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AVISOS LEGAIS

O conteldo desta dissertacao reflete as perspetivas, o trabalho e as interpretaces do autor
no momento da sua entrega. Esta dissertagdo pode conter incorrecdes, tanto conceptuais
como metodologicas, que podem ter sido identificadas em momento posterior ao da sua
entrega. Por conseguinte, qualquer utilizacdo dos seus conteddos deve ser exercida com

cautela.

Ao entregar esta dissertacdo, o autor declara que a mesma € resultante do seu préprio
trabalho, contém contributos originais e sdo reconhecidas todas as fontes utilizadas,
encontrando-se tais fontes devidamente citadas no corpo do texto e identificadas na secc¢ao
de referéncias. O autor declara, ainda, que ndo divulga na presente dissertacdo quaisquer

conteddos cuja reproducao esteja vedada por direitos de autor ou de propriedade industrial.



O presente estudo ¢ parte integrante do projeto de investigacdo “A aceitagdo do corpo na
doenga: Estudo da imagem corporal positiva em diferentes condigdes clinicas”. Como
colaboradora neste projeto de investigacdo, durante os anos letivos 2018/2019 e 2019/2020
participei na recolha de dados em contexto hospitalar, inser¢do dos questionarios na base de
dados e anélise dos dados. O trabalho aqui apresentado baseia-se apenas numa parte dos
dados recolhidos e constitui uma anélise quantitativa das variaveis associadas a imagem

corporal positiva em pessoas com perturbacdo do comportamento alimentar.
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Resumo

A Imagem Corporal Positiva (ICP) define-se pela capacidade de aceitar e admirar o corpo
através das suas caracteristicas atuais, ainda que, incongruentes com os ideias de beleza
difundidos na sociedade. Embora a sua inclusdo na literatura seja recente, este construto
proporciona uma visédo ampla da experiéncia da Imagem Corporal (IC) e tem demonstrado
varias potencialidades ao nivel da satde fisica e mental. Por outro lado, a IC constroi-se com
base na qualidade das relaces significativas que, por sua vez, contribuem para a formacao
da personalidade. Neste sentido, este estudo pretendeu explorar as diferencas na ICP, tracos
de personalidade e vinculagao entre o grupo com Perturbagdes do Comportamento Alimentar
(PCA) e um grupo de controlo. Além disto, visou-se perceber de que forma os fatores de
personalidade e vinculacdo poderiam predizer a ICP em individuos com PCA. Participaram
neste estudo 43 sujeitos, do sexo feminino que apresentavam uma PCA. O grupo de controlo
foi composto por 43 sujeitos, do sexo feminino, que ndo apresentavam historia de patologia
alimentar. Os participantes preencheram medidas de autorrelato para avaliacdo das
diferentes dimensGes da ICP (apreciacdo corporal, aceitacdo corporal pelos outros,
funcionalidade corporal e responsividade corporal), da personalidade (NEO-PI-20) e
vinculacdo (EVA). Os resultados indicaram que o grupo PCA apresentou menores indices
em todas as dimensdes da ICP incluidas neste estudo. O grupo PCA diferiu ainda em todas
as dimensdes de personalidade e vinculacgdo relativamente ao grupo de controlo. Salienta-se
que o grupo PCA obteve valores mais elevados de Neuroticismo e vinculacdo ansiosa. De
forma geral, os modelos de regressédo linear maltipla indicaram que o efeito coordenado de
variaveis de vinculagdo e personalidade explicam a variabilidade ao nivel das facetas da ICP.
A excecdo observou-se na Extroversdo que se revelou um preditor significativo da
funcionalidade corporal. Este estudo sugere que a personalidade e vinculagdo constituem
dois construtos centrais na ICP e nas PCA. Assim, parece desejavel que estas variaveis sejam
integradas nas a¢Oes de promocéo e prevencdo das PCA através de abordagens ecologicas e
sistemicas, bem como, no tratamento das mesmas, privilegiando-se intervencdes que
abranjam mudangas estruturais e concebam os sistemas familiares e socioculturais em que

os individuos estdo inseridos.

Palavras-chave: Imagem Corporal Positiva; Perturbacdes do Comportamento Alimentar;

Personalidade; Big-Five; Vinculacéo; Self
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Abstract

Positive Body Image (PBI) is defined by the ability to accept and admire the body for its
current characteristics, even if, incongruous with beauty ideals disseminated in society.
Although its recente inclusion in literature, this construct provides a broad view of the Body
Image (BI) experience and has demonstrated several potencialities in terms of physical and
mental health. On the other hand, BI is built on the quality of significant relationships that,
in turn, contribute to personality formation. In this sense, this study aimed to explore the
differences in PBI, personality traits and attachment between indivuals with Eating
Disorders (ED) and healthy controls. Additionally, we seek to explore how personality traits
and attchament would predict PBI in individuals with ED. Fourty-three female individuals
with ED, participated in this study. The control group consisted of fourty-three healthy
subjects, female. Participants completed self-reported measures to assess different
dimensions of PBI (body appreciation, body acceptance by others, body funcionality and
body responsiveness), personality (NEO-PI1-20) and attachment (EVA). Results showed that
ED group presented lower values in all PBI dimensions included in this study. ED group
differed from control group in all dimension of personality and attachment. It should be
noted that ED group obtained higher values of Neuroticism and anxious attachment. In
general, multiple linear regression models indicated that the coordinated effect of attachment
and personality variables explained variability in PBI facets. The exception was observed in
Extroversion which proved to be a significant predictor of body functionality. This study
suggests that personality and attachment constitute two central constructs in PBI and ED.
Thus, these variables shloud be integrated in actions to promote and prevent ED, through
ecological and systemic approaches, as well as, in ED treatment, focusing on interventions
that cover structural changes and conceive the family and sociocultural systems in which

individuals are inserted.

Key-words: Positive Body Image; Eating Disorders; Personality; Big Five; Attachment; Self



Résumé

L’image corporelle positive (ICP) est définie par la capacité d’accepter et admirer le corps a
travers ses caractéristiques actuelles, méme si, incongru avec les idées de beauté diffusées
dans la société. Bien que son inclusion dans la littérature soit récente, cette construction offre
une vue large de I’expérience de 1’image corporelle (IC) et a démontré plusieurs potentialités
en termes de santé physique et mentale. D’autre part, IC est construit sur la qualité des
relations significatives qui, a son tour, contribuent a la formation de la personnalité. En ce
sens, cette étude visait a explorer les différences dans la ICP, les traits de personnalité et le
attachement entre les individus souffrant de troubles de comportement alimentaire (TCA) et
un groupe témoin. En outre, nous avons cherché a comprendre comment la personnalité et
les facteurs de attachement pourraient prédire ICP dans le groupe TCA. Quarante-trois sujets
féminins qui ont eu un TCA ont participé a cette étude. Le groupe témoin s’est composé de
43 sujets féminins qui n’avaient aucune histoire de pathologie alimentaire. Les participants
ont effectué des mesures d’auto-déclaration pour évaluer les différentes dimensions de I’ICP
(appréciation du corps, acceptation du corps par les autres, fonctionnalité du corps et
réactivité du corps), de la personnalité (NEO-PI-20) et de attachement (EVA). Les résultats
indiguent que le groupe TCA a présenté des indices inférieurs dans toutes les dimensions de
ICP incluses dans la présente étude. Le groupe TCA différait également dans toutes les
dimensions de personnalité et de attachement par rapport au groupe témoin. Il convient de
noter que le groupe TCA a obtenu des valeurs plus élevées de névrotique et de attachement
anxieuse. En général, plusieurs modeles de régression linéaire ont indiqué que [’effet
coordonné des variables de attachement et de personnalité expliquait la variabilité au niveau
des facettes ICP. L’exception a été observée dans 1’extroversion qui s’est avérée étre un
prédicteur significatif de la fonctionnalité du corps. Cette étude suggere que la personnalité
et la attachement constituent deux constructions centrales dans ICP et TCA. Ainsi, il semble
souhaitable que ces variables soient intégrées dans des actions visant a promouvoir et a
prévenir les TCA par des approches écologiques et systémiques, ainsi que, dans leur
traitement, en se concentrant sur les interventions qui couvrent les changements structurels
et congoivent les systemes familiaux et socioculturels dans lesquels les individus sont
insérés.

Mots-clés: Image corporelle positive; Troubles du comportement alimentaire; Personnalité;
Big-Five; Attachement, Self
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Enquadramento Tedrico

1.1. Imagem Corporal Positiva

A Imagem Corporal Positiva (ICP) transcende a satisfagdo corporal, representando
um construto complexo que implica a aceitacdo e estima do corpo, independemente, das
caracteristicas que Ihe estdo subjacentes (Tylka, 2018). Apesar da sua recente incluséo na
literatura, a ICP constitui uma dimensao da Imagem Corporal (IC), que se entende como
uma experiéncia subjetiva do proprio corpo, resultando de uma constelagdo
desenvolvimental de representacdes, sentimentos e atitudes, fundamentadas em vivéncias
emocionais, afetivas, cognitivas e socioculturais, que se constroem por meio das interacdes,
experiéncias do individuo e processos de significacdo (Barbosa, Matos, & Costa, 2011;
Thompson, 2004).

Durante varias décadas, a investigacdo psicologica tendeu a focar-se na vertente
patoldgica dos construtos, a qual a IC ndo foi excegdo (Tylka, 2018; van den Brink, Smeets,
Hessen, & Woertman, 2016). No entanto, convém salientar que a ICP se demarca da Imagem
Corporal Negativa (ICN), referindo-se este Gltimo conceito a uma perspetiva menos
abrangente da relagdo com o corpo, privilegiando dimens6es negativas como a insatisfacdo
com a aparéncia, a distor¢cdo da IC e a vergonha em relacédo ao corpo. Deste modo, estes dois
construtos ndo devem ser entendidos como dois polos do mesmo continuum, sendo que,
baixos niveis de ICN ndo constituem sinénimo de ICP (Tylka & Wood-Barcalow, 2015b;
Tylka, 2018). Alias, vérios estudos vieram demonstrar que esta generalizacao seria pouco
criteriosa, trazendo a si acoplada varias lacunas, uma vez que, a ICP constitui um conceito

complexo, holistico e multifacetado, merecendo uma atencdo isolada (Tylka, 2011, 2012).

Por seu turno, a ICP pode definir-se enquanto uma manifestacdo que comporta
aspetos biopsicossociais, permitindo aos individuos (a) estimar e respeitar o seu corpo pelas
suas caracteristicas idiossincraticas, assim como pela funcionalidade subjacente ao mesmo;
(b) aceitar e admirar o corpo, incluindo aspetos incongruentes com ideais estereotipados; (c)
sentir-se confortavel e feliz com o proprio corpo, refletindo-se nos seus comportamentos,
atitudes e sentimentos, inclusive, em situagoes de interacdo social; (d) enfatizar os aspetos
positivos do seu corpo em detrimento das imperfeicbes; (e) apresentar uma conexao

desprovida de julgamentos para com as suas necessidades corporais; e (f) interpretar



informacdo emergente de modo protetor, internalizando parte substancial da informacéo
positiva e reformulando ou rejeitando aquela que se assemelha negativa (Wood-Barcalow,
Tylka, & Augustus-Horvath, 2010). Deste modo, parece evidente que a ICP constitui um
construto multifacetado, resultando da confluéncia de componentes distintos, embora
interligados, que no seu conjunto sustentam um conceito coeso, holistico e maleavel atraves
de programas de educagéo e intervencgdo (McHugh, Coppola, & Sabiston, 2014; Tylka, 2011;
Tylka & Wood-Barcalow, 2015b; Tylka, 2018; Wood-Barcalow et al., 2010).

1.2. Imagem Corporal nas Perturbagdes do Comportamento Alimentar

A ICN tem constituido o principal alvo de estudo, sobretudo, pela sua interligacdo a
outras patologias, nomeadamente, as Perturbacdes do Comportamento Alimentar (PCA)?.
Efetivamente, alguns estudos apontam que a ICN prediz significativamente o
desenvolvimento de patologias alimentares (Baceviciene & Jankauskiene, 2020; Rosewall,
Gleaves, & Latner, 2019). Desta forma, assume-se que um maior conhecimento sobre a
insatisfacdo e a distor¢cdo da IC facilita a compreenséo e a concetualizacao de intervencdes
nas PCA (Tylka, 2018). No entanto, o estudo da ICP constitui-se também revelante, visto
que, possibilita um enquadramento adaptativo sobre o individuo, providenciando aos
clinicos o conhecimento necessario para intervir sob uma perspetiva de promocao da salde,
prevenindo as perturbacdes da IC e, consequentemente, as PCA, ao contrario da ICN que se
alicerca, sobretudo, no tratamento. Na realidade, a investigacdo aponta que maiores indices
de apreciacdo corporal, refletem menores niveis de PCA tanto em adolescentes como em
adultos (Baceviciene & Jankauskiene, 2020; Junqueira et al., 2019; Pinto, Ferreira, Mendes,
& Trindade, 2017; Tylka & Wood-Barcalow, 2015a). Ademais, a ICP associa-se
positivamente com varidveis indicativas de salude mental, tais como, a autoestima, a
qualidade de vida e a flexibilidade no padréo alimentar (Baceviciene & Jankauskiene, 2020;
Pinto et al., 2017). Num estudo recente, verificou-se que a apreciacdo corporal, em conjunto
com a funcionalidade corporal e a autoestima, diminuem o risco de desenvolvimento de
PCA, depois de controlado o indice de Massa Corporal (IMC) e a insatisfacio corporal. Este

modelo, numa amostra de adolescentes do sexo feminino, explicou 54% da variancia nas

 Nesta categoria consideram-se 0s seguintes diagndsticos: Anorexia Nervosa, Bulimia
Nervosa, Perturbacdo de Ingestdo Compulsiva e outras Perturbacdes do Comportamento
Alimentar N&o-Especificadas.



PCA (Baceviciene & Jankauskiene, 2020). Estes dados suportam, assim, a importancia do

desenvolvimento de programas de promocéo da ICP como meio de prevencédo das PCA.

1.3. Potenciais Preditores da Imagem Corporal: Vinculacéo e Personalidade

Existe na literatura um vasto nimero de estudos que procuram identificar variaveis
preditoras na IC. Uma variavel que tem atraido a atencdo dos investigadores é a vinculagao.
Um estudo recente, que pretendeu analisar as flutuagbes longitudinais na ICN e ICP,
demonstrou que comentarios depreciativos acerca da aparéncia, bullying e a pressao do
grupo de pares na adolescéncia tém um impacto significativo no desenvolvimento de uma
ICN na adultez emergente. Por outro lado, um fator preponderante para a emergéncia de uma
ICP prendeu-se com o estabelecimento de novas relagdes significativas (e.g., grupo de pares,
relacBes romanticas) que possibilitem a aceitacdo corporal e fomentem os sentimentos de
pertenca ao grupo (Gattario & Frisén, 2019). Este resultado encontra-se em linha com
estudos anteriores que, observando correlagdes positivas e significativas, sustentaram a
importancia do suporte social e da proximidade emocional no aumento da apreciacéo
corporal (Augustus-Horvath & Tylka, 2011; Pinto et al.,, 2017). Assim, consegue
compreender-se que os padrdes de vinculacdo sejam reportados pela literatura como alguns
dos principais preditores de ICN (Amianto, Martini, Spalatro, Abbate-Daga, & Fassino,
2017).

A vinculacdo pode definir-se como um lago afetivo-emocional que se contrai com
outra pessoa e subsiste no tempo, guiando a sucesséo de relacdes subsequentes e a imagem
que detemos do nosso proprio self (Ainsworth, 1991; Bowlby, 1973). De acordo com
Bowlby (1973), um sistema psicobioldgico que motiva a procura de protecédo e proximidade
numa figura significativa de vinculacdo, de modo a satisfazer as suas necessidades, constitui-
se inato no ser humano. Da sucessao de interacdes com a figura de vinculagéo, o individuo
cria uma representacdo mental do seu self e do outro, os designados modelos internos
dindmicos (Bowlby, 1973). Se a figura de vinculagdo se revela responsiva e contingente,
sera desenvolvida uma vinculagdo segura, i.e., 0 individuo desenvolve a expectativa que o
outro providenciara suporte e disponibilidade perante as suas necessidades, concetualizando-
se como merecedor de amor e cuidado, reconhecendo um senso de valor interno e criando
um modelo interno dindmico positivo. Por outro lado, quando as figuras de vincula¢do ndo
se demonstram responsivamente contingentes, gera-se no individuo uma sensacao interna de

inseguranca, ndo esperando dos outros suporte e cuidado perante eventos stressores i.e.,
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desencadeia-se um modelo interno dinamico negativo (Bowlby, 1973). Estas representacgoes
mentais apresentam um papel preponderante no desenvolvimento socio-emocional na
infancia e adolescéncia, bem como, na saude psicologica, interacdo social e relacbes
romanticas na adultez (Ainsworth, 1991; Mikulincer & Shaver, 2015). Por conseguinte, do
conjunto de interacfes com as figuras de vinculagdo, resulta um padrdo sistemético de
expectativas, emocfes e comportamentos, através do qual o individuo orienta as suas
relac@es, i.e., um padrdo de vinculacdo (Hazan & Shaver, 1987; Mikulincer & Shaver, 2016).
No que concerne a vinculacdo adulta, o0 modelo de Bartholomew e Horowitz (1991) é
consensualmente apontado como a abordagem prototipica de referéncia. Este modelo
preconiza uma perspetiva bidimensional quanto ao posicionamento positivo ou negativo do
individuo por referéncia ao self e ao objeto da relacdo. Daqui derivam quatro principais
padroes de vinculacdo na adultez: seguro, preocupado, desinvestido e amedrontado
(Bartholomew & Horowitz, 1991). O padrdo seguro caracteriza individuos que se sentem
confortiveis com a proximidade e dependéncia relativamente ao outro. Elevados niveis de
ansiedade, a procura por uma total intimidade temendo que os outros ndo desejem tanta
proximidade emocional define, por sua vez, os contornos de um padréo preocupado. No que
toca ao padrdo desinvestido, evidencia-se um marcado desconforto com a proximidade e
dependéncia ou uma certa relutdncia em manter relag@es intimas com os outros. Por ultimo,
0 desejo paradoxal de proximidade emocional, concomitante ao desconforto manifestado
pelo envolvimento em relagdes intimas qualifica o padrdo amedrontado (Bartholomew &
Horowitz, 1991). Todavia, mais tarde, a literatura organizou os estilos predominantemente
inseguros (i.e., preocupado, desinvestido e amedrontado) em torno de duas dimensdes: 0S
ansiosos (i.e., medo da rejeicdo e abandono), que se refere ao anterior padrédo preocupado; e
os evitantes (i.e., desconforto com a proximidade e dependéncia aos outros), que engloba os
padrdes desinvestido e amedrontado. Neste sentido, baixos niveis nas categorias ansiosas e
desinvestidas sdo entendidos como sugestivos de uma vinculagdo segura (Brennan, Clark, &
Shaver, 1998). Em termos de investigacéo, recorre-se, frequentemente, a esta nomenclatura
em duas dimensdes para aludir aos padrdes anteriormente postulados por Bartholomew e
Horowitz (1991). Finalmente, Hazan e Shaver (1987) criam uma categorizacdo com
particular enfoque na vinculagéo ao parceiro romantico na idade adulta, sistematizando-a em
trés padrdes: seguro, evitante e ansioso-ambivalente. O padréo seguro caracteriza individuos
que se sentem confortaveis nas relagdes proximas. A confianga que depositam tanto no seu
self, como no parceiro romantico, permitem-lhe depender do outro e, simultaneamente, que

0 outro dependa de si, se necessario. Por conseguinte, ndo temem o abandono do outro.
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Quanto ao padrdo evitante, a proximidade relacional e emocional gera desconforto.
Apresentam dificuldade na dependéncia relativamente ao outro, existindo um desejo
antitético de afastamento e intimidade relacional. Finalmente, o padrdo ansioso-ambivalente
traduz individuos que se revelam relutantes quanto ao facto do seu parceiro ndo desejar a
proximidade emocional que pretendem. Aspiram a uma completa fusdo com o outro, aspeto
este que, por vezes, leva o companheiro a retrair-se. Deste modo, duvidam que o outro o ame
e receiam o abandono. Assim, compreende-se 0 impacto das relacbes na concecdo e
avaliacdo do self, tal como a investigagdo tem documentado de forma sistematica
(Mikulincer & Shaver, 2016).

1.3.1. Importancia da Vinculacdo na Imagem Corporal e nas Perturbacbes do

Comportamento Alimentar

Mais recentemente, a literatura sugere que a qualidade das relacdes e os padrdes de
vinculacdo interatuam na construcdo do self corporal, nomeadamente, no género feminino
(Cheng & Mallinckrodt, 2009; Frederick, Sandhu, Morse, & Swami, 2016). No que concerne
a vinculacdo adulta generalizada, o padrdo de vinculagdo ansioso tende a predizer, com
consisténcia, niveis mais elevados de insatisfacdo corporal, inibindo a capacidade para
apreciar e respeitar o proprio corpo (Amianto et al., 2017; Frederick et al., 2016; Mili &
Raakhee, 2015; Hardit & Hannum, 2012; Cheng & Mallinckrodt, 2009; Lev-Ari,
Baumgarten-Katz, & Zohar, 2014). Paralelamente, o padrdo ansioso aparece positivamente
relacionado com distorcao da imagem corporal e um investimento disfuncional na aparéncia
(Cash, Thériault, & Annis, 2004). Este padrdo associa-se ainda a internalizacdo de
mensagens veiculadas pelos 6rgdos de comunicacdo social relativas aos ideais de beleza
(Amianto et al., 2017; Cheng & Mallinckrodt, 2009).

A vinculagdo pressupde um modelo de si e uma representacdo do outro, em
simultaneo. Na construcdo da imagem corporal, a aceitagcdo corporal por parte dos outros
significativos assume um papel de grande relevancia. Portanto, parece evidente, que em
padrdes ansiosos e evitantes os quais implicam uma percegéo negativa do self e 0 medo da
rejeicdo ou abandono por parte dos outros, a necessidade de aprovacao extrinseca se revele
acrescida. Deste modo, estes individuos encontram-se mais vulneraveis as influéncias
externas, inclusivamente, dos meios de comunicacéo social e dos padrdes de beleza vigentes
na sociedade, para avaliar o seu proprio self (Frederick et al., 2016; Grenon et al., 2016). Do

mesmo modo, mulheres que apresentam um estilo de vinculacdo ansioso tendem a revelar
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uma preocupacao acrescida com a interacdo social e as relagdes interpessoais (Lev-Ari etal.,
2014). Adicionalmente, revela-se consensual na literatura, nomeadamente, em estudos
longitudinais, que dentro do espetro inseguro, as vinculagdes ansiosas e evitantes parecem
constituir fatores de vulnerabilidade para o aparecimento e manutencao de PCA (Amianto et
al., 2017; Grenon et al., 2016; Tasca & Balfour, 2014). De facto, os individuos de amostras
clinicas tendem a apresentar niveis mais elevados de vinculagdo ansiosa em comparagdo
com a populacédo saudavel (Grenon et al., 2016; Pace, Guiducci, & Cavanna, 2016). Por sua
vez, individuos que demonstram um estilo de vinculacdo predominantemente amedrontado
exibem uma maior insatisfagdo quanto & sua aparéncia e peso, encontrando-se mais
predispostos ao desenvolvimento de uma ICN (Frederick et al., 2016; Lev-Avri et al., 2014).
Contudo, a literatura ndo se revela consensual, existindo também estudos nos quais o padrao
amedrontado ndo apresenta qualquer relacdo com os dominios da imagem corporal (Cash et
al., 2004). Finalmente, um padrdo de vinculacdo desinvestido parece ndo predizer
significativamente a ICN (Cheng & Mallinckrodt, 2009; Lev-Ari et al., 2014).

Por outro lado, individuos com uma vinculacdo segura tém revelado possuir mais
competéncias de regulagcdo emocional e autoconfianga. Deste modo, este estilo de vinculacéo
parece constituir um fator protetor face as imagens idealizadas propagadas pelos media e a
insatisfacdo corporal (Cheng & Mallinckrodt, 2009; Grenon et al., 2016). Ademais, a
investigacdo sugere que este padrdo de vinculacdo esta associado a uma maior satisfacéo
com a aparéncia, assim como, maiores niveis de bem-estar psicoldgico e habitos alimentares
saudaveis (Cheng & Mallinckrodt, 2009; Frederick et al., 2016). Por conseguinte, individuos
com ICP tendem a sentir-se seguros em relacéo a si proprios e as suas relacées interpessoais,
ou seja, a apresentar um padrao de vinculacdo seguro (Amianto et al., 2017; Mili & Raakhee,
2015). Simultaneamente, maiores niveis de ICP relacionam-se com baixos indicadores de
vinculagdo ansiosa (lannantuono & Tylka, 2012). Embora, um estudo recente, tanto na
amostra clinica, como no grupo de controlo, indique correlagdes positivas entre vinculacao
segura e apreciacdo corporal (Laporta-Herrero et al.,, 2020), ndo foram encontradas
diferengas estatisticamente significativas ao nivel dos padrfes de vinculagdo entre
adolescentes com PCA e saudaveis, revelando a necessidade de mais estudos, para que se
clarifique o papel da vinculagdo segura na ICP de individuos com PCA (Laporta-Herrero et
al., 2020).

Efetivamente, de acordo com a literatura, a qualidade da relacdo com os pais parece

exercer uma influéncia mais premente na imagem corporal durante a infancia e inicio da



adolescéncia, sendo este papel, posteriormente, transferido para os pares e, mais tarde, na
idade adulta, para outras figuras significativas, e.g., parceiro romantico (Amianto et al.,
2017). No que toca a vinculacdo nas relacdes romanticas, as vinculagfes inseguras (i.e.,
ansiosa, evitante), tal como na relacdo com as figuras parentais, parecem estar associadas a
uma maior suscetibilidade quanto a interpretagdo de comentarios ambiguos, resultando em
assunces e sentimentos negativos em relacdo ao proprio corpo (Cash et al., 2004; van den
Brink et al., 2016). A investigacdo aponta para relaces negativas entre a apreciacao corporal
e a vinculagéo ansiosa nas relacbes romanticas, i.e., quanto maiores os niveis de vinculacao
ansiosa, menores as pontuacdes apresentadas na satisfagdo corporal (Cash et al., 2004; van
den Brink et al., 2016). Recorrendo-se a um modelo de regressdao linear multipla que
contemplou medidas de ansiedade social face a avaliacdo, medo da intimidade nas relacdes
romanticas, escalas de vinculagéo geral no adulto e vinculagdo nas relacbes romanticas para
a predicdo da insatisfacdo corporal; no sexo feminino, o padrdo ansioso ao nivel das relagdes
romanticas explica cerca de 13.7% da variancia na imagem corporal (Cash et al., 2004).
Outro estudo neste dominio aponta para uma direcdo de causalidade reciproca, i.e.,
individuos mais ansiosos e amedrontados revelam maior preocupagdo com a sua aparéncia,
por sua vez, estes participantes demonstram-se, simultaneamente, mais ansiosos e evitantes
quanto ao abandono por parte do parceiro roméantico (Fredrick et al., 2016). Por outras
palavras, 0s participantes que apresentavam um padrdo de vinculacdo ansioso receiam nédo
possuir qualidades que atraiam o parceiro, temem ndo conseguir manter a relacdo, levando-
0s a desenvolver uma maior preocupacdo com a aparéncia corporal (Fredrick et al., 2016).
Também os individuos com um padrdo de vinculagdo evitante relativamente ao parceiro
amoroso apresentaram um investimento disfuncional na aparéncia exterior (Cash et al.,
2004). Todavia, os individuos com um padrdo de vinculacdo seguro apresentam maior

satisfacdo corporal (van den Brink et al., 2016).

Em suma, os resultados sdo consistentes em relacédo ao estilo de vinculagdo ansioso
e seguro. Mas, no estilo amedrontado os estudos divergem. Parece claro que um padrdo de
vinculagcdo ansioso esta positivamente associado a ICN (Amianto et al., 2017; Cheng &
Mallinckrodt, 2009) e negativamente relacionado com a apreciacdo corporal (lannantuono
& Tylka, 2012). Além disso, revela-se consensual que o padrdo seguro se correlaciona
positivamente com a apreciagdo corporal, constituindo um fator protetor face a PCA (Mili

& Raakhee, 2015; Amianto et al., 2017). No entanto, permanece por esclarecer até que ponto



amostras clinicas e saudaveis diferem nos padrfes de vinculacdo (Laporta-Herrero et al.,
2020).

1.3.2. O Papel da Personalidade na Imagem Corporal e nas Perturbacdes do

Comportamento Alimentar

A personalidade constitui outra das variaveis estudadas no &mbito da ICN, ja que esta
resulta de uma construcdo efetuada também no contexto da relacdo com os outros (Fonagy
et al., 2010; Fonagy, Campbell, & Luyten, 2018; Luyten & Fonagy, 2015; Shaver &
Brennan, 1992; Young, Simpson, Griskevicius, Huelsnitz, & Fleck, 2019). A personalidade
pode definir-se como uma predisposicao relativa a comportamentos, pensamentos e emocgoes
idiossincréaticas de cada individuo. Apesar de persistir controverso o debate na literatura
quanto ao numero de tracos que esta alberga, muitos tedricos defendem a existéncia de cinco
grandes dimensdes de personalidade: Neuroticismo, Extroversdo, Abertura a Experiéncia,
Amabilidade e Conscienciosidade (McCrae & Costa, 2008). Sucintamente, o Neuroticismo
avalia a suscetibilidade a instabilidade emocional, o afeto negativo e a autoconsciéncia; a
Extroversdo refere-se a quantidade e intensidade das interagcdes interpessoais, energia e
positividade; a tendéncia para procurar novas e desafiantes experiéncias e imaginacédo define
a Abertura a Experiéncia; a Amabilidade revela a cooperacéo, harmonia social, altruismo e
confianca e, finalmente, a Conscienciosidade reporta-se a capacidade de organizacao e ao

comportamento direcionado a um objetivo.

Estas dimensbes de personalidade parecem relacionar-se diferencialmente com a
imagem corporal (Allen & Celestino, 2018; Allen & Walter, 2016). O Neuroticismo
apresenta-se como um preditor significativo da ICN (Dionne & Davis, 2012). Deste modo,
niveis mais elevados de Neuroticismo encontram-se associados a uma maior insatisfacao
corporal (Allen & Celestino, 2018; Allen & Robson, 2020; MacNeill, Best, & Davis, 2017;
Swami et al., 2013). Por conseguinte, individuos que reportam pontuacGes elevadas nesta
dimensdo, acompanhada de reduzidos niveis de Extroversdo, parecem estar mais vulneraveis
ao desenvolvimento de uma PCA, tal como evidenciado em revisdes sistematicas (Allen &
Walter, 2016; Roberts & Good, 2010; Swami, Hadji-Michael, & Furnham, 2008). Estes
individuos tendem a ser mais autoconscientes, pelo que colocam uma énfase acrescida na
sua aparéncia, estando mais propensos a comparar-se com ideais de atratividade (Roberts &
Good, 2010). Por este motivo, consideram-se menos atrativos e revelam mais preocupagao

com o seu peso (Allen & Celestino, 2018), encontrando-se assim mais predispostos ao
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desenvolvimento da insatisfacdo corporal. Dos escassos estudos existentes no dominio da
ICP, baixos niveis de Neuroticismo parecem predizer uma maior aprecia¢do corporal, uma
das facetas do construto. Do mesmo modo, elevadas pontuacdes neste trago aparecem
associadas a reduzidas pontuacfes nesta dimensdo (Allen & Robson, 2020; Benford &
Swami, 2014; Swami et al., 2008; 2013).

Quanto a Extroversdo, esta emerge como um preditor negativo da ICN (Allen &
Robson, 2020; Allen & Walter, 2016; Swami et al., 2008, 2013). Neste sentido, individuos
que exibem elevados niveis de Extroversdo tendem a ser mais ativos, menos reservados e
mais assertivos (McCrae & Costa, 2008), revelando menos propensdo para a ICN. Estes
tendem a experienciar emoc¢des mais positivas, sd0 menos sensiveis aos fatores
socioculturais, demonstrando uma atitude mais aceitante, respeitadora e protetora do seu
corpo, acabando por se materializar numa maior satisfagdo corporal (Benford & Swami,
2014; Swami et al., 2008, 2013).

No que concerne as dimensdes da Amabilidade, Abertura a Experiéncia e
Conscienciosidade, a relagdo com imagem corporal ndo se constitui consensual (Allen &
Robson, 2020; Allen & Walter, 2016). Alguns estudos sugerem que individuos com uma
elevada Amabilidade, parecem acolher de forma mais premente os valores tradicionais e,
portanto, talvez atendam a importancia da aparéncia fisica, colocando-0s huma posicédo de
risco face ao desenvolvimento de uma ICN (Roberts & Good, 2010). Allen e Walter (2016),
por sua vez, aludem a inexisténcia de qualquer relacdo entre esta dimensdo e o conceito de
imagem corporal. Ndo obstante, outra investigacdo no dominio reportou associacdes
significativas entre estas duas variaveis, indicando que pessoas mais satisfeitas com a sua
aparéncia apresentavam niveis mais elevados de Amabilidade (Frederick et al., 2016). Do
mesmo modo, MacNeill, Best e Davis (2017) argumentam a existéncia de correlacfes
negativas e estatisticamente significativas entre Amabilidade e PCA. Parece ainda relevante
salientar que no dominio da ICP, foram encontradas relac6es significativas e positivas com
este traco de personalidade (Swami et al., 2013), embora ndo se constituindo um preditor
deste conceito (Benford & Swami, 2014; Swami et al., 2014).

Adicionalmente, individuos com Abertura a Experiéncia valorizam a autonomia
emocional e intelectual, bem como, a aceitacdo da diversidade e, deste modo, estardo mais
predispostos a anuir diversas construgdes de imagem corporal, concomitantemente,

apreciando mais o proprio corpo, razdo pela qual a probabilidade de insatisfacéo corporal se



constitui reduzida (Allen & Robson, 2020; Frederick et al., 2016; Roberts & Good, 2010;
Swami et al., 2008). Porém, quando efetuados modelos de regresséo linear, ao introduzir
variaveis como o IMC, parece néo existir qualquer relacéo entre a Abertura a Experiéncia e
ICN (Allen & Robson, 2020). Simultaneamente, outros estudos referem ndo existir qualquer
relacdo entre este traco de personalidade com imagem corporal, incluindo, a apreciagdo
corporal (Allen & Walter, 2016; Swami et al., 2013) e a satisfacdo ou crencas relacionadas

com a aparéncia (Allen & Walter, 2016).

Por Gltimo, se por um lado, a literatura sugere que os individuos com niveis elevados
de Conscienciosidade advogam as convencgdes sociais, por outro lado, apresentam elevados
niveis de confianca, tornando-os menos recetivos a internalizacdo de ideais fisicos (Roberts
& Good, 2010). Tendem a apresentar habitos mais saudaveis de alimentacdo, o que podera
traduzir-se numa maior aprecia¢do do corpo. De um modo geral, uma Conscienciosidade
aumentada aparece associada a uma menor insatisfagdo com a aparéncia (Allen & Robson,
2020; Allen & Walter, 2016; Martin & Racine, 2017). Adicionalmente, maiores pontuacdes
nesta dimensdo da personalidade surgem positivamente correlacionadas com a apreciacao
corporal, todavia, ndo se constituindo um preditor desta Gltima quando consideradas também
outras variaveis como o IMC, o estatuto social e as restantes dimensdes de personalidade
(Swami et al.,, 2013). De forma inversa, uma menor Conscienciosidade parece estar

associada ao desenvolvimento de PCA (McNeill et al., 2017).

Concluindo, ao nivel da personalidade, os estudos sdo consensuais em relacdo ao
Neuroticismo e a Extroversdo. Quanto a Amabilidade, Abertura a Experiéncia e
Conscienciosidade os resultados revelam-se mistos. Parece consistente que o Neuroticismo
se associa negativamente e a Extroversao se correlaciona positivamente com a apreciagao
corporal (Allen & Robson, 2020; Benford & Swami, 2014), sendo que, ambos, em conjunto,
parecem predizer a emergéncia de PCA (Allen & Walter, 2016). Contudo, permanece
controverso o papel da Amabilidade, Abertura a Experiéncia e Conscienciosidade na

variacdo da ICP, assim como, no desenvolvimento das PCA.

No que se refere especificamente a patologia alimentar, um estudo recente
corroborou que elevados niveis de Neuroticismo constituem fatores de risco para estas
perturbacdes, ainda que tenha sido realizado numa amostra ndo-clinica (Castejon &
Berengiii, 2020). Do mesmo modo, com base em associages positivas e modelos de

regressdo linear estatisticamente significativos, as vinculagfes mais ansiosas e inseguras
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predizem as PCA (Abbate-Daga et al., 2010; Amianto et al., 2017; Grenon et al., 2016; Tasca
& Balfour, 2014). De acordo com uma meta-analise, que explorou o impacto da
personalidade nas PCA em populac@es clinicas (Farstad, McGeown, & Ranson, 2016), 0s
diagnosticos de Anorexia Nervosa Restritiva (AN-R), Anorexia Nervosa Purgativa (AN-P)
e Bulimia Nervosa (BN) apresentam consistentemente niveis superiores de Neuroticismo e
pontuagOes reduzidas de Extroversdo. Simultaneamente, a PIC (Perturbacdo de Ingestéo
Compulsiva) aparece igualmente associada a maiores niveis de Neuroticismo. Quanto a
Amabilidade, os resultados permanecem controversos, indicando que 0s niveis reportados
neste trago poderao estar dependentes da severidade dos sintomas. Relativamente a Abertura
a Experiéncia, a mesma meta-analise afirma que ndo existe consenso na literatura, sendo
que, os resultados apresentados revelam-se mistos (Fartstad et al., 2016). Se, na
generalidade, individuos com diagnostico de PCA revelam menores niveis de
Conscienciosidade (Farstad et al., 2016; McNeill et al., 2017), também existe evidéncia que
sujeitos com AN-R evidenciem pontuacGes semelhantes ao grupo de controlo neste traco
(Tasca et al., 2009). Porém, de um modo geral, os estudos efetuados neste ambito sdo de
carater transversal, baseando estas assunc@es em associacoes, pelo que ndo se pode inferir
uma relacdo causal entre as varidveis (Martin & Racine, 2017). No que se refere a
vinculagdo, tanto em estudos transversais como longitudinais, a AN associa-se a vinculagdo
evitante, enquanto diagnosticos de BN e PIC se encontram relacionados com a vinculacao
ansiosa (Abbate-Daga et al., 2010; Amianto et al., 2017; Tasca & Balfour, 2014).

Uma vez que a ICP constitui um construto diferenciado, ndo se definindo pela
oposicdo a ICN, o estudo dos seus preditores carece de uma abordagem distinta. O estudo
da ICP tem uma potencial relevancia ao nivel do tratamento e prevencao das PCA, na medida
em que este constructo surge associado a variaveis relevantes, como a alimentacao intuitiva
(Hazzard et al., 2020; Meneses, Torres, Miller, & Barbosa, 2019; Tylka & Wood-Barcalow,
2015a), o afeto positivo (Razmus & Razmus, 2017; Schmidt, Raque-Bogdan, & Hollern,
2019), o bem-estar subjetivo e a satisfagdo com a vida (Lemoine et al., 2018; Swami,
Tudorel, Goian, Barron, & Vintila, 2017). Conhecer os preditores da ICP podera favorecer
a melhoria das abordagens de prevencéo e tratamento, incluindo o foco em variaveis que se
revelam associadas. O estado da arte aqui apresentado permite-nos concluir que permanecem
controversas as diferencas entre populacdes clinicas e saudaveis ao nivel dos padrdes de
vinculacdo, embora o padrdo seguro pareca associar-se positivamente com a ICP (Laporta-

Herrero et al., 2020). Paralelamente, ndo se constitui consensual a relagdo entre alguns

11



fatores de personalidade como, por exemplo, Amabilidade e Conscienciosidade (Farstad et
al., 2016; Swami et al., 2013, 2014) e a ICP, assim como, o0 seu papel preditivo nas PCA
(McNeill et al., 2017). E, ainda de realcar, que os estudos, tém dado grande enfoque as
dimensGes negativas da IC (Tylka, 2018), nomeadamente, no que concerne a sua ligacao
com a Personalidade e Vinculagdo. Os estudos no dominio da ICP para além de escassos,
consignam exclusivamente uma faceta em particular, i.e., a apreciacéo corporal (e.g., Allen
& Robson, 2020; Benford & Swami, 2014; Laporta-Herrero et al., 2020; van den Brink et
al., 2016) ou a autoestima corporal (e.g., Mili & Raakhee, 2015). As restantes dimensdes
(e.g., aceitagdo corporal, funcionalidade corporal, autocuidado corporal) devem ser
incorporadas na investigacao a fim de perceber se os restantes fatores implicados no conceito
estabelecem um padrédo de relacdo diferente com a personalidade e a vinculacdo nas PCA
(Tylka & Wood-Barcalow, 2015b). Na confluéncia destes fatores reside a relevancia do
presente estudo, de natureza exploratéria, que se propde a: 1) analisar comparativamente
individuos com PCA com um grupo de controlo no que diz respeito a vérias facetas de ICP,
vinculacdo e personalidade 2) investigar a relagdo entre ICP, vinculagéo e personalidade, e
3) explorar o papel preditivo da vinculacdo e da personalidade na ICP em individuos com
PCA. Como hipotese, espera-se que os individuos com PCA apresentem menores niveis de
ICP comparativamente com o grupo de controlo, em todas as dimensdes do construto
incluidas neste estudo. Relativamente ao papel preditor das dimensdes de personalidade e
vinculacdo na ICP ndo estabelecemos hipoteses, uma vez que os estudos anteriores
apresentam dados contraditdrios e o presente trabalho visa contribuir para a sua clarificacéo.
N&o obstante, é esperado que o papel preditivo destas variaveis possa variar em funcédo de
cada faceta da ICP, uma vez que estas tém demonstrado ser independentes e com diferentes

padrdes de associacdo com outras variaveis.
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Estudo Empirico

2. Método

Este estudo insere-se no projeto de investigacdo denominado “Aceitagdo do corpo na
doenga: Estudo da imagem corporal positiva em diferentes condi¢des clinicas”, levado a
cabo no Centro de Investigacdo em Psicologia da Universidade do Porto (CPUP). Entre as

diversas patologias, a presente investigacdo incide sobre as PCA.

2.1. Participantes

Neste estudo participaram dois grupos de participantes. Um constituido por 43
participantes do sexo feminino com diagndstico de PCA (grupo PCA), com uma amplitude
de idades entre os 16 e 55 anos (M = 28.21; DP = 10.14). Esta constitui uma amostra nao-
probabilistica, baseando — se a selecdo num método n&o-aleatério, com recurso ao
agendamento de consultas do Centro Hospitalar de Sdo Jodo para esta condicdo clinica.
Recrutou-se também um grupo de controlo, composto por 43 participantes do sexo feminino,
saudaveis, sem histdria atual ou anterior de PCA, com idades compreendidas entre os 16 e
55 anos (M = 28.30; DP = 11.77). Para tal, utilizou-se uma metodologia bola-de-neve,

caracterizando-se como uma amostra de conveniéncia.

No que concerne ao grupo PCA definiram-se os seguintes critérios de inclusdo: (a)
apresentar diagnéstico de AN (AN-R e AN-P), BN, PIC, outras PCA especificadas e PCA
ndo-especificadas, de acordo, com os critérios definidos pelo DSM-5 (APA, 2013), (b)
apresentar idade igual ou superior a 16 anos, (c) ser do sexo feminino, (d) ter conhecimento
do seu diagnostico médico, (e) obter parecer favoravel do seu médico assistente para
participar no estudo e (f) ter uma acuidade visual normal e/ou corrigida. Consideraram-se,
ainda, como critérios de exclusdo: (a) apresentar défice cognitivo, (b) patologia
oftalmoldgica significativa, (c) disforia de género, (d) comportamentos de automutilag&o,
(e) gravidez ou periodo de 6 meses subsequentes a mesma e (f) comorbilidade psiquiatrica

severa que pudesse interferir com a participacao no presente estudo.

2.2. Materiais

Body Apreciation scale-2 (BAS-2). Aplicou-se a BAS-2 (Tylka & Wood-Barcalow,

2015a; versdo portuguesa de Lemoine et al., 2018) enquanto medida quantitativa da
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apreciacdo corporal. A BAS-2 apresenta uma estrutura fatorial unidimensional, sendo
constituida por 10 itens que, através de uma escala de Likert com um intervalo entre 1 =
nunca e 5 = sempre, medem no seu conjunto a aceitacdo e respeito dos individuos em relacao
ao seu corpo (e.g., Respeito 0 meu corpo). Os participantes respondem de acordo com o grau
de concordancia em que cada uma destas afirmacdes se aplica a si, sendo que, pontuacgdes
mais elevadas refletem uma maior apreciacdo corporal. Na sua forma original, a BAS-2
(Tylka & Wood-Barcalow, 2015a) revelou uma elevada consisténcia interna (a= .97),
fidelidade teste-reteste, num intervalo de 3 semanas e bons indicadores de validade (i.e., de
construto, critério e discriminante), em ambos 0s sexos. A versdo portuguesa da BAS-2
demonstrou boas qualidades psicométricas tanto em adolescentes (Lemoine et al., 2018)
como em adultos (Meneses et al., 2019; Torres, Barbosa, Meneses, Tylka, & Vieira, 2018),
quer em termos de validade convergente, discriminante e incremental, como de consisténcia

interna (valores entre .87 e .94). No presente estudo o alfa de Cronbach foi de .93.

Body Acceptance by Others (BAOS). A BAOS (Avalos & Tylka, 2006; versao
portuguesa de Barbosa et al., 2018) avalia a aceitacdo do corpo pelos outros. A BAOS
contém 10 itens, numa escala de 5 pontos, desde 1 = nunca a 5 = sempre, sendo,
posteriormente, obtida a média das pontuacgdes dos itens. Assim, pontuacdes mais elevadas
correspondem a uma maior percecdo da aceitacdo dos outros relativamente a forma e peso
corporal. O estudo da versao original deste instrumento revelou uma boa consisténcia interna
(o = .90), bem como, bons indicadores de fidelidade teste-reteste e validade de construto
(Avalos & Tylka, 2006). Relativamente a adaptacdo deste instrumento a populacao
portuguesa, os dados reforcaram uma boa consisténcia interna (o = .94), validade
convergente e discriminante (Barbosa et al., 2018). No presente estudo o alfa de Cronbach
foi de .81.

Funtionality Appreciation Scale (FAS). A FAS (Alleva, Tylka, Kroon & Diest,
2017) entende o conceito de funcionalidade enquanto capacidade de respeitar e gratificar o
corpo pelas fungdes que este desempenha, extravasando a mera consciéncia da sua
funcionalidade. A FAS pretende obter uma medida quantitativa deste construto. Esta escala,
constituida por uma estrutura unidimensional, comporta 7 itens em relagdo as quais 0 sujeito
deve expressar 0 seu grau de concordancia, numa escala de 1= Discordo Totalmente a 5=
Concordo Totalmente (e.g., Valorizo o meu corpo por aquilo que ele € capaz de fazer). A

versdo original da FAS (Alleva et al., 2017) demonstrou uma boa consisténcia interna (o =
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.88 no sexo feminino ¢ o = .90 sexo masculino), fidelidade teste-reteste com um intervalo de
3 semanas, bem como a validade de critério e construto, incluindo, convergente,
discriminante e incremental. A versdo portuguesa encontra-se em estudo no CPUP (Sandra

Torres, Filipa Vieira, Raquel Barbosa). No presente estudo o alfa de Cronbach foi de .91.

Body Responsiveness Scale (BRS). A BRS (Daubenmier, 2005) pretende aceder a
capacidade individual de integracdo consciente das sensacdes corporais, permitindo assim
orientar a tomada de decisdo e comportamento, em detrimento da impulsividade na resposta
aos estimulos corporais. Este instrumento alberga um conjunto de 7 itens, num intervalo de
7 posicdes, em que 1= Nada verdadeiro a meu respeito e 7= Muito verdadeiro a meu
respeito. Importa para a sua interpretacdo salientar, que maiores pontuacdes traduzem niveis
mais elevados de responsividade corporal. A BRS apresenta uma consisténcia interna
ajustada (o = .83). Um estudo mais recente numa populacdo europeia (Tihanyi, Ferentzi,
Daubenmier, Drew, & Koteles, 2017), através de uma andlise fatorial, sugere a existéncia de
dois fatores, entre os quais, Importance of Interoceptive Awareness subscale (I-subscale —
itens 1,5,6 e 7), que avalia a importancia da informacdo interoceptiva na regulacdo do
comportamento e autoconsciéncia (e.g., E importante para mim saber como é que 0 meu
corpo se esté a sentir ao longo do dia) e a Perceived Disconnection Subscale (PD-subscale
— itens 2, 3 e 4), que pretende aferir a extensdo da desconexdo percecionada entre
necessidades corporais e psicologicos, aludindo a supressdo impulsiva das mesmas (e.g., A
minha mente e 0 meu corpo querem, frequentemente, fazer coisas diferentes.). A versao
portuguesa encontra-se em estudo no CPUP (Sandra Torres, Filipa Vieira, Raquel Barbosa).

No presente estudo o alfa de Cronbach foi de .85.

Inventario de Personalidade NEO-20 (NEO-FI-20). O NEO-FI-20 (Costa &
McCrae, 1992; versdo portuguesa de Bertoquini & Pais-Ribeiro, 2004), pretende obter uma
medida quantitativa breve das 5 grandes dimensdes da personalidade reportadas na literatura.
Estas aparecem também sistematizadas no estudo de validagdo do NEO-FI-20, através da
analise fatorial ao instrumento: Neuroticismo (itens 1, 6, 11 e 16), Extroversao (itens 2, 7,
12 e 17) Abertura a Experiéncia (itens 3, 8, 13 e 18), Amabilidade (itens 4, 9, 14 e 19) e
Conscienciosidade (itens 5, 10, 15 e 20). Este inventario de personalidade reduzido,
constitui-se particularmente (til, visto que, se apresenta como uma medida fiavel e global
deste construto. O NEO-FI-20 comporta 20 itens, medidos através de uma escala de 5

pontos, em que 1= Discordo Fortemente e 5= Concordo Fortemente. No que diz respeito as
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suas qualidades psicométricas, importa salientar os valores satisfatorios da consisténcia
interna em todas as escalas (a > .70). Além disso, demonstra validade convergente e
discriminante, expressas nas fortes correlaces com 0 NEO-PI-R e com 0 NEO-FFI (p >.68)
e nas fracas relacGes com dimens6es conceptualmente distintas. De relevar ainda, que revela
uma boa validade de critério, inclusive, concorrente. No presente estudo o alfa de Cronbach
das escalas oscilou entre .73 e .88.

Escala de Vinculacdo Adulta (EVA). A EVA (Canavarro, 1997; versdo portuguesa
da escala original de Collins & Read, 1990), que pretende traduzir uma medida dos padrdes
de vinculacdo na idade adulta, comumente, sustentados pela literatura, contemplando uma
avaliacdo da perspetiva sobre o self, em coordenagdo, com o modelo que se detém do outro.
A anélise fatorial da EVA revelou a existéncia de 3 fatores: Ansiosa, Segura e Evitante,
assemelhando-se a Adult Attachment Scale (ASS-R; Collins & Read, 1990). Revelou ainda
uma fidelidade teste-reteste adequada, com um periodo de intervalo de 2 meses. Quanto a
adaptacdo para a populacédo portuguesa, um estudo mais recente (Canavarro, Dias, & Lima,
2006) vem reforcar as qualidades psicométricas reportadas por Canavarro (1997). Neste
estudo a consisténcia interna na escala total foi adequada (o = .81), bem como na subescala
Ansiedade (oo = .84). Todavia, nas subescalas Conforto com a Proximidade (o = .67) ¢
Confianga nos Outros (a = .54) 0s valores situaram-se abaixo do desejavel. Este estudo de
validacao revelou bons indicadores de validade e fidelidade teste-reteste (Canavarro et al.,
2006). A EVA é constituida por 18 itens avaliados numa escala de 5 pontos, em que 1= Nada
caracteristico em mim e 5= Exatamente caracteristico em mim. Também a EVA apresenta
uma estrutura fatorial em 3 fatores, embora com uma terminologia que difere da AAS-R:
Ansiedade (itens 9, 10, 3, 11, 15 e 4), diz respeito a ansiedade sentida pelo sujeito,
abrangendo as relacdes interpessoais e 0 medo de ndo ser amado ou abandonado; Conforto
com a proximidade (itens 12, 1, 14, 6, 8 e 13), correspondendo ao nivel em que o individuo
consegue conferir proximidade e intimidade nas suas relagdes, sentindo-se confortavel com
as mesmas; e, por ultimo, Confianga nos outros (itens 18, 2, 16, 17, 7 e 5), reportando-se a
confianca que os individuos depositam nos outros e prontiddo percecionada destes em caso
de necessidade. Finalmente, através de uma analise de clusters pode sugerir-se que 0s
conteudos deste instrumento refletem adequadamente os estilos de vinculagdo na idade
adulta em consonancia com os modelos teéricos anteriormente apresentados (Bartholomew
& Horowitz, 1991; Hazan & Shaver, 1987). No presente estudo, os trés fatores apresentaram

0s seguintes alfa de Cronbach: Ansiedade (o = .88); Conforto com a Proximidade (o = .78)
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e Confianca nos outros (oo = .55). Este Gltimo valor, apesar de baixo assemelha-se ao

encontrado no estudo da adaptacéo portuguesa (Canavarro et al., 2006)

2.3. Procedimentos

O presente estudo obteve a aprovacio das Comissdes de Etica para a Salde do
Hospital de Sdo Jodo (Ref. CA-301/18), da Comisséo de Etica da Faculdade de Psicologia e
de Ciéncias da Educacdo da Universidade do Porto (Ref. 2018/12-6) e da Comissdo de
Protecéo de dados da Universidade do Porto (Ref. 4/2020).

A selecdo dos participantes com PCA efetuou-se através das listagens de consulta,
na especialidade de Psiquiatria, em articulacdo com os psiquiatras assistentes do Centro
Hospitalar Universitario de Sdo Jodo. Ou seja, uma vez confirmado o diagnostico de PCA,
de acordo com os critérios dispostos pelo DSM-5 (APA, 2013), os profissionais de salude
solicitavam a disponibilidade para a participacdo neste estudo. Nesse momento, 0s
participantes eram encaminhados para um compartimento reservado, disponibilizado pelo

Hospital supracitado.

Previamente ao inicio de recolha de dados, eram explicitados os objetivos do estudo,
a total liberdade para desistir de participar em qualquer momento, sem prejuizo da
assisténcia recebida no hospital, e a confidencialidade dos dados facultados pelos
participantes, através da atribuicdo presencial de um cddigo alfanumérico. Em seguida,
procedia-se ao preenchimento do modelo de consentimento informado elaborado ao abrigo
das linhas orientadoras das Comissdes de Etica anteriormente mencionadas. No caso dos
participantes serem menores de idade, era igualmente solicitado aos pais o preenchimento

de um modelo de consentimento informado.

Os participantes do grupo de controlo foram recrutados via online, meio através do
qual preencheram questionario, ap0s a apresentacdo de um texto no qual estavam descritos
0s objetivos do estudo e acauteladas as questbes éticas veiculadas pela Declaracdo de
Helsinquia, nomeadamente, a sua participacao voluntaria, consentimento livre e informado,

confidencialidade e possibilidade de desisténcia.
2.4. Anélise de Dados

Os dados recolhidos foram introduzidos numa base de dados e analisados com
recurso ao IBM SPSS Statistics (Statistical Package for the Social Sciences), versdo 26.
Primeiramente, conduziram-se analises preliminares e descritivas, para verificacdo de dados

omissos, ndo se observando a existéncia dos mesmos. O pressuposto da normalidade foi
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explorado em todas as variéveis, recorrendo-se ao teste de Kolmogorov-Smirnov (KS; com
significancia de Lilliefors Correction) e a analise dos valores absolutos de assimetria (sk) e
curtose (ku), assumindo-se como critério para estes ultimos, valores inferiores a 3.0 e 8.0,
respetivamente (Kline, 2016). Assim, confirmou-se a normalidade da distribuicdo da
generalidade das variaveis, tanto na amostra total como separadamente nos grupos clinico e
de controlo. A excecdo verificou-se nas varidveis da Apreciacdo Corporal (BAS-2) e
Aceitacdo do Corpo pelos Outros (BAOS), que revelaram um enviesamento extremamente
positivo ao nivel da curtose e assimetria. Deste modo, optou-se pela transformacao
logaritmica (log10) destas variaveis, com vista, a atingir uma distribuicdo aproximadamente
normal (Tabachnick & Fidell, 2014). As variaveis transformadas revelaram valores
aceitaveis de assimetria e curtose: BAS-2 (sk = 0.030, ku = 1.699) e BAOS (sk = 0.821, ku
=5.815).

Por forma a explorar a relacdo entre as variaveis em estudo, i.e., ICP, vinculacédo e
personalidade, recorreu-se ao Coeficiente de Correlacdo de Pearson (r), utilizando-se para a
interpretacdo das associagdes obtidas as seguintes diretrizes: r =.10 a .29 (correlacéo fraca);
r = .30 a .49 (correlacdo moderada); r = .50 a 1.0 (correlacdo forte) (Cohen, 1988).
Efetuaram-se testes t para amostras independentes, para comparar o grupo de PCA e o grupo
de controlo, quanto a ICP, vinculacdo e personalidade. Como medida da magnitude do efeito,
utilizou-se o d de Cohen (1988), com referéncia aos seguintes critérios de interpretacdo: .20
(efeito pequeno); .50 (efeito moderado) e .80 (efeito grande). Realizaram-se Regressdes
Lineares Multiplas para estudar a contribuicdo de dimens@es da personalidade e vinculacéo
na predicdo da ICP. A escolha das dimensdes (variaveis independentes/preditores) efetuou-
se com base nas correlacdes obtidas com a respetiva faceta de ICP (variavel dependente),
utilizando-se como critério (r > 30; Tabachnick & Fidell, 2014). Face ao tamanho do grupo
PCA limitou-se 0 numero de preditores testados a um maximo de 4 (Hair, Black, Babin, &
Anderson, 2019), sendo os mesmos selecionados com base na associacdo mais elevada com
a variavel dependente. Em todas as analises realizadas considerou-se o nivel de significancia
de p <.05.
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Resultados

3. Caracterizacdo da Amostra Clinica e Andlises Preliminares

A amostra de PCA foi constituida por 27 participantes com AN-R (62.8%), 4 com AN-
P (9.3%), 9 com BN (20.9%) e 3 com BED (7.0%), todas do sexo feminino. Em termos de
idade (M = 25; DP = 10.14) as participantes tinham entre 16 e 55 anos. No que diz respeito
ao IMC a média foi 18.93 kg/m? (DP = 0.60), com uma amplitude entre 12.19 kg/m?e 30.12
kg/m?.

No grupo PCA, testou-se a correlacdo da ICP (diferentes dimensdes), com a idade e as
caracteristicas clinicas, i.e., tempo de doenca e IMC (Tabela 1). A Unica correlagédo
estatisticamente significativa encontrada foi entre a Apreciacdo Corporal (BAS-2) e a idade,

sendo esta negativa e de magnitude moderada.

No que diz respeito ao grupo de controlo, testou-se a relacdo entre as diferentes
dimensoes de ICP, idade e IMC (Tabela 1), tendo-se revelado todas de magnitude baixa e

sem significancia estatistica (p > .05).
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Tabela 1
Correlagdes (r) entre a ICP, a idade, o tempo de doenca e o Indice de Massa Corporal no

grupo PCA e Controlo.

Idade Tempo de indice de Massa Corporal
Doenga
Grupo PCA
BAS-2 -.31* A7 -.18
BAOS -.03 30 .26
FAS -.29 01 -.05
BRS -.16 .28 -.30
Grupo Controlo
BAS-2 13 . 13
BAOS -25 o -.06
FAS .04 L .03
BRS .08 15

Nota. PCA — Perturbacdo do Comportamento Alimentar; BAS-2 — Body Appreciation Scale;
BAOS — Body Acceptance by Others Scale; BRS — Body Responsiveness Scale.
*p <0.05.

3.1.Analise Comparativa entre os grupos PCA e Controlo relativamente a

ICP, Estilos de Vinculacéo e Tracos de Personalidade

Na Tabela 2, apresentam-se o0s resultados obtidos nos testes t para amostras
independentes, relativamente as facetas da ICP incluidas neste estudo. Os grupos PCA e
controlo diferem significativamente (p < .05) em todas as dimensdes da ICP, com valores
médios inferiores aos do grupo de controlo. As diferencas entre os grupos foram de

magnitude elevada em todas as facetas da ICP (d entre -0.83 e -1.26).
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Tabela 2
Diferencas ao nivel da ICP entre os grupos PCA e de Controlo

PCA (n=43) Controlo (n=43) t p* d de Cohen
M (DP) M (DP)
BAS-2 0.40 (0.17) 0.55 (0.09) -5.09 <.001 -1.26
BAOS 0.47 (0.26) 0.59 (0.80) -2.93 .005 -0.83
FAS 3.60 (0.88) 4.35 (0.50) -4.79 <.001 -1.17
BRS 3.29 (1.34) 4.62 (1.29) -4.67 <.001 -1.02

Nota. PCA — Perturbacdo do Comportamento Alimentar; BAS-2 — Body Appreciation Scale;
BAOS — Body Acceptance by Others Scale; FAS — Functionality Appreciation Scale; BRS
— Body Responsiveness Scale.

* Os valores de p com significancia estatistica encontram-se a negrito.

Na Tabela 3, encontram-se os resultados relativos as diferencas entre o grupo clinico
e o grupo de controlo quanto a personalidade e vinculagdo. No que concerne a personalidade,
encontram-se diferengas estatisticamente significativas em todas as dimensfes deste
construto entre ambos os grupos. O grupo clinico revela niveis mais elevados de
Neuroticismo do que o grupo de controlo. O grupo de controlo apresenta niveis superiores
de Extroversdo, Abertura a Experiéncia, Amabilidade e Conscienciosidade
comparativamente ao grupo clinico. As diferencas entre os grupos foram de magnitude
moderada e elevada em todas as variaveis, d = ]-0.54, 1.38], a exce¢do da Amabilidade
(magnitude pequena).

No que diz respeito a vinculacdo, foram encontradas diferencas estatisticamente
significativas em todos os fatores da escala entre os dois grupos. O grupo PCA apresenta
niveis maiores de Ansiedade quando comparado com o grupo de controlo. No entanto, o
grupo de controlo demonstrou niveis superiores de Conforto com a Proximidade e Confianca
nos Outros. As diferencas entre os dois grupos foram de magnitude moderada no caso da

Ansiedade e magnitude elevada nos restantes fatores.
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Tabela 3
Diferencas ao nivel da Personalidade e Vinculagéo entre os grupos PCA e Controlo

PCA (n=43) Controlo (n =43) t p* d de Cohen
M (DP) M (DP)
NEO-FI-20
Neuroticismo 2.74 (0.68) 1.80 (0.70) 6.32 <.001 1.38
Extroversio 1.77 (0.88) 2.48 (0.69) -412 <.001  -0.90
Abertura & 2.09 (0.85) 2.58 (0.95) -248 015 -0.54
Experiéncia
Amabilidade 2.23 (0.84) 2.60 (0.86) -2.03 045 -0.44
Conscienciosidade 2.63 (0.90) 3.01 (0.55) -2.38 .020 -0.57
EVA
Ansiedade 3.42 (0.83) 2.60 (0.89) 440 <.001 0.96
Conforto Proximidade  3.17 (0.69) 3.57(0.72) -265 .010 -0.58
Confianca nos Outros  2.79 (0.59) 3.19 (0.59) -3.18 .002 -0.69

Nota. PCA — Perturbacdo do Comportamento Alimentar; n — Numero de sujeitos; NEO-FI-
20 — Inventario de Personalidade NEO-20; EVA — Escala de Vinculacdo Adulta.
* Os valores de p com significancia estatistica encontram-se a negrito.

3.2. Associacdo entre ICP, Personalidade e Vinculagao

As correlagdes r de Pearson obtidas entre as diferentes facetas da ICP, as dimensoes
da Personalidade e os fatores de vinculacdo no grupo PCA, encontram-se sistematizadas na
Tabela 4. A BAS-2 apresentou uma correlacdo negativa e significativa com o Neuroticismo
(r = -.33) e associagOes positivas e estatisticamente significativas com a Extroversdo (r =

.36) e a Confianga nos Outros (r = .36), todas de magnitude moderada.

N&o foram encontradas correlagdes significativas entre a BAOS e as diferentes
dimensdes da personalidade e vinculagéo. Quanto a Funcionalidade Corporal (FAS) foram
encontradas correlacdes positivas e significativas com a Extroversdao (r = .46) e com a
Abertura a Experiéncia (r = .35). Porém, a FAS néo se relacionou significativamente com

nenhum dos fatores de vinculacao.

Relativamente & BRS, verificou-se a existéncia de uma correlacdo negativa e

estatisticamente significativa com o Neuroticismo e com a Ansiedade (magnitude
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moderada). Por Gltimo, a BRS associou-se ainda positivamente com a Extroversao (r =.31),
assim como, com o Conforto com a Proximidade (r = .30) e a Confianca nos Outros (r =
44). Todas as correlagbes encontradas entre a BRS e os fatores de Personalidade e

Vinculacdo anteriormente mencionados foram de magnitude moderada.

Tabela 4
Correlagdes (r) entre ICP, Personalidade e Vinculag¢éo no grupo PCA.
BAS-2 BAOS FAS BRS
NEO-FI-20
Neuroticismo -.33* -.08 -.24 -.36*
Extroverséo .36* -13 A46** 31*
Abertura a Experiéncia -.04 .09 .35* 15
Amabilidade 12 .02 .20 .25
Conscienciosidade 21 -.20 .29 10
EVA
Ansiedade -.08 -.24 .08 -.34*
Conforto Proximidade .08 .00 .30 .30*
Confianca nos Outros .36* 19 .25 A4**

Nota. BAS-2 — Body Appreciation Scale; BAOS — Body Acceptance by Others Scale; FAS
— Functionality Appreciation Scale; BRS — Body Responsiveness Scale; NEO-FI-20 —
Inventério de Personalidade NEO-20; EVA — Escala de Vinculagdo Adulta.

*p < .05
*p < .01

3.3. Papel preditivo da Personalidade e Vinculagéo na ICP

Na tabela 5, apresentam-se os resultados obtidos nos trés Modelos de Regressao
Linear Mdltipla, considerando como variavel dependente cada uma das facetas de ICP:
Apreciacdo Corporal (BAS-2), Funcionalidade Corporal (FAS) e Responsividade Corporal
(BRS). Néo se considerou a Apreciacdo Corporal pelos Outros (BAOS), porque esta ndo se
correlacionou significativamente com nenhuma dimensao da personalidade e vinculagdo. A

selecdo as variaveis independentes (personalidade e vinculacdo) a integrar em cada modelo
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foi efetuada com base nas correlagdes obtidas (r > .30) com a respetiva faceta da ICP (cf.
Tabela 4).

No modelo 1, embora, no seu conjunto, o Neuroticismo, a Extroversao e a Confianca
nos Outros expliquem cerca de 16% da variancia nos niveis de Apreciacdo Corporal, F (3,
42) = 3.61, p = .021, R? = 0.22, R? ajustado = 0.16, individualmente cada uma destas
dimensbes de personalidade e vinculacdo ndo prediz significativamente a Apreciacdo

Corporal.

No que concerne ao modelo 2, a Extroversdo e a Abertura a Experiéncia sdo
responsaveis por 22% da variancia nas pontuacdes de Funcionalidade Corporal, F (2, 42) =
7.01, p =.002, R? = 0.26, R? ajustado = 0.22. Além disso, quando considerada isoladamente,
a Extroversdo prediz significativamente (p = .009) niveis mais elevados de Funcionalidade

Corporal.

Por ultimo, no modelo 3, conjuntamente, o Neuroticismo, a Extroversdo, a Ansiedade
e a Confianga nos Outros revelam-se responsaveis por 20% da variancia ao nivel da
Responsividade Corporal, F (4, 42) = 3.62, p = .014, R? = 0.28, R? ajustado = 0.20. Contudo,
quando considerados de forma isolada, nenhum dos preditores prediz significativamente a

Responsividade Corporal.
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Tabela 5

Modelos de Regressdo Linear Multipla na Predicdo da ICP em func@o das dimensdes da

Personalidade e Vinculagao (n = 43).

Outcome Preditores B DP B 95% IC
Modelo1l BAS-2 Neuroticismo -0.04 0.04 -0.17  [-0.13,0.04]
Extroversdo 0.04 0.03 0.21 [-0.02, 0.11]
Confianga nos Outros 0.07  0.05 0.24 [-0.02; 0.16]
Modelo2 FAS Extroversdo 039 014 0.39** [0.10, 0.68]
Abertura a Experiéncia  0.24  0.18 0.23 [- 0.06, 0.54]
Modelo3 BRS Neuroticismo -0.24  0.36 -0.12 [-0.98; 0.49]
Extroversdo 0.27 0.26 0.18 [-0.25; 0.80]
Ansiedade -0.28 030 -0.17 [-0.88,0.33]
Confianca nos Outros 0.61 0.37 0.27 [-0.15, 1.36]

Nota. BAS-2 — Body Appreciation Scale; FAS — Functionality Appreciation Scale; BRS —

Body Responsiveness Scale
**p < .01
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Discussao

Este estudo permitiu uma concetualizacdo mais abrangente e holistica da ICP, através
da integracdo de varias facetas deste construto. Os principais objetivos consistiram na
exploracdo das diferencas ao nivel da ICP, personalidade e vinculacdo entre os sujeitos da
amostra clinica e saudavel, bem como, na analise do papel preditivo das dimensGes de
personalidade e vinculagdo na ICP em individuos com PCA. De um modo geral, 0s
resultados corresponderam as hipoOteses levantadas. Foram encontrados niveis
significativamente inferiores de ICP no grupo PCA comparativamente aos individuos
saudaveis, e os grupos diferiram em todas as dimensdes da personalidade e vinculacdo. Além
disso, todos os modelos de regressdo linear se revelaram significativos, indicando que,
conjuntamente, algumas das dimensdes da personalidade e vinculagdo parecem ter impacto

na variacdo da ICP em individuos com PCA.

Em primeiro lugar, os resultados das analises preliminares indicaram que a excegao
da idade, ndo foram obtidas correlacdes significativas entre a ICP, a duracdo da patologia
alimentar e o IMC, tanto no grupo clinico, como no grupo de controlo. Ao nivel da idade,
apenas a apreciacdo corporal se relacionou negativamente com esta variavel, no grupo PCA.
Os dados obtidos com amostras comunitarias tendem a concluir que a apreciacdo corporal
aumenta com a idade, devido a uma maior valorizacdo da salude e funcionalidade corporal
(Meneses et al., 2019; Quittkat, Hartmann, Dusing, Buhlmann, & Vocks, 2019; Swami &
Ng, 2015). Adicionalmente, resultados de outra investigacdo indicaram que a apreciagédo
corporal se revela significativamente superior nas faixas etarias mais avancadas quando
comparadas com adolescentes ou jovens adultos (Tiggemann & McCourt, 2013). Apesar
disto, existem também estudos que ndo encontram relacdo entre estas variaveis (e.g., Swami,
Weis, Barron, & Furnham, 2018). Os resultados observados no presente estudo, levam-nos
a hipotetizar que, provavelmente, a duragdo temporal da patologia alimentar nas pacientes
mais velhas se constitui superior. Por sua vez, o tempo de doenca mais prolongado pode ter
um impacto negativo na apreciagdo corporal e esta tende a cristalizar-se. Nao deixa de ser
interessante constatar, que num contexto de PCA, a tendéncia para haver uma maior

apreciacdo com a idade se inverte.

Os estudos no ambito do IMC ndo se revelam consensuais. A inexisténcia de relacdo entre

0 IMC e as facetas da ICP obtidas neste estudo sdo concordantes com resultados de algumas
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investigacdes precedentes (Swami, Garcia, & Barron, 2017; Swami, Mada, & Tovée, 2012;
Vally, D'Souza, Habeeb, & Bensumaidea, 2018), inclusive, na populacdo portuguesa
(Meneses et al., 2019; Torres et al., 2018), que ndo encontraram relacdo entre o IMC e a
BAS-2. Por outro lado, existe evidéncia de uma relacdo negativa e significativa entre a
apreciacdo corporal e o IMC (Baceviciene & Jankauskiene, 2020; Quittkat et al., 2019),
reforcada por uma meta-andlise recente (He, Sun, Lin, & Fan, 2020). Porém, deve
considerar-se a magnitude fraca das relacbes obtidas na generalidade dos estudos.
Conjeturou-se que a auséncia de relacdo entre o IMC e a BAS-2, pode dever-se a um possivel
efeito moderador da idade, i.e., apenas existir ume relagdo entre IMC e BAS-2 nas
participantes mais jovens, enquanto, nos sujeitos mais velhos a apreciacao corporal diminui
e cristaliza-se, sendo independente do IMC. Qutra hipdtese a avancar, é que este resultado
pode, efetivamente, indicar que, nas PCA, a BAS-2 é independente do IMC. A ser verdade,
tal € congruente com o construto da ICP que, na sua definicdo, postula uma perspetiva
alargada da percecdo do corpo, para além da sua forma e peso (Tylka & Wood-Barcalow,
2015b).

A primeira hipétese deste estudo foi confirmada. O grupo PCA apresentou niveis
significativamente inferiores em todas as facetas da ICP incluidas neste estudo (i.e.,
apreciacdo corporal, aceitacdo do corpo pelos outros, funcionalidade e responsividade
corporal) relativamente ao grupo de controlo. Estes resultados encontram-se em
concordancia com estudos recentes, nos quais o grupo clinico, apresentando uma
composicdo semelhante ao do presente estudo, reportou niveis inferiores de apreciacdo
corporal por referéncia a individuos saudaveis (Baceviciene & Jankauskiene, 2020; Koller,
Thompson, Miller, Walsh, & Bardone-Cone, 2020). A distor¢do da IC constitui um marcador
de referéncia nas PCA, pelo que, a imagem que estes individuos constroem de si centra-se
no julgamento e controlo do seu peso e corpo, algo que entra em dissonancia com o construto
da ICP. Deste modo, os sujeitos com PCA apresentam uma perspetiva corporal menos
abrangente, evidenciando dificuldades em aceitar o corpo com as suas caracteristicas e
imperfeicdes, admirar a sua funcionalidade e responder as necessidades do mesmo (Tylka &
Wood-Barcalow, 2015b).

No que diz respeito a Personalidade, foram encontradas diferengas em todas as
dimensGes. O grupo clinico apresentou niveis superiores de Neuroticismo comparativamente
ao grupo de controlo, assemelhando-se a outros estudos que apontam a presenca deste traco

como um fator de risco ao desenvolvimento de patologias alimentares (Allen & Walter,
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2016; Castejon & Berengli, 2020; Dufresne et al., 2019; Farstad et al., 2016; Roberts &
Good, 2010; Swami et al., 2008). Mais recentemente, uma meta-analise documenta o
Neuroticismo como um traco central nas PCA (Dufresne et al., 2019). Adicionalmente, estes
dados parecem ir de encontro as correlagdes obtidas entre o Neuroticismo, BAS-2 e a BRS,
no grupo clinico. De facto, este traco de personalidade parece ser concordante com as
principais caracteristicas das PCA, sobretudo, quanto a instabilidade emocional, a presenca
de um humor mais depressivo, a necessidade de controlo e a obsessao pelo perfecionismo,
explicando a evidéncia encontrada no nosso estudo (Christian et al., 2020; Dufresne et al.,
2019; Farstad et al., 2016).

Nos restantes fatores de personalidade, o grupo clinico revelou niveis médios
inferiores aos do grupo de controlo. Relativamente a Extroversdo, os dados obtidos neste
estudo encontram suporte em meta-analises recentes, que sugerem menores pontuagdes deste
trago em individuos com PCA, nomeadamente, na AN-R; AN-P e BN (Dufresne et al., 2019;
Farstad et al., 2016). Se as diferencas em termos de Abertura a Experiéncia ndo se revelam
consensuais no contexto das PCA (Farstad et al., 2016), em termos tedricos, a centra¢do no
corpo, bem como, no controlo do peso e da alimentagdo, inerentes as PCA, suscitam o
isolamento. Por conseguinte, a disponibilidade para a vivéncia de novas e desafiantes
experiéncias ficara, provavelmente, reduzida (McCrae & Costa, 2008; Treasure, Duarte, &
Schmidt, 2020), sustentando os dados obtidos neste estudo. No que diz respeito a
Amabilidade, MacNeill et al. (2017) sugerem que pontuacfes mais elevadas neste fator se
traduzem em menores niveis de patologia alimentar. Todavia, a auséncia de relacdo entre
este traco e as PCA (Allen & Walter, 2016) também é reportada na literatura. E de notar que
no nosso estudo a diferenca entre os grupos foi de pequena magnitude, sugerindo que a
reduzida Amabilidade ndo é uma caracteristica central nas PCA. Tal, é consonante com a
baixa relacdo encontrada entre este fator e as diferentes facetas da ICP. Por Gltimo, os
menores indices de Conscienciosidade encontrados no grupo PCA, podem ser explicados
pelo facto destes individuos concentrarem o seu comportamento direcionado a um objetivo
em torno das questdes alimentares e corporais, restringindo a sua capacidade organizativa,

de realizacéo e lideranca em outros dominios (Christian et al., 2020; McCrae & Costa, 2008).

Relativamente as dimensdes da vinculacdo, observaram-se diferengas significativas
entre o grupo clinico e de controlo nas varias dimensdes. O grupo PCA apresentou niveis
superiores de vinculacdo ansiosa e menores niveis de Conforto com a Proximidade e

Confianca nos Outros, 0 que se traduz num padrdo de vinculacéo evitante. De facto, estudos
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precedentes indicam a predominancia dos padrdes de vinculacdo ansiosa e evitante em
individuos que apresentam PCA (Abbate-Daga et al., 2010; Amianto et al., 2017; Tasca &
Balfour, 2014), inclusivamente, quando efetuadas comparacGes no ambito da vinculagédo
ansiosa com populacgdes saudaveis (Grenon et al., 2016; Pace et al., 2016; Tasca, 2019). Os
individuos com um padréo de vinculagdo evitante mantém, frequentemente, uma postura
defensiva, bloqueando o0 acesso as emocOes e aos eventos stressores. Portanto, as PCA
poderdo servir como psicossomatizacdo das emocdes reprimidas (Mikulincer & Shaver,
2016). Desta forma, a semelhanca do que refletem os resultados obtidos no nosso estudo, a
vinculagdo evitante parece constituir fator de vulnerabilidade para o desenvolvimento e
manutencdo das PCA (Amianto et al., 2017; Grenon et al., 2016; Tasca & Balfour, 2014).
Embora uma investigacao recente indique a inexisténcia de diferencas entre individuos do
grupo clinico e saudaveis quanto aos padrées de vinculacdo (Laporta-Herrero et al., 2020),
a divergéncia em relagdo aos dados deste estudo, poderad ser explicada pelos diferentes
instrumentos utilizados como medida de vinculacdo. Laporta-Herrero et al. (2020)
recorreram ao Inventory of Parent and Peer Attachment (IPPA) (Armsden & Greenberg,
1989) que avalia a vinculacdo aos pais e pares, tendo sido apenas administrada a subescala
relativa a vinculagdo parental, enquanto, no presente estudo se recorreu a uma medida geral
da vinculacdo adulta. Sabe-se ainda que os padrdes de vinculagdo se alteram ao longo da
trajetéria desenvolvimental, sofrendo influéncia das dinamicas relacionais que se vao
construindo (Ainswoth, 1991; Mikulincer & Shaver, 2016). Neste sentido, a amostra
utilizada por Laporta-Herrero et al. (2020) € constituida por adolescentes com idades
compreendidas entre 0s 13 e 17 anos. Ja no presente estudo, a amostra abrangeu, sobretudo,
adultos, com um intervalo de idades entre os 16 e 55 anos, podendo motivar as diferencas
evidenciadas. Ndo obstante, na presente investigacdo, o grupo de controlo apresentou um
padrdo de vinculacdo mais seguro e, concomitantemente, uma maior ICP (Mili & Raakhee,
2015; Amianto et al., 2017). Tal como argumentam alguns autores, os dados da nossa
investigagdo parecem ainda refletir que as PCA representam também uma difusdo da
identidade e do self (Fassino & Amianto, 2018; Erikson, 1968). A construcdo deste ultimo
resulta, entre outros fatores, da internalizagdo dos padrdes de vinculagdo. Convém notar que
0 grupo PCA revelou tendencialmente um padrdo de vinculagdo ansioso e evitante. A
internalizagdo destes padrdes gera modelos internos dindmicos negativos, baseados na
inseguranca. Assim, as PCA parecem substituir a relagdo com as figuras de vinculacao,

sendo que, atraves do corpo estes individuos parecem expressar o conceito que detém de si
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proprios (Amianto, Northoff, Abbate-Daga, Fassino, & Tasca, 2016; Mantilla, Clinton, &
Birgegard, 2019).

Quanto as associacOes efetuadas, os resultados sugerem que as facetas da ICP se
relacionam diferencialmente com as dimensoes de personalidade e vinculagdo. Os resultados
aqui obtidos, indicam que menores niveis de Neuroticismo e indices mais elevados de
Extroversdo conduzem a uma melhor apreciacao (Allen & Robson, 2020; Benford & Swami,
2014; Swami et al., 2008; 2013) e responsividade corporal. Embora a investigacao reporte
relag0es negativas entre a BAS-2 e a vinculagéo ansiosa (Cash et al., 2004; lannantuono &
Tylka, 2012; van den Brink et al., 2016), no presente estudo, apenas se evidenciou uma
correlacdo negativa entre a responsividade corporal e a dimensdo ansiosa da vinculagdo. A
internalizacdo de um padréo ansioso resulta, frequentemente, na fusdo emocional, que inibe
a capacidade de integracdo do self nos individuos com PCA, potenciando a caréncia de
conforto e aprovacgéo externa para regularem as suas necessidades corporais (Mikulincer &
Shaver, 2016). E de realcar que a BRS se destacou como a dimensdo da ICP que se
relacionou de forma mais marcada com a generalidade das variaveis de vinculacdo e
personalidade. Este resultado sugere que a capacidade de um individuo aceitar e responder
adequadamente as suas necessidades corporais parece influenciada pela qualidade da
contingéncia das relacGes mais precoces (Mikulincer & Shaver, 2016). Ademais, as variaveis
que traduzem um padrdo de vinculacdo seguro (i.e., Confianca nos Outros e Conforto com a
Proximidade) associaram-se positivamente com a BAS-2 e a BRS. Tal parece contraditorio
com o facto da aceitacdo corporal pelos outros ndo se relacionar com nenhuma dimenséo de
personalidade e vinculacdo. Uma possivel explicacdo podera residir na fusdo emocional e
lacunas na funcéo reflexiva que os individuos com patologia alimentar tendem a manifestar
(Amianto et al., 2016; Robinson & Skarderud, 2020). Hipotetizou-se que devido as
dificuldades em percecionar e distinguir os seus proprios estados mentais dos outros, e
constituindo a BAOS um instrumento de autorrelato, nos individuos com PCA acresca a
dificuldade em dissociar a sua aceitacdo corporal em relacdo & dos outros. Dai que, as
variaveis da personalidade e vinculacdo parecam néo interferir na variacdo da aceitacéo
corporal pelos outros. Assim, em estudos futuros seria interessante alargar esta analise ao
grupo de controlo. Jaa FAS apenas se associou positivamente com a Extroversdo e Abertura
a Experiéncia, ndo evidenciando relagdo com nenhuma dimensdo da vinculag&o.
Teoricamente, se um individuo apresenta habilidade para as relagBes interpessoais,

capacidade de partilha social, aceita a diversidade e é estimulado por novos desafios,
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mudancas e aventuras, entdo, tendera a valorizar o seu corpo pelas fungGes que este
desempenha, tanto a nivel fisico como cognitivo (Alleva & Martijn, 2019; McCrae & Costa,
2008). Adicionalmente, os dados obtidos no nosso estudo indicam ainda que vincula¢do nao
constitui um construto central ao nivel da funcionalidade corporal nos individuos com PCA.
De facto, a relacdo entre a Abertura & Experiéncia, Amabilidade, Conscienciosidade e
apreciagao corporal revela-se controversa na populagdo normativa (Allen & Robson, 2020;
Allen & Walter, 2016; Swami et al., 2013). Convém notar que nos individuos com PCA, a
Abertura a Experiéncia parece ndo constituir um correlato central na apreciacdo e
responsividade corporal. Do mesmo modo, a Amabilidade e Conscienciosidade parecem néo
interferir na variagdo de nenhuma das facetas da ICP. Apesar do debate em torno destas
relacGes, estes resultados podem dever-se as caracteristicas da populacdo com PCA. Por
outras palavras, estes individuos tendem a isolar-se, por isso, parece consonante que as
variaveis de personalidade que dizem respeito as relagBes interpessoais, a capacidade de
desempenhar novas tarefas, a cooperacdo e harmonia social ndo interfiram de forma t&o
marcada na experienciacao do corpo destes sujeitos (McCrae & Costa, 2008; Treasure et al.,
2020). Desta forma, estudos futuros devem clarificar o papel da personalidade na ICP em

individuos com PCA.

Os modelos de regressdo linear testados indicam que, é o efeito conjunto dos fatores
de personalidade e vinculacdo, e ndo os mesmos isoladamente, que tendem a explicar a
variancia da ICP, no grupo PCA. Se teoricamente a personalidade deriva das relagdes
significativas, entdo parece consonante que sejam os fatores de personalidade aliados a
vinculacdo que interfiram na variabilidade do self corporal, dado que, em Gltima instancia,
estas varidveis sdo interdependentes (Fonagy et al., 2010; Fonagy et al., 2018; Luyten &
Fonagy, 2015; Shaver & Brennan, 1992; Young et al., 2019). A excecdo é a Extroversao que
parece uma dimens&o relevante ao nivel da funcionalidade corporal. A apreciagdo corporal
foi predita por menores niveis de Neuroticismo, articulados com maiores indices de
Extroversdo e Confianga nos Outros. Enquanto, niveis mais reduzidos de Neuroticismo e
vinculagéo ansiosa associados a pontuacdes mais elevadas de Extroversdo e Confianca nos
Outros predizem uma maior responsividade corporal. Estes resultados sugerem que elevados
niveis de Neuroticismo e vinculagéo ansiosa coordenados com baixos niveis de Extroversao
poderdo aumentar a vulnerabilidade para o desenvolvimento PCA (Allen & Walter, 2016;
Castejon & Berengui, 2020; Roberts & Good, 2010; Swami et al., 2008). Seria ainda
expectavel que quando analisado de forma individual, o Neuroticismo (Allen & Robson,
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2020; Benford & Swami, 2014; Swami et al., 2013) e a vinculagdo ansiosa (Amianto et al.,
2017; Grenon et al., 2016; Tasca & Balfour, 2014) se revelassem preditores negativos da
ICP. Apesar dos dados apresentados entrarem em divergéncia com esta hipotese, este
resultado podera atribuir-se ao reduzido tamanho amostral que limita a analise preditiva. Por
ualtimo, niveis superiores de Extroversdo e Abertura a Experiéncia, assim como uma
vinculagdo mais segura, revelam-se como potenciais fatores protetores face as PCA (Grenon
et al., 2016) e como importantes promotores da ICP (Fredick et al., 2016; van den Brink et
al., 2016). Efetivamente, a recorréncia de interacdes seguras levam a que o sujeito crie
representacfes mentais de seguranga que sdo integradas como aspetos do proprio self, por
iss0, os individuos ndo necessitam de se centrar no perfecionismo corporal ou na validagao
externa para percecionarem o seu valor interno (Mikulincer & Shaver , 2015; Mikulincer &
Shaver, 2016).

No que concerne as implicacfes para a préatica, os dados aqui obtidos revelam a
necessidade dos fatores de personalidade e vinculacdo serem incluidos na promocéo da ICP
e na prevencdo das PCA. Apesar da maioria das acbes de promocdo e prevencao se
circunscreverem ao individuo, os resultados deste estudo acrescentam evidéncia a premissa
de que o self resulta de uma construcao relacional. O facto de varidveis como a Extroverséo
e um padrdo de vinculacdo seguro se evidenciarem enquanto fatores protetores da ICP,
sustenta a relevancia das abordagens ecoldgicas e sistémicas. Com efeito, as intervencdes
preventivas devem integrar os contextos dos individuos e a sua relacdo com 0s mesmos
(Barbosa et al., 2011; Piran, 2015; Piran & Mafrici, 2011). Mais recentemente, a
investigacdo tem pontuado a importancia da inclusdo das familias e dos pares ao nivel da
prevencdo, ja& que, é através das relacBes precoces que o individuo integra o seu self,
nomeadamente, a sua dimensdo corporal (Tylka, 2019). Adicionalmente, 0s pares
constituem a principal figura de vinculacdo e comparacdo da adolescéncia, na qual a
afirmacdo do corpo assume particular relevancia. Desta forma, o grupo de pares revela-se
uma fonte de validagdo corporal fundamental, podendo coadjuvar na desconfirmagdo de
padrdes precedentes (Barbosa et al., 2011; Mikulincer & Shaver, 2016; Mafrici & Piran,
2019). Salienta-se a suma importancia das intervencdes psicoeducativas e promotoras da
aceitacao corporal, em contexto escolar, que incitando a reflexdo sobre os ideais corporais
instituidos possibilitem a atuacéo preventiva nas PCA (Daniels & Roberts, 2018; O’Dea &
Yager, 2011; Yager, 2019). As analises efetuadas reforcam ainda a pertinéncia da utilizag&o
de medidas de ICP para prevengéo e fins de investigagdo (Piran, 2015; Tylka, 2018). Ao
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nivel do tratamento das PCA, este estudo demonstra que as intervencdes psicoterapéuticas
devem abranger uma mudanca estrutural, i.e., aludir aos importantes fatores
comportamentais envolvidos nas patologias alimentares, integrando, em simultaneo, os
padrdes de vinculagdo e fatores de personalidade no processo. Neste sentido, as abordagens
baseadas na Mentalizacdo tém revelado resultados promissores (Robinson & Skarderud,
2020; Kelton-Locke, 2016; Robinson, Skarderud, & Sommerfeldt, 2019). Este modelo de
intervencdo ndo sO visa uma reducdo dos sintomas através da integragdo mente-corpo
(embodied mentalizing), i.e., promove a consciéncia das sensacGes corporais € a sua
interligacdo aos estados emocionais, como também, contempla uma autorreflexdo
desenvolvimental sobre o individuo e as suas dindmicas interpessoais. Uma perspetiva mais
eclética sobre o individuo permite incidir sobre a fusdo emocional e relacional, presente,
com frequéncia, nas PCA e impulsiona a congruéncia do self a todos os niveis (Robinson et
al., 2019; Robinson & Skarderud, 2020; Skarderud, 2007). Para além disto, os resultados
obtidos no nosso estudo sustentam a preméncia das abordagens familiares sistémicas nas
PCA, ou seja, a inclusdo dos elementos do sistema familiar no processo de tratamento. Este
tipo de intervencdo permite atuar ao nivel das dinamicas familiares e da qualidade relacional,
que se demonstra como um fator preponderante ao nivel da ICP e na recuperagdo das PCA
(Carr, Pinquart, & Haun, 2020; Gattario & Frisén, 2019; Kelton-Locke, 2016).

Apesar dos frutiferos resultados obtidos, devem considerar-se algumas limitacoes.
Em primeiro lugar, ndo obstante a semelhanga com os estudos da validacdo da EVA (cf.
Canavarro et al., 2006), foi encontrada uma baixa consisténcia interna para a subescala da
Confianca nos Outros. Além disso, este estudo apresenta uma reduzida dimensdo amostral
que limita a generalizacdo dos resultados a sua populacdo-alvo e inviabiliza a analise de
diferencas entre diagndsticos. Embora esta investigacdo tenha incluido vérias facetas da ICP,
estudos posteriores devem integrar as restantes dimensdes do construto (i.e., concetualizagédo
ampla de beleza e crencas relacionadas com a aparéncia). Os dados obtidos acrescentam
evidéncia a relevancia das variaveis da vinculagéo e personalidade no &mbito da ICP e das
PCA, contudo, a natureza transversal deste estudo ndo permite inferir relagbes de
causalidade. Por forma a colmatar esta lacuna, no futuro, devem realizar-se estudos
longitudinais, com amostras de maior dimensdo, replicando as analises deste estudo com
cada grupo de diagndstico, de modo a esclarecer o papel destas varidveis na manutencdo da
patologia alimentar em especifico e na ICP. Sugere-se ainda que investigacdo futura explore
mais detalhadamente a relagcdo entre a vinculacdo, personalidade e ICP. Seria relevante
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explorar se a vinculagdo romantica tem um papel moderador na relacdo entre vinculagéo
geral e a ICP nos individuos com PCA. Finalmente, este tema carece de uma abordagem
mista, para que, os dados quantitativos possam ser conjugados com a narrativa dos
individuos com PCA, percebendo o impacto que a personalidade e vinculacdo detém na

construcdo de sentido do self, inclusivamente, a nivel corporal.
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Concluséao

Este estudo exploratorio permitiu-nos obter uma concetualizacdo mais ampla da
experiéncia do corpo nos individuos com PCA. Apesar da controvérsia existente na
literatura, os dados aqui obtidos sugerem que os individuos com PCA divergem nos padrdes
de vinculacéo e tracos de personalidade por referéncia aos individuos saudaveis. Um olhar
mais atento, permite-nos afirmar que no contexto das PCA, a vinculagdo ansiosa e o
neuroticismo sdo as dimensoes da vinculagéo e personalidade onde as diferencas se revelam
mais salientes. Os individuos do grupo PCA apresentaram ainda menores pontuacfes em
todos os indicadores de ICP incluidos neste estudo comparativamente aos individuos

saudaveis.

Adicionalmente, este estudo contribuiu para a evidéncia de que as facetas da ICP se
constituem independentes, uma vez que, apresentaram padrées de relacdo diferenciados com
as dimensoes de personalidade e vinculagéo. Salienta-se que a BRS constituiu a faceta que
apresentou correlacdes mais expressivas, com numero mais elevado de dimensdes da
personalidade e vinculacdo, indicando que as qualidade das relacdes significativas se revela
essencial para a capacidade da populacdo PCA responder contingentemente as suas
necessidades corporais. As associagdes obtidas entre a BAS-2, BRS e as variaveis
indicativas de uma vinculacao segura, levam-nos a pontuar que este padrdo de vinculagédo
podera constituir um fator protetor face ao desenvolvimento de PCA. Se as dimensfes da
Abertura a Experiéncia, Amabilidade e Conscienciosidade tendem a apresentar resultados
contraditorios, os dados obtidos no nosso estudo sugerem que estes tracos de personalidade
ndo constituem varidveis centrais na generalidade das facetas da ICP no grupo PCA. Os
modelos preditivos aqui testados, indicam que € o efeito conjunto das varidveis de
vinculagéo e personalidade que explicam as dimensdes da ICP (BAS-2, FAS e BRS), no
grupo clinico. Isoladamente, apenas a Extroversdo parece influenciar a variagdo da

funcionalidade corporal.

Os resultados aqui obtidos refletem importantes contributos tedricos e praticos. A
falta de relacéo entre a ICP, o IMC e o tempo de doenca, corroboram a ideia de que o corpo
transcende uma mera reducdo organica e que o self é em si uma construgdo relacional,

influenciada pelos lagos afetivo-emocionais e pela trajetdria desenvolvimental do individuo.
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Desta forma, esperamos que estes dados contribuam para a concecdo de intervencdes de
prevencdo e promocao que englobem os importantes fatores biopsicossociais, ecoldgicos e
sistémicos. Promover um self corporal mais positivo constitui sinbnimo de promover 0s
contextos, a sociedade e a cultura onde o individuo se move. Ao nivel do tratamento, os
resultados evidenciam a relevancia da intervencéo psicoterapéutica promover uma mudanga

estrutural e holistica, assim como, envolver o sistema familiar neste processo.

Concluindo, se o corpo constitui um meio de expressao das vulnerabilidades internas
e, como tal, revela-se central nas PCA, espera-se que este estudo impulsione a comunidade
cientifica a investir no estudo dos determinantes e preditores da ICP, visto que, este construto
tem revelado um papel crucial na prevencado das PCA e constitui um promotor da salde

fisica e psicologica dos individuos.
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