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RESUMO

O poder dos alimentos é a sensagdo de estar sendo controlado pelos alimentos
independentemente da ingestdo caldrica, em um ambiente com alta disponibilidade
de alimentos hiperpalataveis. O poder dos alimentos pode afetar muitos aspectos
relacionados a alimentacdo, incluindo aspectos psicologicos, assim como 0S
relacionados a imagem corporal. O presente estudo avaliou a relagdo entre o Power
of Food Scale (PFS) e Insatisfacdo corporal em adultos. O PFS e o Body Shape
Questionnaire (BSQ) foram aplicados de forma remota em uma amostra de 300
individuos adultos. Os dados foram analisados por meio de andlises fatoriais
exploratérias e confirmatorias. O modelo de equacdes estruturais foi utilizado para
verificar o efeito do PFS na Insatisfacdo corporal. O PFS apresentou uma estrutura
fatorial adequada nessa amostra brasileira, apresentando trés fatores bem definidos:
alimento disponivel (Food Available; confiabilidade composta — CC = 0.916), presente
(Food Present; CC= 0.877) e experimentado (Food Tasted; CC= 0.843). O BSQ
apresentou um fator tnico (CC= 0.969). Observou-se um impacto positivo do PFS no
indice de Massa Corporal (IMC) (B= 0.160; p = 0.010), e na Insatisfac&o corporal (B=
0.462; p < 0.001). O efeito foi menor para o IMC (2= 0.02) e maior na Insatisfacédo
corporal (f2= 0.26). Além disso, o fator Food Present apresentou uma média
ligeiramente superior entre os trés fatores do PFS. Mulheres apresentaram
pontuacdes mais altas no PFS do que os homens. O power of food é uma medida
relativamente nova para compreender o comportamento alimentar e a fome hedénica.
A compreensdao do poder dos alimentos em aspectos da saude fisica e mental, como
a insatisfagdo corporal, podem contribuir para o desenvolvimento de estratégias na

atuacao dos profissionais de saude.

Palavras-Chave: Fome-hedbnica. Recompensa-alimentar. Power-of-Food-Scale.
Insatisfacao-corporal. Modelo-de-equacao-estrutural.
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ABSTRACT

The power of food is the feeling of being controlled by food regardless of caloric intake
in environments with abundant and constantly available palatable foods. The power
of food may affect many food-related issues, including psychological aspects, such as
those related to body image. The present study evaluated the relationship between the
power of food and body image dissatisfaction in adults. The Power of Food Scale (PFS)
and Body Shape Questionnaire (BSQ) were remotely applied to a sample of 300
adults. The data were analyzed using exploratory and confirmatory factor analyses. A
partial-least square structural equation model was used to verify the effect of the PFS
in body image dissatisfaction. The PFS presented an adequate factorial structure in
this Brazilian sample, showing three well-defined factors: food available (CR= 0.916),
present (CR= 0.877) and tasted (CR= 0.843). The BSQ presented one reliable factor
(CR=0.969). The power of food aggregate factor increased the body mass index (=
0.160; p = 0.010), and body image dissatisfaction (B= 0.462; p < 0.001). The effect
size was small for body mass index (f2= 0.02) and large for body image dissatisfaction
(2= 0.26). The food present factor also showed a slightly higher average among the
three PFS factors. Women had higher PFS scores than men. The power of food is a
relatively new variable to fathom food behavior and hedonic hunger. Understanding
the power of food on physical and mental health outcomes such as body dissatisfaction

can contribute to developing strategies and support health professionals.

Keywords: Hedonic-hunger. Food-reward. Power-of-Food-Scale. Body-

dissatisfaction. Structural-equation-model.
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1 INTRODUCAO

A relacdo entre pessoas e alimentagdo tem mudado. Devido a questbes
sociais, culturais e econémicas, ha uma tendéncia de transicdo para um ambiente
moderno urbanizado. Atualmente, alimentos densamente caloricos e altamente
palataveis estdo presentes em grandes porcdes, alta disponibilidade e facil acesso
(FEIG et al., 2018). Esses alimentos sdo chamados de alimentos ultra-processados.
Eles geralmente sdo compostos de acuUcar, Oleos, gorduras, sal e aditivos, cujo
processo tem como objetivo os tornarem mais convenientes, de baixo custo e
atraentes (MONTEIRO et al., 2018). A expectativa e a experiéncia de sentir prazer ao
se consumir determinados alimentos € uma consequéncia natural de se viver em um
ambiente que condiciona certos comportamentos (FINLAYSON, 2017). Em uma
amostra de consumidores brasileiros, foi observado que o apelo sensorial do alimento
€ o principal motivador para as escolhas alimentares (MARSOLA et al., 2020). De
acordo com Recio-roman; Recio-menéndez; Roman-gonzalez (2020), o desejo
(Wanting) € mais determinante nas escolhas alimentares do que o préprio prazer
(Liking), mas que atuam em intensidades distintas em cada individuo. Além disso, 0s
diferentes niveis de sensibilizacdo das areas cerebrais ativadas por essas variaveis
auxiliam na compreensao de alguns transtornos alimentares (TA), como a compulsao
alimentar (MORALES; BERRIDGE, 2020).

Por outro lado, mesmo diante dessa realidade com alta disponibilidade de
alimentos, a pratica popular de dietas restritivas visando a perda de peso € presente
(CUZZOLARO; FASSINO, 2018). A modernizacdo e ocidentalizacdo da sociedade
acarretam em mudancas culturais que atuam na promocéo do corpo magro como ideal
(SWAMI, 2015), cujo padrdo € potencializado pela industria da dieta (GROGAN,
2017). Com o aumento da preocupacdo com a aparéncia na contemporaneidade,
padrbes corporais magros sao idealizados e, como resultado, ha aumento da
insatisfacdo corporal e do esfor¢o para manutencéo do peso e determinados formatos
corporais (CAREY; PRESTON, 2019). A supervalorizagao do peso e do corpo, bem
como o controle destes sdo considerados como caracteristicas centrais no
desenvolvimento de TAs (MCLEAN; PAXTON, 2019). De acordo com Walker; White;
Srinivasan (2018), comportamentos como o Body Checking — comportamentos
repetitivos com o intuito de avaliar a forma, tamanho ou peso corporal - e 0 Body Image

Avoidance — comportamentos a fim de evitar a exposi¢cao do proprio corpo ou peso -



tém associagles significativas com a insatisfacdo corporal e com TAs. Entretanto,
ainda nao se sabe a temporalidade de tais acontecimentos. Sugere-se que quando ha
uma alta discrepancia entre o peso esperado e o peso percebido, combinado com
uma auto avaliacdo intensa das caracteristicas do préprio corpo, a insatisfacao
corporal € agravada (LANTZ et al., 2018). Fatores relacionados a um alto consumo de
energia (e.g. Comer em excesso e prazer em se alimentar) séo percebidos como a
principal causa de ganho de peso (CASSIANO et al., 2021). Ao mesmo tempo, ha
estimulos para o consumo de alimentos altamente cal6ricos e também, para atingir

um corpo padrao ideal, podendo desencadear comportamentos disfuncionais.

Os circuitos dos peptideos hipotalamicos sdo uma parte essencial da
ingestdo e do gasto de energia por meio do balanco dos neurdnios Proteina
relacionada aos neurdnios gene do agouti (AgRP) e Prodpio-melanocortina (POMC)
(LEE; DIXON, 2017). Essa regulacdo homeostética do balanco energético consegue
explicar nosso comportamento alimentar apenas em partes devido a existéncia de um
comer ndo homeostatico (BERTHOUD, 2006). No comer ndo homeostatico, também
conhecido como comer hedbnico, a ingestdo de alimentos ndo é regulada pelo
metabolismo fisiolégico, mas sim, através de aspectos cognitivos e de recompensa,
bem como fatores emocionais. Junto disso, tem sido crescente a ingestao alimentar
mesmo na auséncia de fome fisiologica (LEE; DIXON, 2017). O Power of Food Scale
(PFS) é utilizado para avaliar as variacdes individuais de fome hedénica em ambientes
com uma abundancia de alimentos palataveis, constantemente disponiveis (ULKER;
AYYILDIZ; YILDIRAN, 2021), e que refletem no sentimento de ser controlado pela
comida independentemente da ingestdo calérica (ANDREEVA et al., 2019). Numa
pesquisa feita nos Estados Unidos, os resultados da aplicacdo do PFS em adultos
sugerem uma relagdo com o esforco para redugdo de peso, mas ndo explica a
variacao do peso de acordo com o IMC (LIPSKY et al., 2016). A escala foi validada
em mais cinco paises: Alemanha (ANDREEVA et al., 2019); Portugal (RIBEIRO et al.,
2015); Turquia (ULKER; AYYILDIZ; YILDIRAN, 2021); Ira (ALIASGHARI et al., 2020)
e Japéo (YOSHIKAWA et al., 2012), e as conclusdes a respeito da relacdo com o IMC
ainda séo controversas. Até o0 momento, o PFS ndo tinha sido aplicado em uma

amostra brasileira, nem relacionado a insatisfagéo corporal.

Assim, devido a vulnerabilidade de se viver em um ambiente que pode

gerar preocupacdes e frustracdes constantes acerca do proprio corpo, as quais
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potencialmente se relacionam com comportamentos alimentares disfuncionais,
sugere-se que haja uma associagéo entre o power of food e a insatisfacéo corporal.
Compreender as percepcOes individuais da fome hedbnica e seus efeitos na
insatisfacdo corporal é relevante para conduzir condutas e estratégias na pratica.
Portanto, a hipotese € de que individuos com maiores niveis no PFS apresentem

maiores niveis de insatisfacdo corporal.
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2 OBJETIVOS

2.1 Objetivo geral

2.1.1 Avaliar a relacdo entre o poder dos alimentos e a insatisfacdo corporal.

2.2 Objetivos especificos
2.2.1 Avaliar a estrutura fatorial do PFS em uma amostra brasileira.

2.2.2 Verificar o efeito moderador ou mediador do IMC na relacdo entre o poder

dos alimentos e da imagem corporal.
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3 DESENVOLVIMENTO

3.1 Materiais e Métodos

3.1.1 Amostra

A coleta de dados foi feita on-line por meio de um formulério criado no
Google Forms. Os participantes foram recrutados utilizando redes sociais (e.g.,
Facebook, Instagram e e-mail). A amostra foi calculada considerando o necesséario
para andlises fatoriais exploratorias e confirmatérias. Segundo Hong et al. (1999),
analises com comunalidades perto de 0.50 e fatores bem definidos devem apresentar
n = 200. Por se tratar de uma pesquisa com uso de instrumentos validados, a
expectativa foi observar tais parametros. Além disso, trata-se de um modelo simples,
reduzindo a necessidade amostral (KYRIAZOS, 2018). Com isso, foram avaliadas 318
pessoas, considerando 300 respostas validas. Foram permitidas respostas apenas de

brasileiros maiores de 18 anos.

3.1.2 Medidas

Os patrticipantes responderam dois questionarios: o Power of Food Scale
(PFS) (ANEXO 1) e Body Shape Questionnaire (BSQ) (ANEXO 2). Logo apdés,
responderam questdes socioecondmicas (idade, género, estado civil, renda mensal,
namero de pessoas que residem junto ao individuo e grau de escolaridade). Também
foram questionados quanto a estatura (m) e peso corporal (kg) para o calculo do indice
de Massa Corporal (IMC) em kg/m?2.

O guestionério PFS é uma escala desenvolvida por Lowe et al. (2009), que
analisa parametros relacionados a fome hedénica. A escala € constituida de 15
guestdes que englobam trés categorias de acordo com a proximidade dos alimentos:
Food Available - alimento prontamente disponivel no ambiente, mas nao fisicamente
presente; Food Present — alimento fisicamente presente, mas ainda néo
experimentado; Food Tasted - rea¢cdes a um alimento quando provado pela primeira
vez, ou seja, que nunca foi consumido anteriormente. O PFS foi traduzido e validado
para o Portugués-Portugal (RIBEIRO et al., 2015). Por ter sido utilizada a versao
portuguesa do instrumento, pequenas adaptacdes linguisticas foram necessarias para
aplicacdo no Brasil. As questbes foram respondidas em uma escala de 1 - N&o

concordo a 5 - Eu concordo extremamente/fortemente (LOWE et al., 2009).
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O BSQ mede a preocupacao dos sujeitos em relagcéo a sua forma corporal
e seu peso nas Ultimas quatro semanas (APARECIDA CONTI et al., 2009). O BSQ
possui 34 questdes que foram respondidas de acordo com uma escala de 1 - Nunca
a 6 - Sempre, relacionada a percepcéao do participante nas quatro semanas anteriores
ao preenchimento. No Brasil, esse questionario foi usado em estudos sobre
insatisfacdo da imagem corporal em universitarios (ALVARENGA et al.,, 2010;
MIRANDA et al., 2012), sendo seu desenvolvimento e primeira validacao feita em um
estudo com populacdes Norte Americanas (COOPER et al., 1987). O escore final da
escala foi calculado pela soma das pontuacdes de cada item variando de 34 a 204. O
escore final foi classificado em quatro categorias: abaixo de 110, auséncia de
insatisfacdo; de 111 a 138, insatisfacdo leve; de 139 a 167, insatisfacdo moderada; e

igual ou acima de 168, insatisfacdo grave (MIRANDA et al., 2012).

3.1.3 Anédlises

As distribuicbes teoricas das variaveis foram analisadas por meio de
médias, desvios e o histograma de distribui¢éo. O teste de Kolmogorov - Smirnov (com
correcdo de Lillefors) foi usado para verificar a normalidade dos dados. A estrutura
PFS e BSQ foram avaliadas primeiramente usando a analise fatorial exploratéria
(EFA). No EFA, os itens validos foram extraidos usando minimos quadrados robustos
ponderados diagonalmente. O numero de fatores a serem retidos foi feito por meio da
técnica de Andlise Paralela com permutacdo aleatéria dos dados observados
(TIMMERMAN; LORENZO-SEVA, 2011). Foram considerados apenas 0s itens com
cargas fatoriais acima de 0.30. EFA foi realizada com rotacdo Promax. O Erro
Quadratico Médio de Aproximacdo (RMSEA <0.05), indice de Ajuste Comparativo
(CFI> 0.90), indice de Tucker-Lewis (TLI> 0.90) foram usados para verificar a
gualidade do ajuste. Os testes de Kaiser — Meyer — Olkin (KMO> 0.70) e Bartlett (p
<0.05) foram usados para verificar a adequagédo da amostra. O viés do método comum
para PFS e BSQ foi avaliado usando a pontuacdo de fator Unico de Harman
(PODSAKOFF et al., 2003) (<50% de variancia). Um unico fator explicando 42.2% e
48.1%, respectivamente, da variancia total foi extraido, sugerindo que o viés do
método comum né&o afetou os dados.

A modelagem de equacdes estruturais de minimos quadrados parciais
(PLS-SEM) foi selecionada para analisar os dados por varias razdes. O PLS-SEM

minimiza as limitagdes do tamanho da amostra, pode lidar com modelos que incluem
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medidas formativas e reflexivas e nédo faz suposi¢cdes de distribuicdo (HENSELER;
RINGLE; SINKOVICS, 2009). Um procedimento de bootstrapping com 5.000 amostras
foi usado para estimar a estatistica t (significancia: t> 1.96) e os valores de p
(significancia: p <0.05) das cargas estimadas. O modelo externo foi avaliado por meio
de cargas fatoriais (> 0.40), confiabilidade composta (CC> 0.80) e a média da
variancia extraida (AVE> 0.40). O modelo interno foi avaliado por meio da explicacao
da variancia de construtos endégenos, tamanhos de efeito (f2> 0.10) e relevancia
preditiva (Stone-Geisser Q2> 0.15). Os valores e indicadores foram usados conforme
sugerido por HENSELER; RINGLE; SINKOVICS (2009). A raz&o heterotraito-
monotraco das correlagdes (HTMT) foi usada para avaliar a validade discriminante (<
0.85) (HAIR et al, 2016; HENSELER; RINGLE; SINKOVICS, 2009). A
multicolinearidade foi avaliada usando o valor do fator de inflagdo da variancia (VIF)
(<3.3) (RINGLE; WENDE; BECKER, 2015). N&o houve problemas com dados
perdidos devido a necessidade de preencher todo o formulario antes do envio.

O teste do qui-quadrado foi usado para proporcdes. O teste t de Student foi
usado para diferencas de dois grupos. O d de Cohen foi usado para medir o tamanho
do efeito de diferencas significativas entre os grupos. As analises estatisticas foram
realizadas usando o Statistical Package for the Social Sciences (SPSS) v.20 (IBM
Corp. Armonk - EUA), Factor 11.04.02 (URBANO LORENZO-SEVA; PERE J.
FERRANDO, 2021) e SmartPLS v3.2.8 (SmartPLS GmbH. Bonningstedt - Alemanha)
(RINGLE; WENDE; BECKER, 2015).

3.2 Resultados

A amostra foi composta de 300 respostas, sendo a maior parte jovens
adultos (61.67%) com idade entre 18 e 30 anos, mulheres (71.34%) e pessoas
brancas (82.71%). O IMC médio; desvio padrao foi de 24.7; 4.2 kg/m?, com altura de
1.84; 0.06m e peso de 70.4; 16.3 kg. O grau de escolaridade da amostra foi elevado,
com 53% com ensino superior completo ou incompleto, além da renda mensal
também ser variada, na qual a maioria das pessoas entre as categorias recebe de 1
a 3 salarios minimos (29.33%) por més. A tabela 1 apresenta as caracteristicas da

amostra.
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Tabela 1 - Caracteristicas sociodemograficas da amostra (n=300)
Variaveis N (%) Variaveis N (%)
Idade

Numero de pessoas que residem na

18-30 anos 185 (61.7) mesma casa
31-40 anos 44 (14.7) 2a3 149 (49.7)
41-50 anos 28 (9.3) Mais que 3 99 (33.0)
51-60 anos 27 (9.0) Mora sozinho 52 (17.3)
>60 anos 8 (2.7)
Sem resposta 8(2.7) Escolaridade

Fundamental completo 1(0.3)
Genéro Médio incompleto 28 (9.3)
Feminino 214 (71.3)  Médio completo 112 (37.3)
Masculino 86 (28.7) Superior incompleto 90 (30.0)
Estado Civil Superior completo 43 (14.3)
Solteiro 198 (66) Mestrado, doutorado, pés-doc 26 (8.8)
Casado 91 (30.4)
Outro 10 (3.3) Filhos
Sem resposta 1(0.3) N&o 221 (73.7)
Renda Mensal (salario minimo) Sim 78 (26)
Nenhuma renda 30 (10.0) Sem resposta 1(0.3)
Até R$ 1.100,00 23 (7.7)
De R$ 1.100 até R$ 3.300,00 88 (29.3) Raca
De R$ 3.300,00 até R$ 6.600,00 53 (17.7) Branca 248 (82.7)
De R$ 6.600,00 até R$ 9.900,00 37 (12.3) Preta 13 (4.3)
De R$9.900,00 até R$ 13.200,00 17 (5.7) Parda 33 (11)
Mais de R$ 13.200,00 25 (8.3) Amarela 5(1.7)
Sem resposta 27 (9.0) Sem resposta 1(0.3)

Fonte: Autoria propria.

Os indicadores do PFS formaram trés fatores bem definidos, com elevada
confiabilidade (CC> 0.80 e AVE> 0.50): Food Available, Tasted e Present. As cargas
fatoriais dos indicadores foram > 0.30. As comunalidades observadas foram
superiores a 0.50. A andlise apresentou amostra adequada - KMO= 0.92 e
esfericidade - teste de Bartlett p< 0.001. O modelo apresentou ajuste adequado com
RMSEA= 0.034, CFI=0.99 e TLI= 0.99. No PFS, os itens com maior média foram o 3,
9 e 14, sendo o primeiro do fator Food Available e os demais do fator Food Tasted
(Tabela 2). O fator Food Present (3.23; 1.08) apresentou meédia ligeiramente maior
dos que os fatores Food Tasted (3.19; 0.93) e Food Available (2.60; 1.07). O escore
médio do PFS foi 2.97; 0.89. Mulheres apresentaram maiores escores de PFS (d=
0.29; p= 0.02) e no fator Food Available (d= 0.32; p< 0.001) do que os homens, com
razoavel tamanho de efeito. Nao houve diferencas significativas no fator Food Present
(p=0.06) e no fator Food Tasted (p= 0.12).
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Tabela 2 - Valores médios e desvio padrdo dos indicadores do PFS

Indicadores do PFS Média;DP* Ca.rg.as
fatoriais
Food Available (CC= 0.916; AVE= 0.647) 2.60; 1.07 -
1- Dou por mim a pensar em comida, mesmo quando néo estou fisicamente 3.44;1.24 0.858
com fome
cois%a: Obtenho mais prazer em comer do que em praticamente qualquer outra 2.48: 1.23 0.713
5- E assustador pensar no poder que a comida tem sobre mim 2.46; 1.36 0.640
10- As vezes, quando estou a fazer as atividades do dia a dia, tenho .
5 2.80; 1.37 0.648
vontade de comer de um momento para o outro (sem razao 6bvia)
11- Acho que gosto muito mais de comer do que a maioria das outras 2.28: 1.37 0.903
pessoas
13- Parece que estou sempre a pensar em comida 2.22;1.39 0.887
Food Tasted (CC= 0.843; AVE= 0.520) 3.19; 0.93 -
8- Imediatamente antes de provar uma comida preferida, antecipo de forma 2.84;1.36 0.751
intensa o prazer que vou sentir
9- Quando eu como uma comida deliciosa, eu fico pensando muito em 3.74:1.22 0.820
como tem um gosto bom
14- Para mim, é muito importante que as comidas que eu como sejam tao 2.78:1.26 0.319
deliciosas quanto possivel
15.- Antes de comer uma comida preferida, costumo ficar com a boca cheia 3.49:1.22 0.484
de saliva
12- Ouvir alggem descrever uma refeicéo deliciosa faz-me mesmo querer 3.13: 1.43 0.650
comer alguma coisa
Food Present (CC=0.877; AVE= 0.641) 3.23;1.08 -
3- Se vejo ou cheiro uma comida de que gosto, fico com uma enorme 3.81; 1.15 0.502
vontade de comer um pouco dessa comida
) 4 _Q_uando_ estou perto de uma comida que engorda e de que gosto muito, 3.32: 1.44 0.946
é dificil impedir-me de, pelo menos, a provar
6- Quando sei que uma comida deliciosa estd disponivel, ndo consigo .
. ; 3.19; 1.36 0.873
deixar de pensar em comer um pouco dessa comida
7- Gosto tanto do sabor de certas comidas que ndo consigo evitar de as 2.65: 1.46 0.568

comer, mesmo se me fizerem mal
*Escala likert de 5 pontos. CC= Confiabilidade composta; AVE= Média da variancia extraida; DP=
Desvio padrdo. Fonte: Autoria propria.

O BSQ formou um fator Unico (Insatisfacdo corporal), com elevado CC e
AVE adequado (Tabela 3). As cargas fatoriais dos indicadores foram >0.55. As
comunalidades observadas foram superiores a 0.50. A analise apresentou amostra
adequada com - KMO= 0.97 - e esfericidade - teste de Bartlett p< 0.001. O modelo do
BSQ apresentou ajuste adequado com RMSEA=0.02, CFI=0.99 e TLI=0.99. Os itens
com maior pontuagdo no BSQ foram os itens 34, 4 e 2. O escore médio do BSQ foi de
94.9; 39.9. A maioria da amostra apresentou auséncia de insatisfacdo (67.3%).
Entretanto, foram observados individuos com insatisfacdo corporal leve (15.3%),
moderada (10.7%) e grave (6.7%). As mulheres apresentaram maior probabilidade de
serem classificadas com insatisfacdo corporal moderada/grave (x?= 14.4; p= 0.001)

do que os homens.
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Indicadores do BSQ Média: DP* Carga
fatorial
Insatisfacdo corporal (CC=0.969; AVE= 0.490) - -
1- Sentir-se entediada(o) faz vocé se preocupar com sua forma 3.51;1.63 0.572
fisica?
2- Vpce tem estgdo téo preocupada(o) com sua forma fisica a ponto 3.75:1.72 0.762
de sentir que deveria fazer dieta?
3-_ Vocé acha que suas coxas, quadril ou nadegas sdo grande 252:1.79 0.640
demais para o restante de seu corpo?
4- Vocé tem sentido medo de ficar gorda(o) (ou mais gorda(o))? 3.99;1.82 0.822
5- Vocé se preocupa com o fato de seu corpo ndo ser .
suficientemente firme? 366, 1.75 0.778
§-~Sentlr-se Asatlsfelta_(o) (por exemplo apdés ingerir uma grande 2.93:1.76 0.782
refeicéo) faz vocé se sentir gorda(o)?
7- Vocé ja se sentiu tdo mal a respeito do seu corpo que chegou a 2.43:1.83 0.775
chorar?
8- Vocé ja evitou correr pelo fato de que seu corpo poderia 1.72:1.43 0.730
balancar?
9- Estar com mulheres (homc_ans) magras(os) faz vocé se sentir 2.88:1.84 0.849
preocupada em relagdo ao seu fisico?
10- Vocé ja se preocupou com o fato de suas coxas poderem .
espalhar-se quando se senta? 2:32;1.70 0.668
11- Vocé ja se sentiu gorda(o), mesmo comendo uma quantidade 2.81: 1.80 0.850
menor de comida?
12- Vocé tem reparado no fisico de outras mulheres (ou outros .
3.60; 1.71 0.772
homens) e, ao se comparar, sente-se em desvantagem?
13- Pensar no seu fisico interfere em sua capacidade de se
concentrar em outras atividades (como por exemplo, enquanto assiste 2.13;1.59 0.812
a televisdo, |é ou conversa)?
1_4- Estar nu(nua), por exemplo, durante o banho, fez com que se 2.63: 1.79 0.868
sentisse gordo(a)?.
15- Vocé tem evitado usar roupas que a(o) fazem notar as formas 3.02: 1.79 0.773
do seu corpo?
16- Vocé se imagina cortando fora por¢des de seu corpo? 2.33;1.79 0.755
}7- Com_er doce, bolos ou outros alimentos ricos em calorias faz 2.08: 1.79 0.849
vocé se sentir gorda(o)?
18- Vocé deixou de_ participar de e\ientos sociais (como, por 1.87: 152 0.822
exemplo, festas) por sentir-se mal em relacéo ao seu fisico?
19- Vocé se sente excessivamente grande e arredondada(o)? 2.20;1.70 0.854
20- Vocé ja teve vergonha do seu corpo? 3.37;1.68 0.832
21- A preocupacgdao diante do seu fisico leva-lhe a fazer dieta? 3.35;1.76 0.691
221 Vocé se sente mais contente em relelgao ao seu fisico quando 3.25: 1.89 0573
de estdmago vazio (por exemplo, pela manhé)?
23- Vocé acha que seu fisico atual decorre de uma falta de 3.27: 1.86 0.744
autocontrole?
24- Vocé se preocupa que outras pessoas possam estar vendo 3.07: 1.82 0.833
dobras na sua cintura ou na barriga?
_ 25- che acha injusto que as outras mulheres (ou outros homens) 1.76: 1.41 0697
sejam mais magras(os) que vocé?
26- Vocé ja vomitou para se sentir mais magra(o)? 1.27;0.95 0.606
27- Quando acompanhada(o), vocé fica preocupada em estar
ocupando muito espago (por exemplo, sentado num sofa ou no banco 1.67;1.36 0.775
de um 6nibus)?
28- Vocé se preocupa com o fato de estarem surgindo dobrinhas em 3.33: 1.71 0.847
Seu corpo?
29- Ver seu reflexo (por exemplo, num espelho ou na vitrine de uma 2.95:1.75 0.853

loja) faz vocé se sentir mal em relagéo ao seu fisico?
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30- Vocé belisca areas de seu corpo para ver o quanto ha de
gordura?

31- Vocé evita situacdes nas quais as pessoas possam ver seu
corpo (por exemplo, vest(i;érios ou bgnhos de Fp))iscina)‘?p 2.78,1.80 0.800

32- Vocé toma laxantes para se sentir magra(o)? 1.20;0.74 0.581

33- Vocé fica particularmente consciente do seu fisico quando em 317 1.65 0.615
companhia de outras pessoas? B '

34- A preocupacéo com seu fisico faz-lhe sentir que deveria fazer
exerciciosE.)) i | 4.73;1.48 0.713

*Escala likert de 6 pontos. CC= Confiabilidade composta; AVE= Média da variancia extraida; DP=

Desvio padrdo. Fonte: Autoria propria.

2.97;1.85 0.559

A tabela 4 apresenta os valores das correlacdes entre as variaveis. As
variaveis, no geral, apresentaram correlagées razoaveis entre si. O IMC apresentou
correlagbes fracas com as demais varidveis. Observou-se adequada validade
discriminante, com valores das correlagdes HTMT abaixo do limite de 0.85. Todos os

valores de VIF foram menores de 3.3, ndo indicando problemas de colinearidade.

Tabela 4 - Correlagcdo de Pearson com intervalos de confianga de 97.5%

Variaveis 1) 2 3) 4) (5) (6)
Food Available (1) 1.00
Food Present (2) © 600.?(? 72) 1.00
0.61 0.60
Food Tasted (3) (0.54-0.68) (0.52-0.67) 1.00
Power of Food fator 0.92 0.84 0.80 1.00
agregado (4) (0.91-0.94) (0.80-0.88) (0.75-0.85) )
. N 0.49 0.34 0.30 0.46
Insatisfacdo Corporal (5)  39.058)  (0.25-0.44) (0.2-0.41) (0.37-0.56) 1.00
IMC (6) 0.19 0.13 0.04* 0.16 0.11* 1.00

(0.07-0.30)  (0.02-0.25)  (-0.07-0.16)  (0.04-0.27)  (-0.02-0.24)

* Sem correlagéo significativa. Fonte: Autoria prépria.

A figura 1 representa o modelo interno final do PLS-SEM. O modelo
apresentou adequada relevancia preditiva (Q2 = 0.45). A variavel dependente
Insatisfacdo corporal apresentou satisfatério poder explicativo (R2= 0.22). As 3
categorias do questionario PFS foram incluidas como variaveis formativas da variavel
latente Power of food fator agregado: Food Available (B= 0.543; t= 28.7; p< 0.001),
Food Present (B=0.311; t= 25.4; p< 0.001), Food Tasted (B= 0.288; t=17.7; p< 0.001).
O Power of food fator agregado impactou positivamente o IMC (8= 0.160; t= 2.6; p=
0.010) e a Insatisfacdo corporal (= 0.462; t= 9.2; p< 0.001). O Power of food fator
agregado teve um baixo efeito no IMC (f2= 0.02) e um grande efeito Insatisfacéo
corporal (f>= 0,26). O IMC nao afetou significativamente a Insatisfacao corporal. N&o
foi encontrado um efeito moderador do IMC entre o Power of food fator agregado e

Insatisfagéo corporal.
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Food Available

0.543 (<0.001) \
AC
\‘ 016000100  ™MC 0.039 (0.485)
0.288 (<0.001) 0.462 (<0.001)

Fond Tasted Power of food 0057 (0264) Insatisfagao
f y ‘ corpora
alor agregado

0.311 (<0.001)
Efeito Moderador
do IMC

Food Present

Figura 1 - Os numeros representam os valores do coeficiente (8), e os numeros entre parénteses representam o valor p
do Teste t de Student (baseado no procedimento de boostrapping com 5000 amostras).

Fig 1. Modelo interno final

3.3 Discusséo

O objetivo desse estudo foi avaliar a associacdo entre o poder dos
alimentos e a Insatisfacdo corporal. Mas primeiramente, foi necessario avaliar a
consisténcia e confiabilidade do PFS em uma populagdo brasileira, jA que foi a
primeira vez a se usar esse questionario nessa populacdo. Os principais resultados
indicaram efeitos do PFS no IMC e na Insatisfac&o corporal, cujo efeito foi maior nesse
altimo. Interessantemente, o IMC n&o afetou significativamente a Insatisfacdo
corporal. A maioria da amostra ndo apresentou insatisfacdo corporal, mas uma
associacado entre esse fator e ser do género feminino foi identificada; além disso,
mulheres apresentaram maiores escores no PFS do que os homens. Por fim, foi
possivel demonstrar que o PFS apresentou uma estrutura fatorial adequada nessa
amostra brasileira.

Parece coerente que o aumento do peso ocorra concomitantemente ao da

fome hedbnica, como demonstrado anteriormente por um aumento na motivacao para
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comer em pessoas com sobrepeso e obesidade (ANDREEVA et al., 2019) e pelo IMC
prevendo a motivacdo implicita para consumir alimentos ricos em gordura
(CARVALHO-FERREIRA et al., 2019). Nesse sentido, o escore total do PFS poderia
ser um bom preditor da obesidade (ULKER; AYYILDIZ; YILDIRAN, 2021). Contudo,
nossos resultados mostraram apenas um pequeno efeito do PFS no IMC. Em um
estudo longitudinal, Burger; Sanders; Gilbert (2016) n&o encontraram associacao
entre PFS e IMC. De acordo com estudos anteriores e os resultados verificados no
presente estudo, € possivel sugerir que a disponibilidade de alimentos altamente
palatidveis na sociedade moderna é tdo poderosa que estimula frequentemente
pensamentos sobre comida e desejos alimentares, independentemente do IMC.
Ribeiro et al. (2018) demonstraram que apenas o fator Food Available se associou
com a presenca de obesidade, e alerta que fatores antecipatorios exacerbados podem
ocorrer em pessoas que também se enquadram como eutréficas. Ademais, Blechert
et al. (2016), demonstraram em uma amostra de pessoas saudaveis, que a
disponibilidade de alimentos caléricos provocou uma ativacdo neural potente na
regido do cortex orbitofrontal quando comparada com a condicéo de indisponibilidade
de alimentos ou da apresentacdo de alimentos de baixa caloria. A fome hedénica é
associada com alguns fatores psicolégicos para predizer o consumo excessivo de
comida e consequentemente, o acumulo de massa corporal (ESPEL-HUYNH,;
MURATORE; LOWE, 2018), como o aumento da sensibilidade da recompensa vinda
dos alimentos (MANASSE et al., 2015). Sugere-se, por exemplo, que apesar do PFS
medir a fome hedbnica e essa trazer a ideia de um possivel aumento no peso, essa
medida geralmente néo explica a variabilidade do IMC em jovens adultos (LIPSKY et
al., 2016). Mais investigacdes acerca desse toOpico sdo necessarias devido aos
resultados discrepantes, visto que o PFS mede a preocupac¢ao cognitiva e a motivacao
para se consumir alimentos altamente palataveis, e ndo seu consumo propriamente
(ESPEL-HUYNH; MURATORE; LOWE, 2018).

Por outro lado, o PFS apresentou um efeito positivo consideravel nos
escores de insatisfacéo corporal. Estudos anteriores sugerem que o desenvolvimento
e manutencdo dos TAs impactam significativamente a imagem corporal, e que
individuos com compulsdo alimentar apresentam maiores niveis de disturbio de
imagem corporal (LANTZ et al., 2018). Viver em um ambiente obesogénico
(CAMERON et al.,, 2017) e com uma alta exposicdo a aspectos ambientais

considerados fatores de risco para uma imagem corporal negativa (e.g. pressao social
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para atingir um corpo magro ideal) podem explicar a relacdo entre o poder dos
alimentos e a insatisfacéo corporal (ROUNSEFELL et al., 2020). Também se sabe que
a insatisfacao corporal € um fator de risco para o desenvolvimento de comportamentos
alimentares transtornados — como préticas de jejum, dieta, contagem de calorias e
compulsdo alimentar — (NEUMARK-SZTAINER et al., 2006) e que um indicador
comportamental de insatisfagcdo corporal é a tendéncia em tentar mudar a forma
corporal por meio de uma dieta (GROGAN, 2017). Assim, algumas pessoas podem
vivenciar de forma frequente a fome heddnica e ndo necessariamente consumir o
alimento, mas mesmo assim, sentir culpa ou vergonha da sensacao desse desejo
(COELHO et al., 2008). Nesse caso, o individuo constréi expectativas de que uma
pessoa que se enquadre mais dentro dos padrdes ndo sinta tais desejos, e que como
consequéncia, atingir o corpo daquela pessoa é inviavel, o que pode levar a um
aumento de insatisfacdo corporal. Além disso, a insatisfacdo corporal, dieta
inadequada e comportamentos controladores aumentam o risco de TAs, como
compulséo alimentar e comportamentos compensatérios ndo saudaveis em mulheres
(STICE et al., 2017). Desse modo, uma imagem corporal negativa esta associada com
desfechos negativos na qualidade de vida e na saude (ROUNSEFELL et al., 2020).

O IMC néo apresentou um efeito significativo na Insatisfacdo corporal no
nosso estudo. A satisfacdo da imagem corporal pode depender de uma avaliagao
subjetiva do individuo sobre sua propria forma corporal, cuja percepcéo pessoal pode
ser irreal (GROGAN, 2017). Contudo, é importante enfatizar que existem estudos
demonstrando associacao entre insatisfacéo corporal e IMC (CAROLINA et al., 2017,
CARRARD et al., 2021).

Uma vez que a experiéncia negativa com a imagem corporal € um fator de
risco para o desenvolvimento de TAs, € possivel também se discutir a relacdo dessas
variaveis com a fome hedbnica, medida pelo PFS. Uma das causas do LOC (Perda
de controle) ao comer — definido como a sensacéo subjetiva de se sentir impulsionado
a consumir alimentos durante uma refeicdo — é o valor de recompensa proporcionado
pela comida, o qual é aumentado na sociedade moderna e industrializada. Assim,
grandes preocupacbes com os alimentos disponiveis no ambiente parecem
representar um fator de risco para o LOC ao comer (LOWE et al., 2016). As evidéncias
existentes sugerem que o PFS pode revelar uma predisposicdo desse desejo por

alimentos palataveis e, com isso, resultar no aumento da ingestao quando ha baixa
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habilidade para inibir motivagées impulsivas (ESPEL-HUYNH; MURATORE; LOWE,
2018).

Assim como em outros achados (MIRANDA et al., 2012), maiores niveis de
insatisfacdo corporal foram associados ao género feminino. Ja foi demonstrado que
mulheres tém maior influéncia negativa da midia digital, opinides de parceiros,
comparacdo da aparéncia e internalizagdo do ideal de beleza (DUMAS;
DESROCHES, 2019).

Maiores niveis de PFS e do fator Food Available também foram observados
em mulheres. Esses resultados estdo de acordo com estudos em outros paises que
realizaram a validacéo do PFS, como o do Japéo (YOSHIKAWA et al., 2012), Turquia
(ULKER; AYYILDIZ; YILDIRAN, 2021) e Ira (ALIASGHARI et al., 2020). Por outro lado,
no primeiro estudo com o PFS (LOWE et al., 2009) e no realizado na Alemanha
(ANDREEVA et al., 2019) ndo houve diferencas significativas dos valores de PFS
entre 0s sexos. Sugere-se que homens e mulheres, quando se deparam com
estimulos alimentares, possuem diferentes ativacdes em regides cerebrais. Mulheres
parecem ter maiores ativacdes em regides relacionadas a fome e ao apetite (YEUNG,
2018). Elas podem ser mais sensiveis a estimulos visuais, com um aumento do
processamento em areas relacionadas a motivagcdo e cognicdo, especialmente
quando estdo com fome. Contudo, ainda ha poucas referéncias para concretizar
conclusdes acerca desse topico, visto que estdo envolvidos uma complexidade de
fatores fisiolégicos, psicossociais e culturais (CHAO et al., 2017).

Considerando as categorias do questionario PFS, o escore do Food Present
foi ligeiramente maior do que dos outros fatores, como demonstrado anteriormente
por (LOWE et al., 2009). Esse resultado suporta a ideia de que quando o alimento
esta fisicamente disponivel, uma dificuldade na autoregulacdo ao comer pode ser
aumentada (BLECHERT et al.,, 2016). A presenca de um ambiente com alta
disponibilidade de alimentos hiperpalataveis pode ser problematica para individuos
com altos escores de Food Present. Embora a pesquisa de orcamento familiar (POF)
brasileira indique uma tendéncia de reducdo do consumo de processados e produtos
ultraprocessados, a participacao desses alimentos na dieta do brasileiro corresponde,
em média, a 30% do total de calorias ingeridas (IBGE, 2020). No ambiente urbanizado,
0 desejo por comida pode ser rapidamente satisfeito com a popularizagcdo dos
aplicativos de entrega de comida. No Brasil, ha evidéncias de que a maioria dos

alimentos vendidos nos servicos Online para Offline (0O20) sao ultraprocessados
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(HORTA et al., 2021). Com a tendéncia e o crescimento do uso de aplicativos de
entrega de alimentos no Brasil (ZANETTA et al.,, 2021), o acesso a alimentos
hiperpalataveis € facilitado, o que pode prejudicar tratamentos e orientacdes
relacionadas a alimentacdo. Como o PFS apresentou um excelente ajuste fatorial na
amostra brasileira, acreditamos que pesquisadores e profissionais podem usar a
escala para auxiliar no diagnéstico e aconselhamento.

Em conjunto, esses resultados apontam uma conexao entre o ambiente —
alimento disponivel e saude, demonstrando uma associacdo entre o poder dos
alimentos e a insatisfacdo corporal, que podem ser relacionados a qualidade de vida
e saude. Logo, € importante entender melhor o constructo do poder dos alimentos e
suas associacodes, e consequentemente, dimensionar a magnitude do seu impacto a
nivel individual e populacional. Mais pesquisas sobre esse topico sdo recomendadas,
abordando populacdes diferentes (e.g. pessoas com obesidade e com transtornos
alimentares). Esse foi o primeiro estudo a aplicar o PFS em uma amostra brasileira;
mesmo com algumas limitacfes, a adequacdo do modelo de estrutura fatorial foi
verificada. Nossos resultados possibilitam mais pesquisas usando esse questionario
no Brasil, a fim de buscar respostas mais precisas sobre os desejos alimentares
decorrentes de estimulos sensoriais, ambientais e emocionais e seus impactos na

saude e na qualidade de vida.

3.3.1 Limitacdes

O estudo apresenta algumas limitagées. Primeiramente, todo o estudo foi
conduzido de forma online para evitar maiores contatos devido a pandemia da COVID-
19. Apesar da pesquisa online ser um método barato e eficaz, isso limita a participagao
de diferentes grupos socioecondmicos, como pessoas com baixa renda. O Brasil é um
pais continental com diversas diferencas culturais marcantes. Mesmo usando a
pesquisa online, nossa amostra compreende apenas pessoas da regidao Sudeste. Por
iISso, a pesquisa ndo representa o perfil da populacdo brasileira e deve ser
generalizada com cuidado. Outro ponto importante € que a participacao foi voluntaria;
portanto, pessoas mais interessadas no assunto (ou seja, em alimentagcao e nutricao)
podem ter respondido ao questionario, dificultando a extrapolacdo das prevaléncias
encontradas. Além disso, medidas para o célculo do IMC (Peso e altura) foram

coletadas por meio do auto relato.
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4 CONCLUSAO

O PFS apresentou adequada estrutura fatorial, mostrando ser possivel a
utilizacdo desse questiondrio no Brasil. O fator Food Available foi mais forte na
composicao da variavel power of food do que o Food Tasted e Present. O power of
food afetou o escore BSQ, indicando que o aumento do power of food pode levar a
insatisfacdo corporal. O power of food também afetou, de forma fraca, o IMC.

Com o aumento da disponibilidade de alimentos altamente palataveis e da
urbanizacdo, avaliar e compreender o poder dos alimentos no comportamento
alimentar € essencial para o desenvolvimento de estratégias e politicas publicas.
Dessa forma, sugere-se que os profissionais da area de nutricdo, alimentacdo e
psicologia se atentem ao poder dos alimentos na vida dos individuos, sendo esse um

possivel driver da insatisfacdo corporal.
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APENDICE A — TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO
PARTICIPANTES DA PESQUISA NAO PRESENCIAL

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO (TCLE) - DIGITAL

Relacao do descontrole alimentar e imagem corporal
Prof. Diogo Thimoteo da Cunha; Profa. Joana Pereira de Carvalho Ferreira,
Juliana Beatriz Paiva e Mariana Perecin Penati
NUMERO DO CAAE: 40026320.3.0000.5404

Prezado participante,

Vocé esta sendo convidado a participar como voluntario de um estudo da
Faculdade de Ciéncias Aplicadas da UNICAMP (FCA). Este documento, chamado
Termo de Consentimento Livre e Esclarecido, visa assegurar seus direitos e deveres
como participante e esta sendo apresentado de maneira digital. Por favor, leia com
atencao e calma, aproveitando para esclarecer suas duvidas. Se houverem perguntas
antes ou mesmo depois de assina-lo, vocé podera esclarecé-las com o pesquisador.
Vocé recebera uma copia deste documento assinado pelo pesquisador responsavel
por meio de um link anexado a um e-mail que sera encaminhado para vocé e devera
manter essa cOpia armazenada ou impressa para referéncias futuras. Se vocé
nao quiser participar ou retirar sua autorizacdo, a qualquer momento, ndo havera
nenhum tipo de penalizacao ou prejuizo.

Justificativa e objetivos:
O objetivo do estudo € investigar o controle que a comida tem sobre o individuo
e a relacdo deste com a imagem corporal que o sujeito tem de si. Os resultados da
pesquisa irdo contribuir para o entendimento da dinamica alimentar e como ela pode
afetar a forma como o sujeito vé a si mesmo. O convite a sua participacdo se deve ao
fato de que conhecer esses mecanismos auxilia a prever comportamentos de restricdo
e compulsdo em individuos saudaveis.

Procedimentos:

Participando do estudo vocé esta sendo convidado ao preenchimento de um
guestionario on-line sobre o poder da comida e imagem corporal, além de um
questionario para tratar do perfil socioeconémico. As respostas serdo dadas por meio
de opcbes que serdo disponibilizadas a vocé e ndo sera necessario que todas as
questbes sejam respondidas. Vocé podera responder em um dispositivo
disponibilizado pelo pesquisador ou pelo seu préoprio dispositivo por meio de um link
gue sera enviado. O tempo para responder o questionario € de aproximadamente 30
minutos. A pesquisa ocorrera em uma etapa Unica e vocé nao sera contatado depois
de responder o questionario. Primeiro serd apresentado um questionario
socioeconbémico, sobre idade, género, estado civil, renda, nimero de pessoas que
residem no mesmo ambiente e grau de escolaridade. Em seguida, serao
apresentados dois questionarios, sendo que o primeiro sera o Power of Food Scale
(PFS), composto de 15 questbes, com o0 objetivo de analisar a motivagdo para
consumir alimentos e o segundo, Body Shape Questionnarie (BSQ), contemplara 34
perguntas e tem o intuito de investigar a preocupacédo com a forma corporal e peso
nas ultimas quatro semanas.
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Desconfortos e riscos:

Vocé nao deve participar deste estudo caso se sinta desconfiado ou
constrangido. O pesquisador tera uma linguagem clara, de modo que o participante
possa sentir-se mais confortavel em participar da pesquisa. Essa pesquisa ndo possui
riscos previsiveis, mas podera causar fadiga e certo desconforto.

Beneficios:

N&o h& beneficio direto ao participante da pesquisa. Entretanto, como beneficio
indireto, os resultados do estudo poderédo beneficiar o desenvolvimento de estratégias
no campo que envolve o comportamento alimentar, bem como a imagem corporal.
Além disso, os pesquisadores se dispdem a esclarecer duvidas dos participantes no
que se refere a alimentacéo e psicologia da alimentacao.

Acompanhamento e assisténcia:

Vocé tem o direito a assisténcia integral e imediata, de forma gratuita e pelo
tempo que julgar necesséario. Caso sejam detectadas distor¢cdes graves da imagem
corporal, os pesquisadores entrardo em contato com o participante informando os
resultados. Vocé tem direito de acesso aos seus resultados sempre que solicitados.

Sigilo e privacidade:

Serdo tomadas as seguintes medidas para assegurar a confidencialidade e a
privacidade das informag8es por vocé prestadas: nenhuma informacédo serd dada a
outras pessoas que ndo facam parte da equipe de pesquisadores e, no momento de
divulgacao dos resultados desta pesquisa, qualquer dado que possa identifica-lo sera
omitido. Na divulgacao dos resultados desse estudo, seu nome nao sera citado.

Ressarcimento e indenizagao:
A coleta de dados sera realizada em periodo determinado pelos pesquisadores
e o0 horério e dia para responder ao questionario podera ser escolhido pelo voluntério.
Sobre possiveis gastos decorrentes da participacédo do estudo para o participante da
pesquisa, este serd consultado sobre a necessidade do ressarcimento, havendo
garantia do mesmo em caso afirmativo. Além disso, vocé terd a garantia ao direito a
indenizacao diante de eventuais danos decorrentes da pesquisa.

Contato:

Em caso de duavidas sobre o estudo, vocé podera entrar em contato com a
mestranda Juliana Beatriz Paiva, no enderec¢o: Rua Capitdo Flaminio Ferreira, 172 —
Sala 4 — Centro, celular: (19) 99734-3804, no e-mail: jubeatrizpaiva@gmail.com ou no
endereco: Rua Pedro Zaccaria, 1300 - Cx. Postal 1068, em Limeira — SP, Faculdade
de Ciéncias Aplicadas — Laboratério Multidisciplinar em Alimentos e Saude.

Em caso de denuncias ou reclamacgfes sobre sua participacéo e sobre questbes
éticas do estudo, vocé podera entrar em contato com a secretaria do Comité de Etica
em Pesquisa (CEP) da UNICAMP das 08:00hs as 11:30hs e das 13:00hs as 17:30hs
na Rua: Tessdlia Vieira de Camargo, 126; CEP 13083-887 Campinas — SP; telefone
(19) 3521-8936 ou (19) 3521-7187; e-mail: cep@unicamp.br.

O Comité de Etica em Pesquisa (CEP)
O papel do CEP é avaliar e acompanhar os aspectos éticos de todas as pesquisas
envolvendo seres humanos. A Comiss&o Nacional de Etica em Pesquisa (CONEP),
tem por objetivo desenvolver a regulamentacdo sobre protecdo dos seres humanos
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envolvidos nas pesquisas. Desempenha um papel coordenador da rede de Comités
de Etica em Pesquisa (CEPs) das instituicdes, além de assumir a funcdo de 6rgéo
consultor na area de ética em pesquisas.

Responsabilidade do Pesquisador:

Asseguro ter cumprido as exigéncias da resolucdo 466/2012 CNS/MS e
complementares na elaboracdo do protocolo e na obtencdo deste Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido. Asseguro, também, ter explicado e fornecido uma
via deste documento ao participante da pesquisa. Informo que o estudo foi aprovado
pelo CEP perante o qual o projeto foi apresentado. Comprometo-me a utilizar o
material e os dados obtidos nesta pesquisa exclusivamente para as finalidades
previstas neste documento ou conforme o consentimento dado pelo participanteda
pesquisa.

Assinatura do pesquisador
Data: / /
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ANEXO 1 - POWER OF FOOD SCALE (PFS)

Por favor, indique até que ponto concorda que as seguintes afirmacdes o(a)
descrevem a si. Use a escala seguinte, de 1 até 5, para responder:
1 - N&o concordo nada
2 — Concordo ligeiramente
3 — Concordo em parte
4 — Concordo
5 - Concordo fortemente
A. Dou por mim a pensar em comida, mesmo quando n&o estou fisicamente
com fome.
B. Obtenho mais prazer em comer do que em praticamente qualquer outra
coisa.
C. Se vejo ou cheiro uma comida de que gosto, fico com uma enorme vontade
de comer um pouco dessa comida.
D. Quando estou perto de uma comida que engorda e de que gosto muito, é
dificil impedir-me de, pelo menos, a provar. __
E. E assustador pensar no poder que a comida tem sobre mim. __
F. Quando sei que uma comida deliciosa esta disponivel, ndo consigo deixar
de pensar em comer um pouco dessa comida.
G. Gosto tanto do sabor de certas comidas que ndo consigo evitar de as comer,
mesmo se me fizerem mal.
H. Imediatamente antes de provar uma comida preferida, antecipo de forma
intensa o prazer que vou sentir.
I. Quando estou a comer uma comida deliciosa, foco-me muito em como me
sabe bem.
J. As vezes, quando estou a fazer as atividades do dia a dia, tenho vontade de
comer de um momento para o outro (sem razdo Obvia).
L. Acho que gosto muito mais de comer do que a maioria das outras pessoas.
M. Ouvir alguém descrever uma refeicdo deliciosa faz-me mesmo querer comer
alguma coisa. __
N. Parece que estou sempre a pensar em comida. __
O. Para mim, € muito importante que as comidas que eu como sejam téao
deliciosas quanto possivel.
P. Antes de comer uma comida preferida, costumo ficar com a boca cheia de
saliva.
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ANEXO 2 - BODY SHAPE QUESTIONNAIRE (BSQ)

Como vocé se sente em relacdo a sua aparéncia nas ultimas quatro semanas. Por

favor, leia cada uma das questdes e assinale a mais apropriada usando a legenda
abaixo:

1. Nunca

2. Raramente

3. As vezes

4. Frequentemente

5. Muito frequentemente
6. Sempre

Nas ultimas quatro semanas:
1. Sentir-se entediada(o) faz vocé se preocupar com sua forma fisica?
1 2 3 4 5 6
2. Vocé tem estado tdo preocupada(o) com sua forma fisica a ponto de sentir que
deveria fazer dieta?
1 2 3 4 5 6
3. Vocé acha que suas coxas, quadril ou nddegas sdo grande demais para o
restante de seu corpo?
1 2 3 4 5 6
4. Vocé tem sentido medo de ficar gorda(o) (ou mais gorda(o))?
1 2 3 4 5 6
5. Vocé se preocupa com o fato de seu corpo nédo ser suficientemente firme?
1 2 3 4 5 6
6. Sentir-se satisfeita(o) (por exemplo apos ingerir uma grande refeicdo) faz vocé
se sentir gorda(o)?
1 2 3 4 5 6
7. Vocé ja se sentiu tdo mal a respeito do seu corpo que chegou a chorar?
1 2 3 4 5 6
8. Vocé ja evitou correr pelo fato de que seu corpo poderia balancar?
1 2 3 4 5 6

9. Estar com mulheres (homens) magras(os) faz vocé se sentir preocupada em
relacdo ao seu fisico?
1 2 3 4 5 6
10.Vocé ja se preocupou com o fato de suas coxas poderem espalhar-se quando
se senta?
1 2 3 4 5 6
11.Vocé ja se sentiu gorda(o), mesmo comendo uma quantidade menor de
comida?
1 2 3 4 5 6
12.Vocé tem reparado no fisico de outras mulheres (ou outros homens) e, ao se
comparar, sente-se em desvantagem?

1 2 3 4 5 6
13.Pensar no seu fisico interfere em sua capacidade de se concentrar em outras
atividades (como por exemplo, enquanto assiste a televisao, |1é ou conversa)?
1 2 3 4 5 6
14.Estar nua, por exemplo, durante o banho, faz vocé se sentir gorda(o)?
1 2 3 4 5 6
15.Vocé tem evitado usar roupas que a(o) fazem notar as formas do seu corpo?
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1 2 3 4 5 6
16.Vocé se imagina cortando fora porgcdes de seu corpo?
1 2 3 4 5 6
17.Comer doce, bolos ou outros alimentos ricos em calorias faz vocé se sentir
gorda(o)?
1 2 3 4 5 6
18.Vocé deixou de participar de eventos sociais (como, por exemplo, festas) por
sentir-se mal em relagédo ao seu fisico?
1 2 3 4 5 6
19.Vocé se sente excessivamente grande e arredondada(o)?
1 2 3 4 5 6
20.Vocé ja teve vergonha do seu corpo?
1 2 3 4 5 6

21.A preocupacao diante do seu fisico leva-lhe a fazer dieta?
1 2 3 4 5 6
22.Vocé se sente mais contente em relacdo ao seu fisico quando de estbmago
vazio (por exemplo, pela manha)?
1 2 3 4 5 6
23.Vocé acha que seu fisico atual decorre de uma falta de autocontrole?
1 2 3 4 5 6
24.VOoCcé se preocupa que outras pessoas possam estar vendo dobras na sua
cintura ou na barriga?
1 2 3 4 5 6
25.Vocé acha injusto que as outras mulheres (ou outros homens) sejam mais
magras(os) que VOCcé?
1 2 3 4 5 6
26.Vocé ja vomitou para se sentir mais magra(o)?
1 2 3 4 5 6
27.Quando acompanhada(o), vocé fica preocupada em estar ocupando muito
espaco (por exemplo, sentado num sofa ou no banco de um 6nibus)?
1 2 3 4 5 6
28.Vocé se preocupa com o fato de estarem surgindo dobrinhas em seu corpo?
1 2 3 4 5 6
29.Ver seu reflexo (por exemplo, num espelho ou na vitrine de uma loja) faz vocé
se sentir mal em relacéo ao seu fisico?
1 2 3 4 5 6
30.Vocé belisca areas de seu corpo para ver o quanto ha de gordura?
1 2 3 4 5 6
31.Vocé evita situagBes nas quais as pessoas possam ver seu corpo (por exemplo,
vestiarios ou banhos de piscina)?
1 2 3 4 5 6
32.Vocé toma laxantes para se sentir magra(o)?
1 2 3 4 5 6
33.Vocé fica particularmente consciente do seu fisico quando em companhia de
outras pessoas?
1 2 3 4 5 6
34. A preocupacado com seu fisico faz-lhe sentir que deveria fazer exercicios?
1 2 3 4 5 6



