento com os pais, 

de forma a promover a sua saúde (Lin et al., 2018), devido ao facto de a família ser um dos 

mais importantes fatores contextuais durante o crescimento e o desenvolvimento do 

adolescente (Lin & Tsai, 2016). Também, na perspetiva de Bronfenbrenner (2005), o 
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desenvolvimento humano é percebido como um processo marcado pela estabilidade e 

transformação e, decorre ao longo de processos complexos de interação recíproca, entre um 

ser humano em desenvolvimento e as pessoas, ambiente e símbolos que se encontram 

presentes no seu ambiente imediato (Bronfenbrenner, 1995), sendo que para acontecer o 

desenvolvimento da pessoa, a mesma precisa participar de forma ativa em interações 

recíprocas com pessoas com as quais desenvolve apego forte, mútuo e irracional 

(Bronfenbrenner, 1996). 

Um dos objetivos específicos propostos foi compreender e caracterizar o impacto da 

relação familiar para a autoimagem e os hábitos de vida saudáveis nos adolescentes e, a 

literatura refere que relacionamentos positivos com os pais estão associados à melhores 

resultados de saúde, especialmente, de saúde psicológica, portanto, se os pais se 

comunicarem efetivamente com seus filhos, pode ser essencial para a promoção da saúde 

destes (Lin et al., 2018). É uma noção que encontra sustentabilidade ao nível da investigação, 

ou seja, nos resultados obtidos no presente estudo, os adolescentes que apresentaram uma 

melhor perceção do seu corpo, apresentaram também, um maior à vontade para falarem com 

os pais, uma média mais elevada no que se refere à relação com a família e ao apoio por parte 

desta, quando comparados aos que tinham uma má perceção do corpo, que revelaram uma 

média mais reduzida. De acordo com Puloka et al. (2017), promover o consumo de frutas, 

legumes, comida caseira e refeições em família, pode ser uma forma de envolver as famílias 

em questões de saúde mental. O facto de no estudo, os alunos do 6º ano referirem sentir um 

maior à vontade para falar com os pais e, um maior apoio da família, estes revelaram um 

melhor IMC, maior consumo de frutas, maior frequência de refeições com os adultos que 

moram e, uma maior frequência com que tomam o pequeno almoço com os seus pais, sendo a 

frequência do pequeno almoço com os pais também maior nos que têm uma boa perceção do 

seu corpo. De acordo com Kitzman-Ulrich et al. (2010) e Vereecken et al. (2010), um sistema 
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familiar positivo pode ser parte de um processo de estabelecimento e manutenção de 

comportamentos benéficos para a saúde, através do fornecimento de alimentos saudáveis e, 

apoio para o envolvimento em comportamentos saudáveis. Muita ênfase é colocada ao 

pequeno almoço na idade escolar, pois, este encontra-se associado ao consumo de nutrientes 

que são importantes para a saúde dos adolescentes (Fayet-Moore et al., 2016; Mullan et al., 

2014). 

Por outro lado, os alunos do 8º ano, apresentaram um menor à vontade para falar com 

os pais, menor apoio familiar e menor frequência do pequeno almoço com os pais, o que se 

traduz num maior consumo de doces e colas, assim como os adolescentes com uma má 

perceção revelaram uma pior relação em família e reduzido apoio familiar, o que se traduz 

num menor consumo de frutas e vegetais. Vários autores explicaram de que forma os hábitos 

alimentares das crianças e adolescentes estão relacionados ao seu ambiente familiar 

(Rosenkranz & Dzewaltowski, 2008; Kitzman-Ulrich et al., 2010; Gattshall et al., 2008; 

Cullen et al., 2000; Story et al., 2008). A maior parte dos adolescentes do estudo 

demonstraram fazer com frequência refeições com os adultos que moram e, tomar o pequeno 

almoço durante a semana e no fim de semana, o que vai de encontro ao estudo de Figueiredo 

et al. (2019), onde maior parte dos jovens relataram refeições e padrões regulares de pequeno 

almoço. A frequência das refeições familiares está significativamente relacionada à um 

padrão alimentar mais saudável em crianças e adolescentes (Berge, 2009; Hammons & Fiese, 

2011). À par disto, quanto maior for o consumo de doces e colas e, menor for o consumo de 

frutas e vegetais, menos à vontade os adolescentes se sentem para conversarem com os pais, 

como se verificou nos alunos do 8º ano e, nos com uma má perceção do corpo. O facto de as 

raparigas consumirem menos colas do que o sexo masculino, pode estar associado ao facto de 

estas demonstrarem uma maior preocupação com a sua imagem corporal. Assim como o 

estudo de Fernández-Bustos et al. (2019), revelou que, as raparigas relataram uma 
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preocupação notavelmente maior com os seus corpos do que os rapazes. Outros estudos, 

também concluíram, que o sexo feminino demonstrou uma maior preocupação com o peso do 

que o sexo masculino (Bibiloni et al., 2017; Moradi & Huang, 2008; Tiggemann, 2013).  

O estudo revela ainda, que embora a maior parte dos adolescentes sintam que é muito 

mais fácil falar com a mãe do que com o pai, metade considera entre muito fácil e fácil e, 

uma reduzida parte considera ser muito difícil. O adolescente pode experienciar a satisfação 

com o seu corpo, representada na segurança das relações que constrói (Del Ciampo & Del 

Ciampo, 2010). É suposto que a proximidade emocional dos pais com os filhos, simbolizada 

pelo amor e carinho dos pais, tenha um impacto positivo sobre a autoimagem e a saúde 

mental das crianças (Hashimoto et al., 2011). Mais de metade dos participantes do presente 

estudo, consideram a relação com a família muito boa, enquanto uma reduzida quantidade 

caracterizou a relação como muito má. Em outro estudo foi observado que, em relação ao 

contexto familiar, os rapazes eram mais ativos quando havia um adulto em casa que fazia 

atividade física, sendo que os rapazes que moravam com os pais, ou apenas com a mãe, 

relataram fazer exercício físico com maior frequência nos tempos livres, ou seja, a presença 

de um adulto ativo na família, principalmente a mãe, parece ser um fator importante 

associado à esta prática (Ramos et al., 2017). De acordo com os dados obtidos, quanto melhor 

for a relação com a família, maior será a prática de atividade física, o consumo de frutas, a 

frequência com que tomam o pequeno almoço com os pais, a perceção do corpo e a 

frequência com que fazem refeições com os adultos que moram, sendo que, quanto maior esta 

frequência, maior também é o consumo de vegetais, como se verifica no sexo masculino, que 

apresenta um maior à vontade para falar com o pai e, posteriormente, uma maior prática de 

atividade física e melhor perceção da cintura abdominal em relação às raparigas. Segundo 

Puloka et al. (2017), os comportamentos alimentares e a nutrição, desempenham um papel 

importante no bem-estar mental dos adolescentes e, os jovens que fazem refeições em 
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família, relataram um melhor relacionamento com as mesmas, níveis mais baixos de 

depressão e maior bem-estar emocional. Mais de metade dos adolescentes do presente estudo, 

constataram que tomaram o pequeno almoço durante os cinco dias da semana e, durante o fim 

de semana, sendo que a frequência com que tomam o pequeno almoço com os pais, é maior 

nos que têm uma boa perceção do corpo e, quanto maior for esta frequência, maior é a prática 

de atividade física, o consumo de vegetais e frutas e, posteriormente, melhor é a relação em 

família, a perceção do seu IMC como nem de sobrepeso nem de obesidade e, maior é a 

frequência das refeições com os adultos que moram e o à vontade para falarem com ambos os 

progenitores. A imagem corporal é positiva nos indivíduos com perceção de uma saúde boa 

ou muito boa (Nayir et al., 2016). A refeição regular e o pequeno almoço fazem parte de uma 

dieta saudável (Nordic Coucil of Ministers, 2012). 

Quanto ao segundo objetivo do estudo, que pretende perceber como os hábitos 

alimentares e a atividade física contribuem para a satisfação corporal dos adolescentes, os 

resultados do estudo demonstraram que, apesar de metade dos adolescentes consumirem 

doces uma vez por semana e entre dois a quatro dias por semana e, uma menor parte dos 

adolescentes consumir colas todos os dias, pelo menos uma vez por dia, os rapazes relataram 

consumir mais colas quando comparados com as raparigas. O facto de estas consumirem 

menos colas relativamente ao sexo masculino, contraria o estudo de Puloka e colaboradores 

(2017), que descreve que a alimentação saudável foi relatada como mais frequente no sexo 

masculino, em estudantes mais jovens. Os hábitos saudáveis de atividade física e nutrição 

trabalham juntos para manter o peso corporal em níveis desejáveis (Dombrowski et al., 

2014). Embora a dieta contribua em grande parte para a perda de peso a curto prazo (Fisher et 

al., 2011), o exercício parece ser importante para a manutenção desta perda (Blundell et al., 

2015). Deste modo, o exercício pode facilitar a adesão à longo prazo dos hábitos e 

comportamentos alimentares saudáveis e, os resultados do estudo, no que se refere à prática 
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de atividade física, os rapazes revelaram uma média significativamente maior do que as 

raparigas nos últimos sete dias. À semelhança do estudo de Filho et al. (2014), que afirma 

que, quando a atividade física é comparada entre os géneros, as raparigas tendem a ser mais 

inativas. Por outro lado, os dados do estudo, também estão em consonância com o estudo de 

Ramos et al. (2017), que revela que a prevalência da atividade física foi menor no sexo 

feminino e maior no sexo masculino. De acordo com Sampasa-Kanyinga et al. (2017), no seu 

estudo, os que estavam a tentar ganhar peso, eram mais propensos a aderir à atividade física, 

em comparação com aqueles que não faziam nada com o seu peso corporal. Os dados obtidos 

revelaram ainda que, quanto maior for a prática de atividade física, maior é o consumo de 

frutas, de vegetais, a frequência com que tomam o pequeno almoço com os pais, maior a 

relação com a família e o apoio desta, no entanto, percebem-se como mais magros e, com um 

IMC nem de sobrepeso nem de obesidade, costumam fazer refeições com os adultos que 

moram e consideram a sua cintura abdominal mais estreita do que a maioria dos seus colegas, 

como é observado nos que apresentam uma boa perceção do corpo e não nos que têm uma má 

perceção. Outros estudos, também demostraram uma associação entre a atividade física 

regular e os fatores psicossociais e motivacionais, relacionados a um comportamento 

alimentar mais saudável (Carraça et al., 2013; Lowe et al., 2014). 

Segundo o estudo de Teixeira et al. (2016), os comportamentos alimentares 

disfuncionais parecem estar fortemente correlacionados com a insatisfação com o corpo, 

baixa autoestima e perfeccionismo nas raparigas. Foi possível confirmar no presente estudo 

este facto, devido ao consumo de frutas e vegetais ser maior nos adolescentes que têm uma 

melhor perceção do seu corpo e, a dieta apresentar uma média superior nos que têm uma má 

perceção do corpo. Deste modo, quanto maior for o consumo de frutas e vegetais, maior é a 

prática de atividade física, a frequência com que tomam o pequeno almoço com os pais e, o 

apoio familiar. A prática de atividade física dos adolescentes pode ser moldada pelo apoio 
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social prestado pela família, principalmente pelos pais, por exemplo, por meio de incentivo, 

transporte e apoio financeiro (Beets et al., 2010; Seabra et al., 2008). Deste modo, as atitudes 

e os hábitos para a prática de atividade física dos adolescentes, são potencialmente moldados 

pela família (Cheng et al., 2014; Trost et al., 2013). O estudo salienta ainda, que nos 

participantes estão correlacionados o consumo de frutas, de vegetais, a relação com a família 

e o apoio familiar, ou seja, os adolescentes que consomem mais frutas, são os que apresentam 

um maior consumo de vegetais, uma melhor relação com a família e apoio por parte dos seus 

familiares, como se verifica nos adolescentes com uma boa perceção do corpo. À semelhança 

do estudo de Puloka e colaboradores (2017), sobre os mais jovens terem uma alimentação 

mais saudável, nos resultados obtidos, o consumo de frutas, apresentou ser maior nos 

estudantes do 6º ano do que nos do 8º ano, ou seja, nos mais jovens e, este consumo pode 

também estar relacionado com o facto de os alunos do 6º ano revelarem um melhor IMC, 

uma melhor perceção do corpo, fazerem com uma maior frequência refeições com os adultos 

que moram, tomarem mais vezes o pequeno almoço com os pais, sentirem um maior à 

vontade para falarem com os pais e, um maior apoio familiar, como referido anteriormente. 

De forma a responder ao terceiro objetivo de estudo, que se trata de compreender e 

caracterizar a relação entre a autoimagem e os hábitos alimentares nos adolescentes, 

observou-se que mais de metade dos participantes declararam que o seu peso está bom e não 

se encontram a fazer dieta. Por outro lado, os participantes que se percebem como magros, 

não recorrem a dietas e têm uma perceção positiva da sua cintura abdominal. Os que fazem 

dieta apresentam um valor superior de IMC, percebem o seu corpo como em sobrepeso ou 

obesidade e, percebem a sua cintura como maior do que os que não fazem, indo de encontro 

aos resultados revelados por Monteiro et al. (2010) e Schubert et al. (2013), que referiram 

que, os adolescentes que se percebem como com sobrepeso/obesidade tendem a apresentar 

uma maior probabilidade de estarem insatisfeitos com o próprio corpo. A insatisfação com a 
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imagem corporal, é vista como um preditor importante para o desenvolvimento de sérios 

problemas psicológicos e físicos, como o excesso de peso, dietas, entre outros (Tiunova, 

2015). O facto de as raparigas terem uma pior perceção da sua cintura abdominal e de 

consumirem menos colas do que os rapazes, pode estar associado ao que McCreary e Sasse 

(2000), relataram em seu estudo que, as mulheres tendem a ver-se como mais gordas e mais 

propensas a envolverem-se em comportamentos de controle de peso como a dieta ou jejum, 

para perder peso ou mudar a sua forma. Salienta-se ainda, que os que fazem dieta têm uma 

pior perceção do corpo, sentem-se mais obesos e, fazem mais dietas em relação aos que têm 

uma boa perceção. De acordo com Petroski et al. (2012), uma insatisfação com o seu próprio 

corpo, faz com que o adolescente adote novas posturas como práticas exageradas de dietas, 

entre outros recursos. Adolescentes com uma má imagem corporal têm uma maior 

probabilidade de ter uma baixa autoestima, de fazerem dieta e, de terem um comportamento 

alimentar problemático (O’Dea, 2012). Os comportamentos alimentares desordenados dos 

adolescentes, incluindo comportamentos insalubres de controle de peso (como fazer jejuns, 

pular refeições) e, compulsão alimentar, são preocupantes, devido às consequências 

prejudiciais a que pode levar (Didericksen et al., 2018). 

À semelhança do estudo de Santos et al. (2011), que afirma que, em geral, os 

estudantes satisfeitos com o peso corporal são aqueles que consomem pelo menos cinco 

porções de frutas por semana, além de realizar três ou mais refeições diárias. No presente 

estudo, verifica-se que, a maior parte dos adolescentes consomem frutas todos os dias mais 

do que uma vez por dia, entre dois a quatro dias por semana e, todos os dias pelo menos uma 

vez por dia, tendo-se verificado que o consumo de frutas e vegetais, é maior nos adolescentes 

que têm uma boa perceção do seu corpo. Quanto ao consumo de vegetais, verifica-se que há 

uma minoria de adolescentes que nunca consomem, desta forma, apresentam um consumo 
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relativamente normal. O aumento do consumo de frutas e vegetais foi preditivo do aumento 

da felicidade, satisfação com a vida e bem-estar (Mujcic & Oswald, 2016). 

Em relação ao quarto objetivo do estudo, que pretende compreender e caracterizar a 

relação entre a autoimagem e a atividade física nos adolescentes, os resultados obtidos 

revelaram que em termos de boa e má perceção do corpo, a atividade física é maior nos que 

apresentam uma boa perceção do seu corpo e, que os rapazes em comparação com as 

raparigas, fazem mais atividade física que estas e, percecionam a sua cintura como parecida 

com a maior parte dos seus colegas, o que contraria o estudo de Sampasa-Kanyinga et al. 

(2017), que relata que os adolescentes que se percebem com excesso de peso, são mais 

prováveis de se exercitarem para perder peso do que aqueles que têm um peso considerado 

normal e, que a insatisfação com o peso corporal pode levar ou aumentar a atividade física e, 

aqueles que são ativos podem ter menos probabilidade de estarem insatisfeitos com o seu 

peso corporal. Gaspar et al. (2011), indicaram em seu estudo que, níveis mais elevados de 

atividade física em adolescentes, tiveram um efeito protetor na insatisfação com o peso 

corporal, independentemente do IMC ou sexo. Por outro lado, Voelker et al. (2015), referem 

que os jovens com sobrepeso e obesos, especialmente aqueles que têm preocupações 

relacionadas com o corpo e à aparência, provavelmente evitarão atividade física. No estudo 

de Sampasa-Kanyinga et al. (2017), estes revelaram que os adolescentes que se percebem 

como com sobrepeso/obesidade têm uma menor aderência à atividade física, em comparação 

com aqueles que pensavam que estavam com um peso normal. O IMC foi um moderador 

significativo da associação entre a insatisfação com o peso corporal e a adesão à atividade 

física e, os adolescentes com um alto IMC, que estavam insatisfeitos com o seu peso 

corporal, eram menos prováveis a aderir à atividade física, do que os que não estavam 

insatisfeitos com o seu peso. Nos resultados do presente estudo, o IMC demonstrou ser pior 

nos adolescentes que têm uma má perceção do seu corpo sendo que a atividade física é maior 
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nos que têm uma boa perceção do corpo, indo de encontro ao estudo dos autores, uma vez 

que, o IMC mais alto, que posteriormente, é nos que têm uma má perceção e a atividade 

física ser menor nestes. De acordo com o estudo de Janssen et al. (2005), ao fazerem uma 

revisão dos dados obtidos de 34 países, descobriram que um IMC mais alto estava associado 

a níveis mais baixos de atividade física entre os 10 e os 16 anos. 

O incentivo aos hábitos de vida saudáveis, como uma boa alimentação aliada à prática 

de exercícios físicos regulares, são capazes de prevenir o surgimento da insatisfação corporal 

(Santos et al., 2011). A maioria dos adolescentes do estudo praticaram dois, três e quatro dias 

de atividade física nos últimos sete dias. A prática de atividade física está associada a 

melhores perceções de imagem corporal da pessoa e, a uma maior satisfação consigo própria 

(Fraguela-Vale et al., 2016). A atividade física desempenha um papel importante na 

otimização da saúde e reduz o risco de obesidade e outras doenças crónicas (Sampasa-

Kanyinga et al., 2017). No estudo de Sampasa-Kanyinga et al. (2017), os resultados 

apontaram que os homens eram mais propensos do que as mulheres a relatar o cumprimento 

da atividade física e, a atingir sessenta minutos por dia de atividade física moderada a 

vigorosa, sendo que as mulheres eram mais prováveis do que os homens a estarem 

insatisfeitas com o seu peso corporal, para se perceberem com sobrepeso/obesidade, para 

tentar perder peso e para fazer dieta. Os resultados obtidos relatam que os rapazes praticaram 

mais atividade física do que as raparigas nos últimos sete dias, como citado anteriormente. 

Esta prática pode estar associada ao facto de que estes apresentam um consumo 

significativamente maior de colas em relação às raparigas, e ir de encontro ao estudo de 

McCreary e Sassy (2000), que relata que os homens geralmente se preocupam com 

muscularidade e, em se envolverem em comportamentos para aumentar o peso e a 

musculatura. Segundo Voelker et al. (2015), a atividade física funciona como uma estratégia 

de controle de peso entre as pessoas que têm uma alimentação desordenada. 
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Quanto ao quinto objetivo do estudo, que se relaciona com as diferenças entre os 

géneros em relação à perceção da autoimagem e da satisfação corporal nos adolescentes, os 

resultados evidenciaram que os rapazes apresentam uma média superior em relação às 

raparigas na prática de atividade física. O sexo masculino é considerado mais ativo 

fisicamente (Hallal et al., 2012; Pearce et al., 2012; Gokler et al., 2018; Fan & Jin, 2015). No 

entanto, estes relataram consumir mais colas em relação ao sexo feminino, o que vai de 

encontro aos resultados obtidos no estudo de Figueiredo et al. (2019), em que os hábitos 

alimentares não saudáveis eram mais comuns no sexo masculino, mas difere dos achados em 

outras pesquisas (Puloka et al., 2017; Storey et al., 2009; de Assumpção et al., 2012), que 

descobriram que a alimentação saudável foi relatada como mais frequente no sexo masculino. 

Por outro lado, no estudo de Xu et al. (2018), os homens que se percebiam como estando 

acima do peso, eram mais propensos a terem comportamentos de estilo de vida não 

saudáveis. Outros estudos, demonstraram que, as diferenças de género sugerem que, 

adolescentes do sexo feminino, têm uma visão mais negativa de si mesmas do que os rapazes 

(Kling et al., 1999; MaÔano et al., 2004) e, que as mulheres tendem a ter uma perceção de 

imagem corporal mais negativa do que os homens (Frisén et al., 2015; Kling et al., 2017), 

pois, são mais propensas a perceberem-se como estando em sobrepeso (Nayir et al., 2016). 

Em consistência com a literatura, os resultados encontrados no presente estudo demonstraram 

que, o sexo feminino percebe a sua cintura abdominal como mais larga/maior do que a 

maioria dos colegas, de acordo com o que também realça McCreary e Sasse (2000) em seu 

estudo. Embora as raparigas tenham um IMC mais correto do que os rapazes, mostram maior 

prevalência de sofrer incorretas perceções acerca da sua imagem corporal (Golan et al., 

2014). 

Também, em consonância com os dados do estudo atual, os resultados obtidos no 

estudo de Laudańska-Krzemińska et al. (2020), revelaram que as raparigas, se vêm como 
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mais gordas e, sentem-se mais insatisfeitas com a sua imagem corporal. Sendo que um dos 

fatores que possam explicar o resultado obtido no presente estudo, no que se refere ao facto 

de as raparigas terem uma pior perceção da sua cintura, possa estar relacionado com o facto 

de a atividade física ser inferior nestas, comparativamente aos rapazes. Estudos também 

demostraram, que a maior parte das raparigas, praticam atividade física de forma irregular e, 

estabelecem metas irrealistas para alcançar uma forma corporal ideal, embora o seu peso 

corporal seja absolutamente normal, desta forma, pode ser uma das razões para não 

praticarem exercícios físicos na adolescência, pois vivenciam frustrações relacionadas à sua 

imagem corporal (Lawler et al., 2017). Os efeitos da prática de exercício físico em diversas 

proporções da saúde mental em adolescentes, são, sobretudo, mediados pela autoestima e a 

satisfação corporal, sendo que os aumentos nos níveis de autoestima e satisfação corporal 

devido à prática de exercício físico moderado e vigoroso, é um contributo importante para a 

promoção de maiores níveis de bem-estar e menores níveis de ansiedade social em 

adolescentes (Fernandes, 2018). 

A preocupação com a imagem corporal difere de acordo com o género (Golan et al., 

2014) e, este pode ter um grande impacto na forma como os adolescentes percebem alguns 

aspetos de si mesmos, como a aparência física, a autoestima e a estabilidade emocional 

(Marsh et al., 2004). De acordo com Appleton (2013), fazer exercícios regulares melhora a 

imagem corporal, embora o peso e a forma corporal não necessariamente mudem. Nos 

resultados obtidos no presente estudo e, como referido acima, os rapazes praticam mais 

exercício físico, de acordo com o referido no estudo de Lawler e colaboradores (2017), que 

demonstraram que os rapazes apresentaram padrões mais ativos de participação em atividade 

física em relação às raparigas. No presente estudo, os rapazes têm uma melhor perceção do 

corpo e, da circunferência abdominal (como mais estreita/delgada do que a maioria dos seus 

colegas) em relação às raparigas. A insatisfação corporal é mais acentuada no sexo feminino 
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do que no sexo masculino (Murnen & Don, 2012; Corseuil et al., 2009; Triches & Giugliani, 

2007). No estudo de Petroski et al. (2012), os rapazes apresentaram um maior desejo em 

aumentar o tamanho da silhueta corporal, enquanto que as raparigas desejavam diminuir. Os 

resultados da investigação são consistentes com estes autores, pois revelam que quanto mais 

estreita e delgada do que a maioria dos seus colegas for a cintura abdominal, melhor a 

perceção do corpo e maior é a prática de atividade física, como se verifica no sexo masculino. 

Também, em relação aos géneros, os rapazes revelaram sentir-se mais à vontade para falar 

com o pai do que as raparigas, sendo que o à vontade para falar com este está correlacionado 

com a perceção do corpo e a prática de atividade física, ou seja, melhor será a perceção que 

têm do seu corpo e a prática de exercício físico. Ainda em relação às descobertas do estudo 

de Xu e colaboradores (2018), estes determinaram que as raparigas que estavam satisfeitas 

com o seu peso, estavam mais propensas a atender às recomendações de atividade física e, 

que os comportamentos de estilo de vida para os rapazes diferem por status e perceção de 

peso, enquanto que para as mulheres diferem de acordo com a satisfação com o peso. De 

acordo com o estudo de Fidelix et al. (2011) e Dumith et al. (2012), em relação aos géneros, é 

evidente que o anseio pela perda de peso, seja maior no sexo feminino, enquanto que no sexo 

masculino o anseio está justamente no oposto, em ganhar peso, ou seja, as raparigas tendem a 

evitar a gordura corporal, enquanto que os rapazes desejam mais massa muscular. Desta 

forma, segundo os autores e os dados obtidos, a insatisfação corporal parece não se apresentar 

de forma homogénea na adolescência. 

Por fim, quanto ao último objetivo do estudo, que era compreender e caracterizar as 

diferenças entre os anos de escolaridade em relação à perceção do corpo e aos hábitos 

alimentares dos participantes, a literatura aponta que a insatisfação corporal e um maior IMC, 

estão relacionados a piores perceções físicas, principalmente em relação à atratividade e, a 

um autoconceito desvalorizado, destacando-se a importância de uma imagem corporal 
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saudável, na configuração do autoconceito físico e geral dos adolescentes (Fernández-Bustos 

et al., 2015). Entre os participantes do estudo, vale salientar, que metade relataram que o seu 

corpo se encontrava no tamanho certo e, mais de metade, que não estão com sobrepeso nem 

obesidade. No estudo de Jones e Crawford (2005), com 128 rapazes do 8º ao 11º ano, estes 

descobriram que o IMC foi negativamente associado à falta de musculosidade e, 

preocupações associadas à magreza, onde tanto as preocupações com a muscularidade quanto 

com a magreza foram, por sua vez, preditores positivos da insatisfação corporal. Assim, as 

preocupações sobre não ser musculoso o suficiente e estar acima do peso, que são 

consistentes com os ideais de corpo dominante para homens, é parcialmente responsável pela 

variação na relação entre o IMC e a insatisfação corporal. No estudo atual, foi observável que 

os alunos do 8º ano apresentaram uma média superior do IMC e, uma pior perceção do corpo 

relativamente ao 6º ano. Deste modo, verifica-se que, quanto maior for o IMC, mais gordo os 

adolescentes percebiam-se e, que consequentemente, deveriam perder peso e, acreditavam 

ainda, que a sua cintura era maior do que a maioria dos seus colegas e, demonstraram uma 

maior dificuldade para falar com os seus pais, praticavam menos atividade física, consumiam 

menos frutas e tomavam com pouca frequência o pequeno almoço com os seus pais.  

No presente estudo, constata-se que os alunos mais velhos, ou seja, os do 8º ano, 

apresentaram um maior consumo de doces e colas, o que pode estar associado aos resultados 

do estudo de Wray-Lake et al. (2010), que defendem que os adolescentes após os 15 anos, 

passam a ter uma maior autonomia na tomada de decisões. O estudo vai de encontro ainda, ao 

defendido por Figueiredo et al. (2019), que refere que uma proporção maior de crianças mais 

velhas, evitam frutas e legumes. De acordo com o presente estudo, os adolescentes do 6º ano, 

que são, consequentemente, os que têm uma melhor perceção do corpo, relataram sentir um 

maior apoio da sua família relativamente aos do 8º ano e, quanto maior é este apoio, maior o 

consumo de frutas, a frequência que fazem refeições com os adultos que moram e com que 
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tomam o pequeno almoço com os pais e, maior é o à vontade para falarem com os pais, como 

se verifica nos dados obtidos, o que contraria o defendido no estudo de Figueiredo et al. 

(2019), quando estes relatam que o hábito alimentar não saudável encontra-se associado à 

uma idade mais jovem. No entanto, encontra-se em consonância com os dados obtidos no 

estudo de Videon e Manning (2003), que afirmam que a presença de pelo menos um dos pais 

nas refeições é relatada como positivamente associada a um maior consumo de frutas e 

vegetais. 

 

 

 

  



Perceção da autoimagem e satisfação corporal em adolescentes 

Kelly Fernanda Fagundes Pereira                                                                                        85 

Conclusão 

Nas últimas décadas, um dos aspetos mais importantes no estudo da adolescência tem 

sido a autoimagem, sendo esta fundamental para a avaliação do desenvolvimento saudável do 

indivíduo, o que resultou em diversas pesquisas por parte de vários investigadores. As 

questões relacionadas com a perceção do corpo por parte dos adolescentes parecem 

desempenhar um papel importante nas suas vidas, ao nível do seu bem-estar e na sua 

satisfação com o corpo. Destaca-se a importância em desenvolver uma imagem corporal 

saudável durante a adolescência, dada às consequências que esta pode acarretar para a saúde 

do adolescente. 

Pode-se concluir que, o crescimento e o desenvolvimento do indivíduo, encontram-se 

profundamente ligados ao seu contexto social. À semelhança da perspetiva da ecologia do 

desenvolvimento humano de Bronfenbrenner, que defende que a pessoa em desenvolvimento 

influencia e é influenciada pelo meio em que vive, sendo que é nas inter-relações 

estabelecidas neste contexto que se dá o seu desenvolvimento. Assim, o modelo de 

Bronfenbrenner é conceituado numa perspetiva ecológica, na qual a pessoa e o contexto 

relacionam-se e definem-se de forma recíproca. O indivíduo influencia o seu próprio 

ambiente quando inicia uma atividade nova, ou quando começa a estabelecer algum tipo de 

vínculo com outras pessoas, sendo igualmente influenciado pelos que o rodeiam. 

O presente estudo foi realizado com o intuito de explorar a relação entre as variáveis 

do estudo, o que permite retirar algumas conclusões gerais, de acordo com os dados 

recolhidos e analisados. A amostra do estudo corresponde a 1045 adolescentes distribuídos 

em proporções semelhantes entre os géneros. Os participantes responderam a um questionário 

que visava avaliar a sua perceção relativamente à sua perceção com o corpo, a prática de 

atividade física, os seus hábitos alimentares, a relação com a sua família e, por fim, a 

perceção sobre o seu ambiente familiar. Através da análise dos referidos dados e da revisão 
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bibliográfica efetuada, foi possível verificar-se que, efetivamente, existem evidências de que 

a perceção do corpo, o ambiente familiar, os hábitos alimentares e a atividade física, têm 

influência na autoimagem e satisfação do adolescente. 

No que diz respeito à família, a forma como os adolescentes percecionam o seu corpo 

está relacionada com o seu contexto sociocultural, nomeadamente, o contexto familiar, sendo 

que o relacionamento com os pais pode afetar o seu bem-estar. Os adolescentes com uma 

melhor perceção do corpo, apresentam sentir um maior à vontade para falarem com os pais, 

uma melhor relação com a família e um maior apoio familiar, quando comparados aos com 

má perceção do corpo. Os alunos do 6º ano relataram um maior à vontade para falarem com 

os pais, um maior apoio familiar, melhor IMC, maior consumo de frutas, menor consumo de 

doces e de colas, maior frequência no que se refere às refeições com os adultos que moram e 

ao pequeno almoço com os pais, assim como os adolescentes que têm uma boa perceção do 

seu corpo que, revelaram um melhor IMC, maior consumo de frutas e de vegetais e uma 

maior frequência do pequeno almoço com os pais, comparativamente aos alunos do 8º ano e 

aos com má perceção do seu corpo. As raparigas demonstraram um menor consumo de colas 

e um menor à vontade para falarem com o pai, enquanto que os rapazes apresentaram uma 

maior prática de atividade física e, um maior à vontade para falarem com o pai. Desta forma, 

a maior parte dos adolescentes fazem refeições com a família e têm uma boa relação com a 

mesma, sugerindo-se que a família parece ter uma certa influência nas escolhas alimentares 

dos adolescentes e, quanto melhor for a relação com esta, melhor será os hábitos de vida 

saudáveis dos adolescentes. Assim, a família demonstra ser muito importante para a 

construção de uma autoimagem positiva nos adolescentes. 

Em relação aos hábitos alimentares e à atividade física, o estudo verificou que os 

adolescentes que fazem ou que acreditam ser necessário fazer dieta, têm uma pior perceção 

sobre o seu corpo. Os adolescentes do sexo masculino consomem mais colas e, no que se 
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refere à prática de atividade física, relataram uma maior prática de exercício físico em 

comparação com as raparigas. Quanto maior a prática de atividade física, maior será o 

consumo de frutas, de vegetais, a relação com a família e o apoio recebido pelos familiares, 

que se poderá traduzir numa melhor satisfação com o seu próprio corpo. A prática de 

atividade física foi relatada como maior nos que apresentam uma melhor perceção do seu 

corpo, bem como o consumo de frutas e vegetais. Salienta-se que, os alunos mais jovens, ou 

seja, os do 6º ano, apresentaram uma melhor perceção do corpo e um maior consumo de 

frutas, comparativamente aos do 8º. Deste modo, os hábitos alimentares saudáveis e a 

atividade física, podem ser os melhores aliados contra o sobrepeso ou possível sobrepeso e as 

suas consequências. É ainda importante, que as escolas e os pais, se concentrem na prevenção 

da obesidade, sendo que as escolas são locais excecionais para se efetuar campanhas de 

promoção com os adolescentes, seus pares e suas famílias, com o intuito de manter o foco na 

adoção de comportamentos saudáveis conducentes à um estilo de vida adequado e, oferecer 

condições, para que os adolescentes possam melhorar o seu estado nutricional e, a sua 

autoestima, em relação à sua condição corporal, promovendo a conscientização sobre os 

riscos à saúde relacionados ao excesso de peso e à obesidade. 

Relativamente à relação entre a autoimagem e os hábitos alimentares nos 

adolescentes, os participantes que se percebem como magros, não recorrem a dietas e têm 

uma ideia positiva da sua cintura abdominal. Os que fazem dieta apresentam uma média 

superior de IMC, percebendo-se com sobrepeso e obesidade, têm uma pior perceção do corpo 

sentindo-se mais gordos e, percebem a sua cintura como maior do que os que não fazem. Os 

rapazes praticaram mais atividade física e, demonstraram ter uma melhor perceção da sua 

cintura e um maior consumo de colas comparativamente às raparigas. A maior parte dos 

adolescentes do estudo consomem frutas e, uma reduzida quantidade não consome, tendo-se 

verificado, que o consumo de frutas e vegetais, é maior nos adolescentes que têm uma boa 
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perceção com o seu corpo. Deste modo, uma alimentação saudável, é importante de forma a 

aumentar a qualidade de vida e, contribuir para a forma como os adolescentes se sentem e se 

vêm. 

No que diz respeito à relação entre a autoimagem e à atividade física nos 

adolescentes, a atividade física verificou-se em maior frequência nos que apresentam uma 

boa perceção do seu corpo, e nos adolescentes do sexo masculino e, que embora as raparigas 

tenham uma pior perceção do seu corpo em relação aos rapazes, fazem menos atividade física 

que estes. O IMC demonstrou ser pior nos adolescentes que têm uma má perceção do seu 

corpo sendo que a atividade física é maior nos que têm uma boa perceção do corpo. 

Em relação às diferenças de género, no que diz respeito à perceção da autoimagem e 

da satisfação corporal, as raparigas percebem a sua cintura abdominal como maior do que a 

maioria dos seus colegas. Os rapazes apresentaram uma média superior na prática de 

atividade física, uma melhor perceção do corpo e da circunferência abdominal (como mais 

estreita/delgada do que a maioria dos colegas), um maior consumo de colas, e um maior à 

vontade para falarem com o pai, em relação às raparigas. Neste sentido, a família pode ser 

importante para incutir hábitos de vida saudáveis e, as intervenções por profissionais e 

serviços de saúde, podem ser necessárias com o intuito de prevenir possíveis problemas 

futuros de distúrbios alimentares (como a anorexia e a bulimia), para que tenham uma dieta 

adequada a um crescimento correto. 

Por fim, quanto à diferença entre os anos de escolaridade em relação à perceção do 

corpo e aos hábitos alimentares, os alunos do 8º ano apresentaram uma média superior do 

IMC, uma pior perceção do corpo, e um maior consumo no que se refere aos doces e colas 

em relação aos do 6º ano. Por outro lado, quanto maior fosse o apoio da família, maior seria o 

consumo de frutas, a frequência do pequeno almoço com os pais e das refeições com os 
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adultos que moram e, o à vontade para falar com os pais, como se verificou nos adolescentes 

do 6º ano. 

O estudo possui algumas limitações que se relacionam com o facto de ser um estudo 

com auto reporte e ter um desenho transversal. Todavia, possui como vantagem, ser um 

estudo em larga escala, com uma elevada população e, com uma metodologia rigorosa, o que 

permite a possibilidade de comparar com outros estudos realizados em anos anteriores e 

posteriores, dos 44 países incluídos, permitindo uma análise rica do ponto de vista cultural 

entre os diversos países. 

As limitações do estudo, estão também assentes em não terem sido exploradas outras 

questões que possam ser significativas para o tema, mostrando-se necessárias mais pesquisas 

que pautem a utilização da internet e os ideais internalizados dos meios de comunicação, em 

relação à autoimagem dos adolescentes, uma vez que se tem tornado uma fonte de mídia cada 

vez mais utilizada pelos jovens. Desta forma, compreender a utilização dos meios de 

comunicação pelos adolescentes, pode contribuir para questões relativas à sua imagem 

corporal e, mais pesquisas são necessárias para se chegar a uma conclusão sobre o papel da 

mídia para estes, de forma a perceber os efeitos que pode causar nas suas vidas. Outra 

questão que possa vir a ser pertinente para futuros estudos, é o estudo das perturbações 

alimentares e, outras relacionadas com a autoimagem e à satisfação corporal do adolescente. 

Assim, para futuros estudos, sugere-se que estas temáticas sejam estudadas para que se 

compreenda o impacto que tem, tanto na autoimagem, como na satisfação corporal dos 

adolescentes. 

Existem muitas outras questões importantes que este estudo sugere para uma 

investigação mais aprofundada. Como por exemplo, não foi possível incluir uma parte 

qualitativa, não tendo sido possível verificar questões específicas como o tipo de frutas e 

doces que os adolescentes consumiam e, qual o tipo de atividade física que nomeadamente 
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praticavam. Seria importante a possível utilização de outros instrumentos de recolha de 

dados, nomeadamente através de entrevistas na medida que, em certas questões do 

instrumento, possa existir uma tendência dos participantes para transmitir uma imagem 

consonante com aquela que consideram culturalmente aceite, segundo as normas sociais. 

Assim, considera-se relevante, o desenvolvimento de um estudo que possa conciliar tanto as 

metodologias quantitativas como as metodologias qualitativas, com o intuito de perceber 

opiniões e pontos de vista de vista do adolescente, de forma a melhor aprofundar o tema e, 

oferecer uma compreensão mais detalhada, além da parte quantitativa. 

Em suma, através da pesquisa bibliográfica e dos resultados obtidos através da 

realização do presente trabalho, estes poderão fornecer informações relevantes para futuras 

investigações, acerca de determinados fatores que possuem uma relação com a autoimagem e 

a satisfação corporal nos adolescentes, nomeadamente em intervenções que venham a ser 

realizadas no contexto escolar e familiar e, que enfatizem aspetos importantes para o 

desenvolvimento de uma autoimagem positiva e maior satisfação corporal, para que possam 

auxiliar os adolescentes. Neste sentido, o presente estudo de investigação fornece conclusões 

relevantes acerca de variáveis que se podem constituir como importantes para o apaziguar da 

insatisfação corporal, sendo importante continuar a monitorizar a perceção dos jovens 

relativamente a eles e ao seu corpo. Deste modo, ainda há muito trabalho a ser feito para 

promover estilos de vida saudáveis e, para aumentar a conscientização sobre o risco potencial 

ao estado de saúde dos adolescentes. A autoimagem e a satisfação corporal, merecem mais 

pesquisas, para ajudar a compreender não apenas como proteger os adolescentes de 

potenciais efeitos prejudiciais da insatisfação corporal, mas, também, sobre como a perceção 

de si próprios pode ser melhorada. 

Assim, é importante desenvolver recursos para os adolescentes que se encontram 

numa fase de grandes transformações, que estimulem a estima positiva do corpo bem como a 
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sua aceitação, que aumentem a sua confiança corporal, que apoiem hábitos de vida saudáveis 

como uma boa alimentação e a prática de exercícios, de forma a combater a obesidade e 

possíveis perturbações alimentares e outras preocupações relacionadas à saúde entre os 

adolescentes e, aumentar a compreensão das questões que impactam a autoestima e a 

confiança do corpo. Os pais e os professores poderiam ser incentivados a utilizar estes 

recursos para promover um desenvolvimento de uma autoimagem e uma satisfação do corpo 

saudável e positiva nos adolescentes. Ao melhorar e incentivar os hábitos saudáveis, pode-se 

desencadear níveis mais elevados de conformidade, de acordo com as recomendações da 

OMS, podendo ajudar a diminuir a discrepância em relação ao género, com o intuito de 

promover uma maior igualdade. Neste sentido, as intervenções de profissionais de saúde, 

como é o caso dos psicólogos, são necessárias nesta fase da vida, com o intuito de auxiliar na 

identificação de fatores e comportamentos de risco. 
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