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COMER TRANSTORNADO EM HOMENS HOMOSSEXUAIS DO VALE EUROPEU-SC:
FATORES DETERMINANTES
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RESUMO

Devido os transtornos alimentares ocorrerem
com mais frequéncia em mulheres, as
pesquisas averiguando o desenvolvimento em
homens é limitada. Este fato acaba gerando
uma visdo distorcida de comportamentos
manifestados apenas no sexo feminino,
propiciando que o publico masculino deixe de
procurar tratamento, por ndo aceitar a
possibilidade de ter uma doenga de “mulher”.
Este estudo buscou identificar a prevaléncia do
comer transtornado e os fatores associados
com este comportamento em homens
homossexuais residentes nas cidades que
compdem o circuito do Vale Europeu-SC. Um
total de 137 homens homossexuais
participaram da investigacdo, através dos
preenchimentos de adaptacdes da Escala de
nove silhuetas e do questionario Eating
Attitudes Test-26 (EAT-26), aplicadas online
por meio da plataforma do Google Forms.
Constatou-se que 98,53% demonstram
insatisfacdo com a propria imagem corporal,
idealizando um corpo com circunferéncias
menores e musculos mais torneados, tendo em
vista que a forma do corpo e os musculos
trabalhados s&o valorizados entre homens
homossexuais na procura por parceiros
potenciais. Quando verificada a pontuacdo
gerada pelas respostas do EAT-26, 97,08% dos

participantes apresentam comportamentos
sugestivos de TA, sendo que 74,45%
descontam seus problemas sociais ou

familiares na comida. Os resultados,
associados aos poucos estudos realizados com
este publico demonstra a necessidade de
novas pesquisas, proporcionando  aos
profissionais da salde maior familiarizagao

com as problematicas préprias desta
populacéo.
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ABSTRACT

Eating disorder in homossexual men in the
European Valley-SC: determining factors

Because eating disorders occur more often in
women, research into men's development is
limited. This fact ends up creating a distorted
view of behavior seen only in females, providing
that the male audience leave to seek treatment,
not to accept the possibility of having a disease
of "woman." This study evaluated the
prevalence of eating upset, which is formed by
the negative relationship with food, generating
behaviors that influence the emergence of
eating disorders (ED), and the factors
associated with this behavior in resident gay
men in the cities that make up the circuit
European-SC. A total of 137 gay men took part
in the research by fills adaptations of nine
silhouettes and Scale questionnaire Eating
Attitudes Test-26 (EAT-26), online applied
through Google Forms platform. It was found
that 98.53% demonstrate dissatisfaction with
their own body image, idealizing a body with
smaller circumferences and more toned
muscles, considering that the shape of the body
and the muscles worked are valued among
homosexual men in the search for potential
partners. When checked the score generated
by responses the EAT-26, 97.08% of
participants present behaviors suggestive of
TA, and 74.45% deduct their social or family
problems in food. The results, combined with
the few studies carried out with this public,
demonstrate the need for new research, giving
health professionals greater familiarization with
the problems of this population.
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INTRODUCAO

Os padrdes de beleza tém se
modificado a cada década. Nos anos 80, os
corpos admiraveis eram volumosos, ja na
sociedade contemporanea, devem ser magros,
musculosos e definidos (Claumann e
colaboradores, 2014).

Atualmente, tem-se discutido a
influéncia dos fatores socioculturais que
impdem um ideal de beleza associado ao culto
as dietas com restricdo de energia, € ao corpo
esqualido, como gatilhos no desenvolvimento
dos transtornos alimentares (TA) (Kirsten,
Fratton, Porta, 2009).

Segundo o0 comer transtornado,
também  conhecido como  alimentacéo
desordenada remete comportamentos de TA
ndo diagnosticado, onde é caracterizado por
um relacionamento negativo com a comida,
associado a um amplo espectro de problemas
ao alimentar-se, incluindo comportamento
disfuncional, ligado a insatisfagdo com a
alimentacgéo, forma e tamanho do corpo.

Nesse contexto, os TA séo
caracterizados pelo medo de engordar aliado a
um controle rigido da  alimentacgéo.
Habitualmente, esses transtornos tém a
imagem corporal como fator desencadeante,
envolvendo tanto a insatisfagdo quanto a
idealizacdo de um corpo perfeito, que surgem
por consequéncia das normas sociais vigentes
e influéncia da midia (Bressan, Pujals, 2015).

Estes derivam de alteracdes
importantes nas atitudes alimentares, sendo
gque a anorexia nervosa e a bulimia nervosa séo
as principais categorias destes transtornos
(Reis, Soares, 2017).

Apesar de serem classificados
separadamente, os dois transtornos estéo
relacionados por apresentarem uma
psicopatologia comum: a preocupagao
excessiva com o0 peso e 0 medo de engordar,
fazendo com que os pacientes se apropriem de
métodos e dietas rigorosas com a finalidade de
alcancarem o corpo ideal. Grande parte dos
pacientes julga-se pela percepgédo que fazem
de si, principalmente quando estdo insatisfeitos
com os corpos (Diniz, Lima, 2017).

De acordo com Neto e colaboradores
(2019), os comportamentos relacionados ao
comer transtornado, como dietas permanentes,
o desejo de ser mais magra ou comportamento
compensatorio  (vdmito  autoinduzido e
exercicios excessivos) ocorrem com mais
frequéncia em mulheres jovens.

No entanto Goltz, Stenzel e Schneider
(2013), informam que a menor prevaléncia de
transtornos alimentares em homens em
comparagdo com as mulheres contribuiu para
gue os homens fossem amplamente ignorados
em estudos anteriores.

Essa lacuna na literatura chegou a
originar a crenga de que os homens ndo séo
afetados por esses transtornos.

Araljo e colaboradores (2017),
complementa que no sexo masculino os TAs
também podem ter sido ignorados, devido ao
possivel desconhecimento dos profissionais de
salde com o assunto, dificultando seu
diagnéstico e tratamento, consequentemente,
aumentado o risco de complicacbes nesses
individuos.

Atualmente, observa-se que 0s
homens estdo muito mais preocupados com a
sua aparéncia e com o seu corpo, devido as
mudancas culturais que vém acontecendo em
nossa sociedade (Almeida, Guimaraes, 2015).

Dessa forma, acredita-se que o0s
homossexuais podem estar mais
representados em amostras clinicas porque os
TAs ainda sdo vistos como uma doenca
feminina, o que pode tornar dificil para os
homens heterossexuais admitir que estéo
doentes, levando-os a ndo buscar ajuda
profissional, pois, muitas vezes os homens que
apresentam comportamentos estereotipados
sdo confundidos com homossexuais (Melin,
Araujo, 2002).

A homossexualidade, também
conhecida como orientacdo homossexual,
caracteriza-se como uma duradoura atragéo
emocional, romantica, sexual ou afetiva para
com individuos do mesmo género (Alves,
Tsuneto, 2013).

O sentimento e as atitudes indicativas
de masculinidade s&o, acima de tudo,
construgbes sociais e ndo puramente inatos
aos representantes do sexo masculino.

Nesse sentido, consideramos
necessario diferenciar o sexo biologico dos
conceitos de género e identidade de género
(Nader, Caminoti, 2014).

A identidade de género, de acordo com
o Ministério da Salde, é a experiéncia interna e
individual do género de cada pessoa, que pode
ou nao corresponder ao sexo atribuido no
nascimento (Brasil, 2016).

Além disso, a masculinidade nédo é
univoca. O masculino é uma concepcdo
genérica e ndo universal, ou seja, depende da
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sociedade em que esta inserido (Nader,
Caminoti, 2014).

Considera-se que os homens
homossexuais representam apenas 5% da
populacdo masculina total, mas, entre o0s
homens que tém distirbios alimentares, 42%
se identificam como homossexuais (Tobkes,
Davidson, 2017).

De acordo com a National Eating
Disorders Association, isso pode ser devido a
suas dificuldades no momento da divulgacéo,
como medo de rejeicdo, crencas negativas
internalizadas por causa de sua orientacao
sexual, problemas com discriminacdo ou
bullying, discordancia entre sexo biologico e
identidade de género, falta de moradia e
demais fatores que acontecem constantemente
entre homossexuais (NEDA, 2017).

A comida se torna uma ferramenta de
enfrentamento para lidar com sentimentos de
auto aversdo e arrependimento, emocdes
desagradaveis ou sentimentos de estresse,
depressdo ou ansiedade (Tobkes. Davidson,
2017).

Diante do exposto, a presente pesquisa
tem como objetivo identificar a prevaléncia do
comer transtornado, que é formado pelo
relacionamento negativo com a comida,
gerando comportamentos que influenciam o
surgimento de transtornos alimentares (TA), e
os fatores associados com este comportamento
em homens homossexuais residentes nas
cidades que compdem o circuito do Vale
Europeu-SC.

MATERIAIS E METODOS

Este  estudo apresentou uma
abordagem transversal com classificacdo
descritiva e andlise quantitativa. Abordou uma
série de questBes que possibilitaram a avalicdo
da prevaléncia de comer transtornado e seus
fatores determinantes em homens
homossexuais residentes nas cidades que
compdem o circuito do Vale Europeu-SC.

Destaca-se que o0 presente foi
aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa
com Seres Humanos (CEP) da Faculdade
Metropolitana de Blumenau através do
parecer de nimero 3.332.650.

O Vale Europeu € uma regido com forte
caracteristica dos colonizadores alemaes,
seguido em menor quantidade por italianos,
austriacos, poloneses e  portugueses,
localizada no Vale do Itajai, no estado de Santa

Catarina. E representado pelas cidades de

Apilna, Ascurra, Benedito Novo, Blumenau,
Doutor Pedrinho, Indaial, Pomerode, Rios dos
Cedros, Rodeio, Timb0, Guabiruba, Botuvera e
Luiz Alves (Pedrini, 2013).

Participaram da pesquisa homens
cisgéneros (homens com identidade de género
em concordancia com o género bioldgico que
Ihe foi atribuido ao nascer), com idade superior
ou igual a 18 anos, de orientacdo sexual
homossexual.

Todos estes participantes concordaram
com o Termo de Consentimento Livre e
Esclarecido (TCLE) e  posteriormente
responderam anonimamente os questionarios,
gque foram estabelecidos de maneira
semiestruturada, respondidos online por meio
da plataforma do Google Forms, uma
ferramenta do Google que permite o
desenvolvimento de formularios
personalizaveis e disponibiliza a representacao
dos dados coletados de maneira pratica através
de tabelas e gréficos.

Os questionarios dispostos na
plataforma foram representados pela escala de
nove silhuetas e o Eating Attitudes Test (EAT
26), ambos adaptados.

ApoOs realizar os procedimentos de
preenchimento e enviar as respostas o sistema
fechava o0 questionario automaticamente,
impedindo o participante de preencher
novamente, informando que este poderia ser
respondido apenas uma vez, agradecendo a
colaboracéo.

Para um alcance mais amplo de
respondentes, foi enviado um e-mall
brevemente explicativo, juntamente com o
Termo de Consentimento Livre e Esclarecido
(TCLE) e o link do questionéario para alguns
individuos que exercem influéncia
(representantes) sobre grupos formados por
homossexuais nas cidades do territorio
analisado.

Ao receber, estes encaminharam e
compartilharam o material aos demais
membros da comunidade que se encaixavam
no perfil proposto pelo estudo, que ao receber
poderiam participar e contribuir
voluntariamente.

O mesmo e-mail foi enviado aos
coordenadores de cursos das instituicdes de
ensino superior, localizadas no circuito do Vale
Europeu, que repetiram os procedimentos de
encaminhamento aos alunos dos cursos em
gue sao responsaveis.

ApOs a leitura e entendimento do termo
0 participante precisava selecionar a opcéo
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“aceito”, para ser direcionado para a pesquisa.
Caso ndo concordasse, a pesquisa era
automaticamente bloqueada, respeitando a
deciséo do individuo.

Inicialmente o participante assinalou
dados referentes a suas caracteristicas
pessoais, socioculturais e econémicas,
representadas por idade, orientacdo sexual,
estado civil, etnia, nivel de escolaridade e
renda, possibilitando uma medicdo das
variaveis ligadas ao estado de salude do
individuo.

Em seguida o respondente assinalou
trés questdes referente a possiveis episodios
de preconceito que possam ter vindo a
presenciar no decorrer de sua vida associados
a momentos especificos como, refeitério da
escola ou em momentos de busca por auxilio
de profissionais da salde. Nestas questdes foi
necessario apenas responder SIM ou NAO,
informando ter passado ou ndo por situacdes
geradoras de preconceito.

Para avaliar a percepgdo da imagem
corporal foi aplicada uma adaptacdo da escala
de nove silhuetas, proposta por Stunkard e
colaboradores (1983), Lima e colaboradores
(2008) que representa amplamente as diversas
formas corporais masculinas mais vistas na
atualidade.

A escala aplicada apresenta silhuetas
de homens gordos, magros e musculosos de

forma que a silhueta 1 caracteriza a obesidade
e continuamente as silhuetas perdem gordura
representando na silhueta 5 um corpo magro.
Progressivamente as demais silhuetas
acrescentam ganho de massa muscular de
maneira que a silhueta 9 apresenta um corpo
hipertrofiado, conforme apresentado na Figura
1.

Ao preencher, o participante escolheu
0 numero da silhueta que considerou
apresentar maior semelhanca a sua aparéncia
corporal atual e posteriormente também um
numero de silhueta que desejava obter.

Para a andlise da satisfacao corporal
dos participantes, subtraiu-se os percentuais do
namero que representava a aparéncia
desejavel pelo percentual do numero que
representa a aparéncia corporal atual, podendo
variar de -8 até 8.

Os individuos pertencentes a variagbes
gue apresentaram resultados igual a zero,
foram classificados como satisfeitos com o seu
corpo atual.

Ja os participantes que apresentaram
resultados  diferentes de zero foram
classificados como insatisfeitos, onde
variagdes positivas representaram insatisfacao
por excesso de peso ou por pouca massa
muscular, e negativas por insatisfacdo devido
magreza ou excesso de massa muscular.

Figura 1 - Distribuicdo do conjunto de silhuetas para avaliacdo da imagem corporal.
(Stunkard e colaboradores, 1983; Lima e colaboradores, 2008).

Para 0 rastreamento de
comportamentos sugestivos de transtorno
alimentar, aplicou-se uma adaptacdo do EAT
26 proposto por Garner e colaboradores (1982).
Nesta adaptacdo o participante respondeu 22
questdes com quatro hipéteses de resposta,
sendo que cada hip6tese correspondeu uma
pontuacdo diferenciada, representadas como:
sempre = 3 pontos, frequentemente = 2 pontos,
raramente = 1 ponto e nunca = 0 ponto. A
pontuacdo total corresponde a somatoria de

pontos de todas as respostas variou entre 0 e
66 pontos, sendo que os valores mais elevados
corresponderam a maior presenca de
exposi¢do, considerando a somatoéria de
pontuacéo 17 como ponto de corte, sugestivos
de comer transtornado.

Para a descricdo e comparacdo dos
dados foram tabuladas as respostas de cada
questionario individualmente, com auxilio do
Microsoft Excel, calculando as prevaléncias de
comportamentos sujeitos de comer
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transtornado, assim como o percentual de
satisfacdo da imagem corporal. A tabulacéo
permitiu analisar posteriormente 0s
guestionarios de maneira coletiva,
expressando os resultados em percentuais e
médias.

RESULTADOS

Participaram da pesquisa,
respondendo aos questionarios, 137 homens
com orientacdo sexual homossexual, com
idade superior a 18 anos, onde 68,6% (n=94)
apresentaram intervalo de idade entre 18 a 30

anos. Ainda, pode-se verificar que 59,9%
(n=82) dos participantes possuem ou cursam
ensino superior.

Quanto ao estado civil e etnia dos
participantes do estudo, 56,2% (n=77)
responderam ser solteiros e 50,4% (n=69) sao
de etnia alemd. Ressalta-se que a
representacéo elevada de respondentes de
etnia alema é devido ao fato do territério de
aplicacdo do questionario ser colonizado em
sua maioria por descendentes alemaes.

Demais dados do perfil da amostra,
encontram-se na tabela 1.

Tabela 1 - Caracterizacdo dos participantes homens homossexuais analisados, Circuito do Vale

Europeu, Santa Catarina, Brasil, 2019.

Idade (em anos) % (n)

18 a 30 anos 68,6 (94)
31 a 50 anos 25,5 (35)
Acima de 50 anos 5,8 (8)
Nivel de escolaridade % (n)
Ensino fundamental 4,4 (6)
Ensino médio 35,8 (49)
Ensino superior 59,9 (82)
Situagéo conjugal % (n)
Solteiro 56,2 (77)
Namoro 21,9 (30)
Unido estavel 21,9 (30)
Renda % (n)
Até 1 salario-minimo 22,6 (31)
= 1 a 2 salarios-minimos 49,6 (68)
> 2 salarios-minimos 27,7 (38)
Etnia % (n)
Aleméo 50,4 (69)
Italiano 19 (26)
Portugués 12,4 (17)
Indigena 3,6 (5)
Outro 14,6 (20)

Em relacéo aos fatores (83) j& sentiram desconforto ao procurar auxilio

predisponentes, quando questionados quanto a
episédios de preconceito devido a sua
orientacdo sexual, 90,5% (n=124) dos
participantes relatou ja ter sofrido preconceito
pela orientacdo sexual em algum momento de
suas vidas, e percebe-se que 74,5% (n=94)
destes vivenciaram os episddios em ambientes
alimentares como o refeitorio/cantina da escola.
Os resultados também demonstram que 67,2%

de profissionais da salde devido a sua
orientacdo sexual.

Ainda, pode-se verificar, por meio da
aplicagdo da Escala de Nove Silhuetas
adaptada, que 98,553% (n=133) dos
participantes encontram-se insatisfeitos com a
propria imagem corporal, sendo que 97,08%
(n=131) idealizam ter um corpo com
circunferéncia menor do que o atual e apenas

Revista Brasileira de Obesidade, Nutricdo e Emagrecimento

Sao Paulo, v. 16. n. 102. p.419-430. Maio/Jun. 2022. ISSN 1981-9919 Versdo Eletrénica

www.rbone.com.br

423



RBONE

Revista Brasileira de Obesidade, Nutricdo e Emagrecimento

1,45% (n=2) visam silhueta de
circunferéncia maior.

Ressaltando que 67,8% (n=93) destes
individuos insatisfeitos tem idade entre 18 e 30

anos e 55,7% (n=76) so solteiros.

uma

Nas figuras 1 e 2 pode ser observado a
distribuicdo da amostra dos participantes frente
a sua imagem corporal.

Destaca-se que 48,9% (n=67) dos
respondentes visualizam-se com silhuetas de
menor circunferéncia, representados pelos
nameros 4 e 5 dispostas na figura 1.

60
41 (29,9%)
40 e
22 (16,1%) — 22 (16,1%)
16 (11,7%)  piem . 26 i
20 N I | (19%) | ‘
5 (3,6%) ' 4(2,9%)
| ‘ | 107%)  0(0%)
0 r ] w ‘ == | |
1 2 3 4 5 6 7 8 9
Figura 1 - Distribuigdo dos percentuais visualizados frente a imagem corporal atual.
20
-
T5/(547%)
60
e 28 (2?,4%)
R
20 12{8[,8%1 ' '
. : 3(2,2%) 4(2,9%]) : ‘ ‘
0 (0% 1(0,7%) — N
0 (| : | e L% e r —‘ 7(5,1%j
1 2 3 4 5 & 7 8 g

Figura 2 - Distribuicdo dos percentuais visualizados frente a imagem corporal desejada.

Quando perguntados referente a
imagem/corpo em que desejam ter 75,1%
(n=103) assinalaram as op¢Bes 7 e 8 com
imagens representando Corpos mais
musculosos/hipertrofiados.

Com relacdo ao teste de atitudes

alimentares (EAT), quando verificado a
pontuacdo dos respondentes pode-se
identificar que 97,08% (n=133) dos

participantes, apresentaram escore igual ou
maior que 17 pontos, ou seja, participantes que
apresentam comportamentos de comer
transtornado, sendo que 56,39% (n=75) destes
sdo solteiros. Dos 133 analisados, 73,73%

(n=98) demonstram habitos caracteristicos
tanto para anorexia quanto para bulimia.

Dos 137 homens homossexuais
analisados 89,05% (n=122) relatam que a sua
orientacdo sexual exige um cuidado maior com
0 peso e a autoimagem, sendo que 91,25%
(n=125) preocupam-se com a forma fisica e
89,05% (n=122) acreditam que serdo mais
atraentes se forem mais magros e musculosos.

Em contrapartida 89,77% (n=123)
pensam em comer continuamente e 74,45%
(n=102) costumam descontar seus problemas
sociais ou familiares na comida. Na tabela 2 sdo
apresentadas as questdes e suas respectivas
respostas.
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Tabela 2 - Distribuicdo da amostra em relacdo a comportamentos sugestivos de desenvolvimento de
Transtornos Alimentares em homens homossexuais, Circuito do Vale Europeu, Santa Catarina, Brasil,

2019.
, Sempre/frequentemente 89,77
Penso em comer continuamente
Raramente/nunca 10,23
) . . . .| Sempre/frequentemente 60
Sinto-me mais tranquilo quando estou de estbmago vazio
Raramente/nunca 40
Estou continuamente atento ao rétulo e a quantidade de | Sempre/frequentemente 39,31
calorias dos alimentos. Raramente/nunca 60,7
Sempre/frequentemente 87,58
Preocupo-me com o fato de poder engordar.
Raramente/nunca 12,42
Fraciono meus alimentos em pedacos menores para me | S€MPpre/frequentemente 37,21
sentir saciado com uma quantidade menor de alimento. Raramente/nunca 62,79
) ) . Sempre/frequentemente 75,18
Sempre que possivel faco regimes e dietas.
Raramente/nunca 24,82
Em alguns momentos como descontroladamente e tenho | Sempre/frequentemente 74,44
dificuldade de parar. Raramente/nunca 25,56
) Sempre/frequentemente 76,64
Quando como exageradamente, sinto-me culpado.
Raramente/nunca 23,36
) . i Sempre/frequentemente 82,48
Sinto-me mais gordo apds comer em excesso.
Raramente/nunca 17,52
Sinto desconforto ou vontade de vomitar apés uma | Sempre/frequentemente 60,58
refeicéo exagerada. Raramente/nunca 39,42
. . . 3 Sempre/frequentemente 80,3
Dedico-me a queimar calorias sempre que possivel.
Raramente/nunca 19,7
. . Sempre/frequentemente 91,25
Preocupo-me com a minha forma fisica.
Raramente/nunca 8,75
N&o gosto de usar roupas apertadas ou que marcam o | Sempre/frequentemente 69,35
meu corpo. Raramente/nunca 30,65
Sinto-me fisicamente em desvantagem quando me | S€MPpre/frequentemente 83,22
comparo aos outros homens em locais como vestiario, /
piscina, academia, sauna e parques. Raramente/nunca 16,78
Acredito que ser mais magro e ter masculos trabalhados | Sempre/frequentemente 89,05
me fazem/fariam ser mais atraente. Raramente/nunca 10,95
) ) Sempre/frequentemente 80,29
Irrito-me ao perceber o surgimento de dobras em algumas
regides do corpo (abddmen, cintura e proximo das axilas). | Raramente/nunca 19,71
Sinto que serei mais aceito se tiver uma boa aparéncia | Sempre/frequentemente 88,32
fisica Raramente/nunca 11,68
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Sempre/frequentemente 83,2
Gosto que olhem para 0 meu corpo. Raramente/nunca 16,8
Espero que as pessoas ao meu redor elogiem a minha | Sempre/frequentemente 81,75
aparéncia fisica. Raramente/nunca 18,25
Sinto que a minha orientacdo sexual exige um cuidado SEEUE G e e S0
maior com 0 peso e a autoimagem corporal. Raramente/nunca 10,95
Costumo descontar os meus problemas sociais ou | Sempre/frequentemente 74,45
familiares na comida. Raramente/nunca 25,55
Ao enfrentar dificuldades, ficar triste ou bravo, acabo Sempre/irequentemente 82,48
comendo mais que o normal ou menos que o normal.

Raramente/nunca 17,52

DISCUSSAO

As evidéncias deste estudo
demonstraram que 50,4% (n=69) da amostra
foi representada por cidaddos de etnia alema,
resultado que pode ter sido super-representado
devido a regido estudada ter sido colonizada
por alemées e consecutivamente povoada em
sua maioria por individuos de descendentes de
imigrantes alemaes, 0s quais preservam a sua
cultura e propagam seus costumes aos demais
residentes.

Sabe-se que o territério pesquisado
possui muitos habitantes de classe média alta
e o0s resultados desta pesquisa mostraram que
77,3% (n=106) dos pesquisados recebem 2
salarios-minimos ou mais, conforme sugerido
por Oliveira e Hutz (2010), onde destacaram
que jovens de médio e alto nivel
socioeconémico tem maior probabilidade de
desejar um corpo mais magro ou proximos do
padrdo imposto pela midia, pois remete
comportamento de autodisciplina e sucesso.

Foi observado que 67,2% (n=92) dos
participantes relata ter ficado desconfortavel
por sua orientacdo sexual ao procurar auxilio
de profissionais da saude, transparecendo as
informacdes apresentadas por Sousa (2009)
onde relaciona a pratica discriminatoria de
alguns profissionais da satde com a influéncia
do padréo heterossexual que permeia a nossa
cultura, sendo que o preconceito pode constituir
uma barreira que impede o0 acesso de
homossexuais aos servigos de saude.

Em contrapartida Massignam, Bastos e
Nede (2015) ressaltam a postura do
trabalhador em salde, o qual deve se colocar
no lugar do wusuario e perceber suas

necessidades,
qualificado.

Os resultados da presente pesquisa
demonstraram que 98,53% (n=133) dos
participantes encontra-se insatisfeito com a
imagem corporal atual, sendo que desses 55%
(n=75) sdo solteiros e 67,8% (n=93) possuem
idade entre 18 a 30 anos, corroborando com
Teixeira e colaboradores (2015), que
realizaram um estudo com 646 homens
homossexuais maiores de 18 anos,
frequentadores das praias de Florian6polis em
Santa Catarina, constatando que 69,7%
(n=450) demonstraram insatisfacdo com a
propria imagem corporal, onde 81,6% (n=527)
dos insatisfeitos também eram solteiros com
uma média de idade de 26,49 anos.

Ainda, o0s dados encontrados
corroboram aos relatos de Feldman e Meyer
(2007), que verificaram homossexuais e
bissexuais masculinos, com idade entre 30 e 59
anos menos propensos a desenvolver
comportamentos bulimicos e satisfeitos com a
sua imagem corporal, assim como no estudo
em discusséo, onde dos 75% (n=3) afirmaram
estar satisfeitos com a sua imagem corporal,
apresentavam idade entre 31 e 50 anos.

Estes dados fortificam os achados da
National Eating Disorders Association (NEDA,
2017) de que homens homossexuais mais
jovens sdo mais suscetiveis a essas pressdes
socioculturais do que os homens homossexuais
mais velhos, assim como Mcconville (2013) ao
mencionar que essa suscetibilidade pode ser
devido a menor exposicéo as midias ou ao fato
de que homens homossexuais mais velhos tem
maior probabilidade de estar em um
relacionamento estavel, sendo que estar em

garantindo  um acesso
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um relacionamento mostrou-se um fator
protetor contra o restabelecimento de
transtornos alimentares em homossexuais.

Moinho e colaboradores, (2014)
comprovam que homens também apresentam
insatisfagdo da imagem corporal, porém neste
género a preocupacao é maior no ganho de
massa muscular do que em perder massa
gorda, informacdo que é complementada por
Santos, Romao e Vitalle (2012), que ressaltam
por meio de revisdo bibliografica que tanto
homens heterossexuais como homossexuais
valorizam o aumento de musculatura,
predominando os ombros largos com quadris e
cintura estreitos, elevando seus sentimentos de
masculinidade, confianca e aumento da
atratividade sexual.

A revisdo dos estudos apresentados
por Wiseman e Moradi (2010), Melin e Araujo
(2002), também destacaram que a magreza, a
forma do corpo e os musculos trabalhados séo
muito valorizados entre homens homossexuais

no momento de procura por parceiros
potenciais, sugerindo que o0s homens
homossexuais e bissexuais tém mais

probabilidade de ver seus corpos como objetos
sexuais e, portanto, podem ser mais
vulneraveis a sentir insatisfagdo corporal,
destacando que o0s valores e normas
expressados por boa parte dos individuos que
possuem essa orientacdo sexual colocam um
foco maior na aparéncia fisica a qual os
homens podem se sentir pressionados a atingir
a forma ideal de corpo.

A presente pesquisa demonstrou que
73,73% (n=98) do publico estudado demonstra
comportamentos sugestivos de anorexia e
bulimia, assim como Feldman e Meyer (2007)
que compararam a prevaléncia de transtornos
alimentares em homens heterossexuais e
homossexuais, onde homens homossexuais e
bissexuais tiveram uma prevaléncia
significativamente de bulimia ao longo da vida
e demais transtornos alimentares subclinicos.
Reforgou também que 5 a 20% das pessoas
com transtornos alimentares sdo homens e que
42% desses homens é homossexual e
bissexual.

Os dados obtidos na atual pesquisa
demonstram que boa parte dos participantes
possui uma série de confltos com a
alimentacdo, visto que 74,44% (n=102)
informam que em alguns momentos comem
descontroladamente sentindo dificuldades de
parar e ap0s estes episédios sentem-se mais
gordos e manifestam sentimento de culpa.

Esses dados vem de encontro aos
demonstrados por Forte e colaboradores
(2000), onde constataram que a propor¢éo de
homossexuais masculinos com sintomas
relacionados a alimentagdo desordenada foi 10
vezes maior do que entre homens
heterossexuais.

O estudo desenvolvido por Yelland e
Tiggemann (2003) investigaram 52 homens
homossexuais e 51 homens heterossexuais e
constatou que o0s homens homossexuais
manifestaram maiores comportamentos
relacionados a alimentacdo desordenada.

Por fim, dados obtidos por Costa e
colaboradores (2017), Ryan e colaboradores
(2009), Haas e colaboradores (2011)
demonstram que homossexuais que
experimentam preconceito e rejeigdo na familia
e outras redes de apoio podem estar de quatro
a oito vezes mais propensos a desenvolvimento
de ansiedade, depressdo, transtornos
alimentares e tentativas de suicidio.

CONCLUSAO

Como se pode observar, o presente
estudo demonstrou uma elevada prevaléncia
de comer transtornado, sugestivo de
transtornos  alimentares, entre homens
cisgéneros de orientagdo sexual homossexual,
relacionando a fatores socioculturais, que
favorecem comportamentos alimentares
transtornados e insatisfagdo com a prépria
imagem corporal.

Esta insatisfacio expressa uma
relevante preocupacdo com a sua forma fisica

ligada ao ganho de massa corporal,
correlacionando a maior atratividade e
aceitacao.

Os desfechos observados nesta
pesquisa apontam que profissionais da saude
precisam manter-se mais alertas, para
reconhecer indicios de TA em seus pacientes.

E necessario maior familiarizagdo com
as politicas publicas e com as problematicas
préprias enfrentadas por homens
homossexuais, para melhor maestria nas
diversas esferas da saude.

Os profissionais da saude precisam
manter uma conduta ética, livre de
generalizagfes, esteredtipos e preconceitos
inerentes a orientacdo sexual, que caracteriza,
possivelmente, um dos grandes obstaculos do
profissional da salde ao receber pacientes
pertencentes a este grupo.
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Ao realizar a aplicacdo dos
questionarios percebeu-se alguns fatores
relacionados aos atos de comer transtornado,
0s quais ndo foram abordados no estudo e
poderiam ser analisados com  maior
profundidade, como a utilizacdo de aplicativos
de relacionamento, que utilizam imagens
corporais para atrair parceiros. Também se
destaca a raca, praticas de atividade fisica

Devido aos resultados encontrados faz-
se necessario maiores investigacdes frente ao
publico analisado, assim como o acesso de
qualidade aos locais de atencdo a saude,
propiciando melhores informac8es dos fatores
relacionados ao desenvolvimento de comer
transtornado e até mesmo diagndsticos
conclusivos de transtornos alimentares em
populacdes mais vulneraveis como a estudada.
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