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RESUMO

Podemos observar que, desde o principio o ser humano preocupa-se com a sua aparéncia fisica, e com
a era fitness que nos ronda, a salde excessiva e 0 imediatismo de estar saudavel esta cada vez mais
evidente. A vigorexia é um transtorno no qual é conhecido popularmente como sindrome de Adénis, no
meio clinico é conhecida como Dismorfia muscular, assemelha-se com transtorno obsessivo
compulsivo, por ser obsessivo com 0 corpo e compulsivo por exercicios, e ainda comparada a Anorexia
Nervosa, chamada de Anorexia Nervosa Reversa, por tratar-se de um transtorno de imagem corporal
distorcida. O individuo vigoréxico, possui a distor¢do cognitiva de enxerga-se magro, podendo estar
maior que sua capacidade corporal suporta. O objetivo deste estudo, de modo geral se da em identificar
os fatores que levam o individuo desenvolver a vigorexia e sua ideagdo de corpo perfeito. O tipo de
pesquisa define-se como uma pesquisa exploratéria, e sera realizada com seis preparadores fisicos
escolhidos aleatoriamente, de ambos os sexos e idades, formados em educac&o fisica que trabalham em
diferentes academias, bem como, académicos de educacao fisica, também escolhidos aleatoriamente, na
cidade de Lages — SC.
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MUSCULAR DYSMORPHIC DISORDER AND SELF-IMAGE

ABSTRACT

From the beginning of human being the physical appearance it is a important concern and with our actual
Fitness Era, excessive health and immediacy to be healthy is increasingly evident. Muscular Dysmorphic
Disorder (aka Vigorexia or Adonis Syndrome) resembles obsessive compulsive disorder, being
obsessive with own body and compulsive for exercise. It’s also compared to Nervous Anorexia, called
Reverse Nervous Anorexia, because it’s a distorted body image disorder. The patient sees himself thin,
distortion that being able to be greater than his corporal capacity supports. The purpose of this study, in
general, is to identify the factors that lead the individual to develop muscular dysmorphic disorder and
the perfect body ideation. The researchs type is defined as na exploratory and will be performed with
six randomly selected physical trainers of various ages and both sexes, trained in physical education
who work in different gyms, as well, academics of physical education, also randomly chosen, in the city
Lages, Santa Catarina state.
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INTRODUCAO

Este artigo tem por objetivo contextualizar e pesquisar, juntamente aos individuos do
sexo masculino, suas perspectivas em relacdo ao corpo perfeito. A preocupacgao excessiva com
0 corpo pode ser mais que um mero cuidado com a salde e bem-estar. Tratamos aqui de um
transtorno bastante complexo, que tem levado muitos jovens para as academias, ndo somente
em busca de um corpo sarado ou saudavel. Na verdade, muitos jovens acabam encontrando nas
academias, um modo nada convencional, de adquirir um corpo perfeito. Portanto, estamos
falando da vigorexia. Segundo Pires e Baptista (2016) apud Assun¢do (2002) a vigorexia ou
dismorfia muscular é definida clinicamente como pessoas que apresentam forca e massa
muscular exageradamente elevada ao seu biotipo corporal, e se dizem pequenos e fracos.

A Vigorexia esta totalmente relacionada com a imagem corporal e apresenta como
sintomas a pratica excessiva de exercicio fisico de autorrendimento, principalmente a
musculacdo (chegando a ficar mais de seis horas em uma academia) e na maioria das vezes
demonstram um vicio exagerado pela pratica, excedendo a capacidade fisioldgica de o corpo
recuperar-se do esforco no qual é submetido, possuem padrdes alimentares especificos,
geralmente compostos de dieta hiperproteica, além de inUmeros suplementos com base em
amino&cidos ou substancias para aumentar o rendimento fisico. A busca obsessiva para atingir
um corpo considerado perfeito, faz com que o individuo ndo enxergue que estas praticas sdo
prejudiciais a saude. Além disso, a pessoa com esse transtorno acaba por prejudicar sua vida
social, recreativa, pessoal e interpessoal (ASSUNCAO, 2002).

A pressdo exercida em relagdo a como devemos ser, e como percebemos o peso corporal
é uma das chaves em relacdo a distor¢do da imagem corporal. A preocupacao excessiva com o
corpo no sexo masculino pode desencadear Transtornos Alimentares, além de um novo
transtorno comportamental denominado Vigorexia. Portanto, quando falamos de transtornos
alimentares, em especifico a vigorexia, a pergunta que fica €, quais os fatores que levam o
individuo desenvolver a vigorexia e buscar o corpo perfeito?

A vigorexia é um transtorno que pode entrar em sincronia com a dismorfia muscular®.
Este transtorno pode estar diretamente relacionado a um transtorno obsessivo-compulsivo, ou

seja, a obsessdo pelo corpo perfeito e a compulsédo por exercicios. Nesses casos ainda, € visivel

3A Dismorfia muscular tem sido identificada tanto em homens quanto em mulheres, provocando alteragdes da
percepcdo da autoimagem e prejuizos socioculturais, e na sadde e bem-estar dos individuos.



a distorcdo do esquema corporal e a ingestdo de recursos ergogénicos* (GOMES, 2005; POPE
JR; KATZ, 1994; TORRES et al., 2005).

A busca do corpo perfeito esta cada vez mais presente na vida dos homens nos dias de
hoje, o universo masculino esta marcado pelo ideal de um corpo forte e bem definido, por isso,
encontra-se a cada dia mais, jovens buscando academias para a pratica de musculacdo e
atividades que tragam um ganho de massa muscular e, melhora de sua estética corporal, ou seja,
a busca do corpo idealizado.

Atualmente nota-se crescente preocupacdo com o0s transtornos relacionados a
alimentagdo, com diversas matérias que envolvem a “necessidade” de se enquadrar em padrdes
expostos pela midia. Pessoas que estdo sempre a procura de um “corpo perfeito” e almejam
vigorosamente uma satisfacdo fantasiosa que jamais seré palpavel. Na atualidade observamos
um padrdo de perfeicdo irreal que se cria sobre pessoas e que é extremamente cruel
principalmente com sujeitos que propriamente tem seu reflexo destorcido por si s6, como
adolescentes que querem se enquadrar a um grupo com uma intensa busca pelo reconhecimento
digno de sua fantasia. (SANTOS, 2012; OLIVEIRA-CARDOSO, 2014).

Portanto, a Vigorexia, ou sindrome de Ado6nis® como popularmente é conhecida, é
classificada como um transtorno alimentar, e mais especificamente, se acompanhada de uma
autoimagem distorcida. O vigoréxico, ao se deparar com seu reflexo ndo identifica o que vé, e
assim consequentemente desloca suas questdes emocionais nos exercicios. E deste modo
buscam alcancar a idealiza¢do de um corpo perfeito, ou seja, nunca se sentem suficientemente
fortes ou musculosos, torna-se entdo, “obcecados” por regimes hiperproteicos, e chegam a levar
mantimentos alimentares em eventos sociais. Aparentemente este sujeito busca manter-se
saudavel, mas ao contrério, busca por um enquadramento, uma luta diaria com sua autoestima.
Em outras palavras, as pessoas com este transtorno, buscam incessantemente o pseudo corpo

perfeito, na tentativa de atingir uma satisfacdo que nunca podera ser verdadeiramente alcancada.

4A palavra “ergogénico” ¢ definida como “substéncias ou artificios utilizados visando a melhora da performance”,
sendo derivada de duas palavras gregas: ergon, que significa trabalho, e gennan, que significa producéo. O
propoésito da maioria dos ergogénicos € aumentar a performance através da intensificacdo da poténcia fisica
(producdo de energia), da forca mental (controle da energia) ou do limite mecéanico (eficiéncia energética) e, dessa
forma, prevenir ou retardar o inicio da fadiga. Todavia a suplementacdo alimentar é motivo de grande controvérsia
cientifica (BACURAU, 2000).

Mito de Ad6nis se espalhou e foi cultuado em todo o oriente, Grécia e ilhas do Mediterraneo. Adonis é um deus
gue congrega em si elementos de varias origens, mostrando como a religiosidade grega se tornou difundida pela
humanidade. Na Psicologia, Adénis foi usado para nomear um complexo, onde o desejo dos jovens e adultos do
sexo masculino por manter o corpo perfeito se torna uma obsessdo (FRANCHINI; SEGANFREDO, 2007).



Além de ser um transtorno ndao muito abordado, principalmente na era fitness que
estamos ficar definido ou esculpido ndo acontece de uma hora pra outra, assim como qualquer
coisa na qual o sujeito iré realizar, exclusivamente para gozar desta busca social por estar
“perfeito” aos olhos da midia e, portanto, tentando entender o que seria esse corpo perfeito que
tanto se pronuncia em diversas propagandas uma vez que sempre houve essa exposi¢ao ao
irreal, com bonecas e bonecos, ou um padréo de filme, desenho ou de midia em geral.

Pessoas que fazem parte deste campo de transtornos alimentares possuem multiplas
questdes a respeito do tema, como por exemplo, isso seria algo dos dias atuais para um maior
enguadramento, logo, maior numero de diagndsticos, ou é algo que sempre tivemos em nossa
sociedade e nunca quisemos enxergar? Mesmo que a resposta ndo seja clara, este quadro esta
cada vez mais fazendo parte do nosso meio, levando em consideragdo a midia em torno disto,
apos noticias de famosos com transtornos alimentares (RIBEIRO; SANTOS. 2013).

Milhares de jovens, e adultos de ambos os sexos morrem por conta de transtornos
alimentares, e com a vigorexia ndo € diferente. Afinal existem pessoas que com a urgéncia e a
impaciéncia de se ver com um corpo definido recorrem a tratamentos ilegais®, e acabam por si
caindo na fantasia de que aquilo vai ajuda-los a alcancar os objetivos que estdo em sua mente,
uma vez que nunca sera verdadeiramente alcancado, pois ao ver-se no espelho, ele almeja
sempre mais. Além disso, é importante ressaltar que os instrutores tém o papel de ajudar o
cliente, e ndo simplesmente treinar incansavelmente.

Contudo, € importante ressaltar que, tudo em excesso é prejudicial, ndo existe
humanizacdo, tdo pouco interesse no individuo em si, existe, portanto, a impaciéncia e a falta
de consideracdo a sua patologia, logo, vedam-se os olhos para a salde mental deste sujeito.
Deste modo, é importante que profissionais do ramo esportivo e fisico entendam também a

importancia do limite que se encontra no corpo do ser que esta sendo instruido.

METODOLOGIA

A metodologia &, pois, o estudo da melhor maneira de abordar determinados
problemas no estado atual de nossos conhecimentos. A metodologia ndo procura ndo
procura solugBes mais escolhe as maneiras de encontra-las, integrando os
conhecimentos a respeito dos métodos e vigor nas diferentes disciplinas cientificas ou
filosdficas (BARROS; LEHFELD, 1886, p.2).

60 uso de drogas deste género se d4 ao fato dos efeitos potenciais das mesmas, os esteroides anabolizantes,
contudo, retardam a fadiga, amplifica a motivacao, estimulam a agressividade e reduz o tempo de recuperagéo de
treinamento, proporcionando a facilidade do treino (FALCAO, 2007).



Este artigo tem por objetivo estudar o transtorno dismorfico muscular frente aos jovens
que buscam na atividade fisica uma forma de buscar o corpo perfeito. Esta pesquisa define-se,
do ponto de vista metodoldgico, por uma abordagem de pesquisa qualitativa, enfatizando a
condicéo do pesquisador como sujeito e destacando a importancia do seu didlogo com o campo
empirico, no processo de producédo de conhecimento.

A pesquisa qualitativa assume um conjunto de diferentes técnicas interpretativas que
visam a descrever e a decodificar os componentes de um sistema complexo de
significados. Tem por objetivo traduzir e expressar o sentido dos fendmenos do

mundo social, reduzindo a distancia entre indicador e indicado, entre teoria e dados e
entre contextos e acdo (MAANEN, 1979 apud NEVES, 1996, p.1).

A pesquisa foi realizada em academias de diferentes pontos da cidade, com a devida
autorizacdo dos proprietérios e agendamentos prévios com os treinadores, em local destinado
pelo responsavel. O mesmo vale para os académicos, antes de aplicar o questionario nos
voluntéarios foi pedido a autorizacdo para o coordenador do curso, que me conduziu até a sala
dos académicos e os mesmos foram escolhidos aleatoriamente. Os participantes foram 06
treinadores, e 06 académicos de educag&o fisica com idades a partir de 18 anos.

O primeiro contato foi realizado diretamente com os entrevistados e 0s encontros
aconteceram a partir de agendamento prévio, sendo que neste momento foram esclarecidos o0s
objetivos da pesquisa, bem como a importancia desta para conhecimento cientifico. O roteiro
de entrevista semiestruturado e o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido foram
instrumentos de apropriacdo somente da pesquisadora e da orientadora, sendo que divulgagéo
dos resultados a identificacdo dos entrevistados serdo mantidos em sigilo absoluto, utilizando
neste momento de nomes ficticios para preservacdo da identidade dos participantes. Os dados
foram gerados através de uma entrevista semiestruturada, pois, pensamos ser este 0 instrumento
mais apropriado para a pesquisa qualitativa.

Para Good e Hatt (1969, p 237 apud Lakatos e Marconi 2001, p. 196) “a entrevista
consiste no desenvolvimento, focalizacdo fidedignidade e validade de certo ato social como a
conversagao”. O roteiro de entrevista semiestruturado sera o instrumento de interlocugdo entre
0 pesquisador e entrevistado, para que possa, dentro das suas delimitacGes, coletar dados, de
forma mais clara e fidedigna possivel, para que venha a contribuir para o avanco do tema
proposto e, seja um instrumento por exceléncia da investigacdo social.

Apos a coleta de dados, através do processo de selecdo, foi realizado um exame
minucioso dos dados coletados, por meio de uma andlise critica, para evitar distor¢cdes nos

relatos. Uma vez analisados os dados e obtidos os resultados, foi realizada a interpretacéo, onde



foram verificadas as relagdes entre os resultados a fim de ampliar os conhecimentos sobre o

fendmeno. Este momento foi permeado pela busca de significado das respostas tentando

vincular com outros conhecimentos.

Esclarecem Quivy e Campenhoudt (1995, p. 149):

O modelo de analise constitui o prolongamento natural da problematica, articulando
de forma operacional os referenciais e as pistas que serdo finalmente escolhidos para
guiar o trabalho de coleta de dados e a analise. Ele é composto de conceitos e hipdteses
que estao interligados para formar conjuntamente um quadro de analise coerente. A
conceitualizacéo, ou a construgdo de conceitos, constitui uma construgdo abstrata que
tenta dar conta do real. Nesse sentido, ela ndo da conta de todas as dimensdes e
aspectos do real, mas somente 0 que expressa o essencial segundo o ponto de vista do
pesquisador. Trata-se, portanto, de uma construcdo-selecdo. A construcdo de um
conceito consiste em designar dimensdes que 0 constituem e em precisar 0sS
indicadores gragas aos quais essas dimensfes poderdo ser mensuradas. Distinguem-
se 0s conceitos operacionais isolados que sdo construidos empiricamente a partir das
observacdes diretas ou das informacGes coletadas e dos conceitos sistémicos que sao
construidos pelo raciocinio abstrato e se caracterizam, em principio, por um grau de
ruptura mais alto com as ideias preconcebidas e com a ilusdo da transparéncia.

APRESENTACAO E DISCUSSAO DOS RESULTADOS

Quadro 1 - Quanto a identificacdo dos instrutores entrevistados

Entrevistados Idade | Sexo Tempo de atuagdo | Graduagéo | especializacio

Entrevistado 01 | 35 anos | Masculino | 07 anos Ed fisica Personal trainer e funcional
Entrevistado 02 | 42 anos | Masculino | 20 anos Ed fisica Ciéncia do movimento humano
Entrevistado 03 | 38 anos | Feminino 15 anos Ed fisica Danga, nutricdo, treinamento e forca
Entrevistado 04 | 22 anos | Masculino | 08 meses Ed fisica -

Entrevistado 05 | 30 anos | Feminino 09 anos Ed fisica -

Entrevistado 06 | 24 anos | Masculino | 04 anos Ed fisica -

Fonte: dados obtidos pela entrevista

O contato com os individuos incluidos na pesquisa foi realizado nos meses de setembro

e outubro de 2017. Os sujeitos do estudo foram orientados acerca do trabalho e cientes de sua

participacdo voluntaria e de ndo haver nenhuma consequéncia pela sua ndo participagdo. Foi

ressaltada também a importancia da fidedignidade dos dados fornecidos. Quanto a identificacdo

podemos observar que 3 dos 6 entrevistados possuem uma especializagdo, sendo que um deles,

trouxe informacGes de quando trabalhava com a modalidade, pois hoje em dia trabalha com a

educacdo fisica voltada para a saude.

Diante dos dados coletados, no que tange o tempo que é delimitado para a atividade

fisica, foi possivel observar que 90% dos entrevistados delimitam entre 30min a 1h e 30min de

treino para seus alunos, somente na fala do entrevistado 04 podemos perceber que aplica 1h e



meia a mais de treino baseado na fala dos demais. Portanto, em 100% das falas variam de acordo
com o objetivo, ou seja, conforme as informacdes, para a hipertrofia € concedido até 2h de
treino, pois segundo os entrevistados:

Entrevistado 1 -“Na verdade o treino varia de acordo com o objetivo do aluno, uma
média de 45min a 1h e 15min, ai, dependendo do objetivo dele”. Entrevistado 2 —
“olha, é bastante variado, é conforme a necessidade do cliente, vai de 30min a lh e
meia, entdo depende muito o objetivo o tempo do proprio cliente, em média de 1h”
Entrevistado 3 — “Depende do nivel, da demanda, do objetivo do aluno, porque eu
trabalho tanto com alunos iniciantes quanto com atletas, geralmente entra 1h ¢ 2h.”
Entrevistado 4 —Isso depende de cada aluno, vai de 1h até 1h e meia dependendo do
objetivo, do que ele procura dentro da academia”. Entrevistado 5 — “Varia de acordo
com o objetivo do aluno, se o objetivo do aluno ¢ hipertrofia a média de treino é de
50mim, que é para ganho de massa muscular. Se o objetivo do aluno é emagrecimento,
ele pode durar de 1h e 10min a 1h e 30 no m&ximo, que ai entra bastante a parte de
condicionamento, cérdio, respiragdo...” Entrevistado 6 — “Geralmente 1h, 1h e 20
dependendo do aluno”

Para contextualizar com as falas dos entrevistados citamos o Cadernos de Referéncia de
Esporte da UNESCO (2013), pois segundo 0s autores:

O processo de treinamento pode ser planejado e programado com base em certos
principios chamados de principios do treinamento esportivo. De maneira pratica, o
treinador deve estar apto a compreender esses principios antes de elaborar os
programas em longo prazo para a preparacdo dos atletas, principalmente para 0s
jovens atletas.

Muitas pessoas tém pressa pelo inalcancavel e por conta da distorcdo da imagem
corporal que existe nos transtornos alimentares, a pessoa ndo enxerga sua real forma, ela vé
somente aquilo que esta “fixo” em sua mente, 10go ao se deparar com isso vem a frustracao de
ndo estar sendo o suficiente, ou comendo de maneira correta, e no dia seguinte esforga-se mais
e assim sucessivamente, até cair no mundo dos esteroides e anabolizantes, que infelizmente é
uma realidade no esporte.

No que se refere a atitude acerca da busca pelo resultado rapido foi possivel observar
que os 06 entrevistados relatam que antes de dar sequéncia ao pedido do aluno procuram
orientar as consequéncias do ato. Esta fala pode ser analisada nas palavras de Rowe (2011)
citado por Azevedo (2007) que afirmam, na busca pelo corpo perfeito combinada com o
imediatismo, incansavelmente as pessoas ultrapassam o0s limites para essa conquista
concretizada em sua mente, e estabelecida pela midia.

Ou seja, por estarem mentalmente fragilizados, acreditam que seja certo a forma que
pensam, pde em pratica achando que o resultado vird mais rapido treinando incansavelmente e

com o peso maior que o indicado, sendo que essas pessoas nao conseguem entender que tudo



tem seu tempo e o0 excesso é prejudicial, portanto, quem estd a 1 ou 6 meses de academia, ndo

estard com o corpo de quem esta praticando a 15 anos, e os entrevistados afirmam que:

Entrevistado 1 -“A gente sempre procura orientar no que diz respeito a lesdes, para
utilizar um peso que possa fazer a sequéncia correta dos exercicios, porque se usar um
peso a mais ele corre o risco de ter lesdes”. Entrevistado 2 — “Geralmente nos
indicamos, a auto-observacao, sempre a auto-observacdo, se a gente coloca uma carga
que ele acha que é leve ele observa que tem que fechar a série proposta pelo instrutor.
A gente sempre diz assim, se vocé conseguir fechar a série proposta com a capacidade
que deve levantar, ai ndo tem problema nenhum”. Entrevistado 3 — “E bem dificil
isso, € bem complicado porque vocé tem que convencer o seu aluno que nao é aquilo
que vai dar o resultado, ne? Conseguir convencer ele, e ndo deixo por conta porque é
uma responsabilidade do professor ne.” Entrevistado 4 — “A gente passa uma
orientacdo que nédo é a carga que vai fazer ele alcancar o objetivo, porque o excesso
de carga as vezes faz o exercicio errado e ocorre em uma lesdo. Entdo é isso que a
gente tenta deixar o mais claro possivel em relacéo a isso. Acontece muito isso sabe,
a gente tem que ta em cima, principalmente com aluno novo e homem, mulher é mais
consciente, homem ja ¢ mais cabeca dura mesmo”. Entrevistado 5 — “Normalmente
quando isso acontece, a atitude que n6s temos aqui na academia é conversar, explicar
para esse aluno que ndo adianta sobrecarga que o resultado ndo vai vir mais rapido,
pelo contrério pode estar ocorrendo uma lesdo inclusive, que tem que ter uma
teorizacdo de treino, entdo a gente procura conscientizar o aluno, fazer com que ele
entenda 0s motivos, trazer uma parte mais tedrica pra eles, geralmente acontece isso
mais com homens sabe, mas hoje estad bem equilibrado, a mulherada esta colocando
bastante carga nos agachamentos. Aqui como trabalhamos mais com familia, ndo tem
muito maromba ¢ mais facil de conversar, conscientizar, fazer esse trabalho.”
Entrevistado 6 — “Explica o motivo do exercicio, e explica a funcionalidade, faz o
aluno notar que a carga que ele esta usando ndo € o ideal pra ele, s6 que tem que ter a
observancia do aluno se aquela carga esta boa pra ele, se ta leve mesmo, se ele
consegue manter a qualidade no movimento”

Neste sentido a UNESCO (2013) ressalta:

A carga do treino deve ser especifica, quer em relagdo a individualidade do atleta,
quer em relagdo as caracteristicas tipicas da modalidade escolhida. Em complemento,
o treino geral sempre deve ser realizado antes do treino especifico, no planejamento
em longo prazo. O treino geral prepara o atleta para suportar a carga do treino
especifico.

Tendo em consideracdo que a vigorexia é um transtorno alimentar causando uma
distor¢do corporal no individuo, logo, causando também uma “confusdo mental”, entende-se
que, se o treino geral deve ser realizado antes do especifico para o atleta. Segundo a entrevista
realizada, em uma das falas ¢ dita que para o ganho de massa é preciso até 2h, logo, o amador
com transtorno entende que quanto mais ele ficar, mais ele ficara musculoso, pecando assim na
sua saude fisica, mental, e também ocasionando lesdes significativas.

Quanto a identificacdo de certos comportamentos que ndo sejam padrdo no contexto da
academia, com por exemplo treinar por horas sem repouso. Nesta questao, foi observado que
0s 06 entrevistados relatam que existem e que inclusive ja pegaram casos de alunos com

vigorexia, ou entdo alunos “exagerados”. A entrevistada 03 relatou que perdeu a conta de



quantos casos presenciou, e existem varios casos em que a pessoa quer estar com o corpo de
alguém que treina a 15 anos, sendo que comegou a somente 1 més.

Nesta fala em especifico, a entrevistada relata que quando os alunos ndo conseguem o
objetivo esperado, culpam o treinador por acreditar que seja ele que esta instruindo mal, e ndo
ele que esteja sofrendo a ansiedade de querer o imediatismo. O entrevistado 04 relatou: “tem
muito aluno que as vezes vem até 3 periodos. Esses de 3 periodos ficam 1h e meia mais ou
menos”. Ou seja, ndo devemos generalizar 0s casos, existem também pessoas que treinam em
trés periodos que ficam 1h cada, e os que treinam somente em um periodo e ficam mais de 4h,
sendo este uma questdo individual do quadro.

Abaixo, as falas obtidas pelos voluntarios:

Entrevistado - 1“Quantos alunos? Bem, tem varios casos, em meus sete anos de
atuacdo, acho que uns 20 alunos meus. Ainda mais aqui na academia que a gente
trabalha com fisiculturista, competidores de levantamento de peso, ai é a galera que
tem um culto maior ao corpo”. Entrevistado 2 —“Poucos casos, em uma porcentagem
mais ou menos, é menos de 5% sabe. E que assim, existem academias que sdo
especialistas em clinicas de emagrecimento, tem academias que sdo mais direcionadas
mais para o atleta, nds trabalhamos num processo mais de qualidade de vida, mais
familia, ndo tem especialidade como um cara marombado assim, em um processo
mais atlético, ndo € o objetivo daqui, entdo por isso que ndo tem tantos casos de
vigorexia aqui sabe, j& tive mais assim, muito pouco, quando a pessoa Vé que ndo é o
foco indico outro lugar que atenda os objetivos dele”. Entrevistado 3 — “Muitos, perdi
aconta! Em 15 anos de atuacdo uns 20%. Aquela coisa de terminar uma serie e ja tirar
a camisa e ir para o espelho achando que ja vai estar com o resultado esperado. Existe
muito também assim, eles entram na academia e em 1 més eles querem estar como
uma pessoa que ja treina a anos, e colocam a culpa no professor, como se ele nédo
conseguisse por causa dele. ”. Entrevistado 4 —“Quantos alunos? Cara, que eu
percebo que tem muito aluno que as vezes vem até 3 periodos. Mas em porcentagem
eu diria que uns 2% nem isso, talvez. Esses de 3 periodos ficam 1h e meia mais ou
menos. ”. Entrevistado 5 — “Pelo meu tempo de experiéncia assim, mais de 6h, bem
dificil ndo me recordo ninguém, ja& tive aluno de estar a 3h, alunos que querem
emagrecimento principalmente, mas ai além da musculagdo fazem outras
modalidades, ginastica, natacdo, faz uma duas traz modalidades por noite. A gente
tenta controlar isso ne, mas as vezes eles se passam. Mais do que isso, mais de 3h, 2h
e meia nunca vi. Nossas aulas de natacdo sao de a 45min, e ndo € permitido fazer duas
aulas por noite, entdo a pessoa acaba indo a outras modalidades, que eles unem é a
natagdo com musculagdo, entdo ao invés de ir para a parte de cardio, fazer esteira, ou
bike”. Entrevistado 6 —“com vigorexia na0 s80 muitos ndo, o que poderia se
considerar vigorexia sdo 6 alunos que eu tive, excessivo mesmo, chega a ser chato,
acaba atrapalhando os outros, porque eles achavam que a academia era toda pra eles,
ndo so aqui, em outra academia que eu trabalhei ja, que a academia era toda deles,
ficava usando aqui , 13, e ficavam se olhando toda hora no espelho, e vocé nota que é
uma compulsio.”

Em relacdo ao incentivo do instrutor a continuacdo das sereis mesmo fadigados. Os
entrevistados 01 e 06 enfatizam que ndo incentivam a continuagdo do exercicio acaso o0 aluno
esteja fadigado, e destacam ainda que a lesdo é significativa caso um amador continue o

exercicio na condicdo citada. Os entrevistados 03, 04, 05 citam que trabalham tanto com
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amadores, quanto com atletas, e essa tecnica € utilizada para hipertrofia em atletas, afinal eles
tém um objetivo em sua mente e tem a consciéncia do que estdo fazendo, ao contrario dos
amadores. Ja na fala do entrevistado 02, ele cita que pede para as vezes passar do limite, mas,
nem sempre, deixando vago a questdo de trabalhar isso com amadores ou atletas.

E importante ressaltar que a vigorexia é um quadro patolégico, ao contrario de
esportistas com modalidades como fisiculturistas e levantadores de peso, pois a pessoa tem uma
meta, um treino, e tem o autocontrole de se manter desta maneira e de aceitar-se desta maneira.
Aqui se encaixa uma desordem, um desequilibrio, algo que € notavel a diferenca de malhar por
ser um exercicio benéfico, e malhar para satisfazer uma fantasia irreal, algo que ndo esta
planejado. Contudo, a préatica do exercicio fisico ndo é de todo o mal, o mal é o excesso, é falta
de conhecimento e informacdo de que aquilo esta prejudicando-o e ndo esta sendo saudavel
para o sujeito.

A prética de atividade fisica continua que é uma caracteristica desta desordem pode ser
comparada a um fanatismo religioso, colocando a prova constantemente a sua forma fisica, que
ndo se importa com as consequéncias que podem ocorrer em seu organismo (ASSUNCAO,
2002).

Nesta questdo, torna-se relevante entender o que pensam os entrevistados, pois para eles:

Entrevistado — 1 “N&o”. Entrevistado 2 — ‘“Nao, nés pedimos para as vezes
ultrapassar o limite, as vezes, nem sempre”. Entrevistado 3 — “Nao, afinal prejudica
ele, com uma lesdo séria. Depende também do nivel, se eu estou trabalhando com
atletas eu sei que ele mesmo fadigado ele pode dar um pouquinho a mais como eu
trabalho, com atleta eu consigo usar essa técnica, com alunos normais ndo, afinal eles
ndo tém um objetivo de ser um atleta, entdo nao ha necessidade. ” Entrevistado 4 —
“Dependendo do objetivo sim, quando se fala em trabalho de hipertrofia que é o ganho
de massa muscular, com certeza”. Entrevistado 5 — “Existe um método de trabalho
que se trabalha até a fadiga, treina até a fadiga, ndo me recordo o nome da técnica
agora, mas, na verdade, a base da musculagdo em si, para quem quer hipertrofia é
trabalhado até a fadiga, é vocé ndo ter um numero, a gente trabalha muito com
numeros, faz de 8 a 10, de 10 a 12 repeti¢des. A base da musculacdo para a hipertrofia
normalmente ¢ até a fadiga, porém nédo o excesso, vocé vai até aonde vocé consegue,
porem com 0 movimento correto, com a técnica correta, a partir do momento que a
técnica comeca a ficar errada, que vocé comega a ficar com dor na coluna etc. ai ja
esta ultrapassando e € aonde a gente interfere, eles até ndo conseguem ir além, é muito
raro isso acontecer. Normalmente iniciante intermediario ndo trabalha até a fadiga,
trabalho com nimero méximo de repeti¢es. Existem muito assim, gente que faz e
ultrapassa além da conta, mas aqui como é mais familia é dificil ir além, o pessoal faz
até menos para ir em bora mais cedo, tem que pedir para que fagam mais.”
Entrevistado 6 — “Nao, o aluno nem consegue.”

Podemos perceber que tudo em excesso é prejudicial, deste modo, a importancia dos
profissionais do ramo esportivo e fisico compreendem a importancia do limite que se encontra

no corpo do ser que esta sendo instruido, porém 04 dos 06 entrevistados, sendo eles o
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entrevistado 02, 03, 04, 05 relatam que para hipertrofia ddo sim continuidade no treino mesmo
fadigado com alunos que tem um objetivo para estar treinando desta maneira, como os atletas,
amadores ndo sdo recomendados esta técnica. A entrevistada 05 diz: “A base da musculagéo
pra hipertrofia normalmente é até a fadiga, porém ndo o excesso, vocé vai até aonde vocé
consegue, porem com 0 movimento correto, com a técnica correta, a partir do momento que a
técnica comeca a ficar errada, que vocé comeca a ficar com dor na coluna”.

Quanto a preocupacéo excessiva dos alunos pelo corpo, ressaltamos que a preocupagao
excessiva que o0 vigoréxico possui pelo seu corpo € exagerada, qualquer falha no corpo notoria
que, normalmente, passariam despercebidas para outros, sdo reais para estes pacientes,
conduzindo os mesmos a depressao ou ansiedade, problemas no trabalho e relagdes sociais.
Como resultados correm o risco de perder o emprego e apresentar problemas de relacionamento
afetivos e pode comprometer as relacdes familiares (ASSUNCAO, 2002).

Foi observado que 04 de 06 entrevistados disseram que existem bastante alunos que
tem uma preocupagao com o corpo. O entrevistado 4 fala ter atualmente um aluno em especifico
que alterna seus horérios em periodos matutino, vespertino e noturno, comenta o fato de néo
aceitar as suas sugestdes para mudanca de treino e também a sua inseguranca com relacdo ao
corpo, querendo acima da aprovacdo do outro, a sua propria aprovacao.

Neste ambito ressaltamos as falas dos entrevistados:

Entrevistado - 1 “Bastante mesmo, a gente que ¢ instrutor, que acompanha de perto
os alunos, a gente acaba sendo meio psicélogo também, é donde vem a psicologia
esportiva na nossa faculdade, saber esse tato de estar conversando com eles, e eles
ouvem bastante a gente, entdo a gente tem que estar preparada para falar as coisas
certas também ne? As vezes acaba sendo seguidor, entdo tem que ter esse exemplo,
eles vao fazer o que tu ta passando I&. Ta certo que hoje em dia muita galera vai para
a internet, porque tem de tudo na internet, ai vem com uns treinos loucos e cabe a
gente estar cuidando, se o0 cara se machuca aqui dentro a responsabilidade é nossa
também ne?”. Entrevistado 2 — “Alguns casos sim, uns 5%, justamente pelo foco da
nossa academia” Entrevistado 3 —“Tem sim, muitos, a maioria, com medo de perder
massa ou ficar magro assim, muitos, uns 70%”. Entrevistado 4 - “Tem
principalmente um aluno a tarde que eu converso muito com ele, ele perdeu 30kg ele
era acima do peso, quase obesidade, perdeu o peso, hoje € magro, e continuou fazendo
um trabalho de definicdo e ndo de ganho de massa. Entdo ja conversei muito com ele
para parar de fazer o que ele esta fazendo e mudar porque ele vai perder mais peso
ainda, ele me fala que tem medo de voltar a engordar, até as roupas dele é tudo maior,
ele ndo gosta de usar roupa justa por conta do medo, quando ele era gordo ele usava
coisas largas para esconder, e ainda hoje ele usa tudo largo porque o medo continuou,
eu converso muito com ele sabe, mas é um caso bem especifico, ndo é sempre que
acontece. ” Entrevistado 5 —Na verdade, medo de ficar magro ndo, geralmente ao
contrario, o pessoal tem bastante cuidado assim, se preocupam mais eu acho que néo
seria uma coisa excessiva. Faz muito tempo que eu ndo vejo um caso assim. Ate
porque a gente faz avaliacdo, ai tem esse controle de mostrar o que ta ganhando o que
ta perdendo, e trabalhamos muito a parte alimentar, porque 70% so resultado de trino
é a alimentagdo. Entdo a gente trabalha muito essa conscientizacdo alimentar também,
ndo adianta vocé treinar e pecar na alimentacdo, tem gente que treina perfeitamente
para a hipertrofia, mas a alimentacdo é completamente irregular, dizem que néo vai
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largar o churrasquinho, a cervejinha, o brigadeiro, mas ndo entendem que tem que ter
uma meta, um objetivo, um foco, é dificil a gene conscientizar a parte alimentar, até
porque a parte de nutricdo ndo cabe a nos, s6 ensinamos o caminho até elas pra que
elas.” Entrevistado 6 —Poucos, de 1 a 10 s3o 2. Depende também porque aqui tem
muita gente que quer emagrecer, as vezes escutamos um ou outro assim, falando que
ganhou peso, ai marcamos uma avaliacdo, ele perde na verdade o volume, a massa
gorda, mas ndo o peso.”

No que diz respeito a fixacdo dos alunos no espelho enquanto fazem exercicio. Frente
aos dados analisados, podemos observar que a fixacdo do sujeito em fazer exercicios e se
admirar € frequente, e em 100% das falas € notorio esta questdo, mesmo que na fala do
entrevistado 02, 04 e 05 citarem que isso ¢ raro ou ndo veem como algo “anormal”, o fato existe.

A vigorexia, ou sindrome de Adbnis’ como popularmente é conhecida, é classificada
como um transtorno alimentar, e mais especificamente, se acompanhada de uma autoimagem
distorcida. O vigoréxico, ao se deparar com seu reflexo ndo identifica o que Vvé, e assim
consequentemente desloca suas questdes emocionais nos exercicios. Secchi; Camargo e
Bertoldo (2009) citado por Schilder (1977) expde uma ideia qualificada para agir sobre nossas
estruturas corporais, a experiéncia com a imagem do proprio corpo relaciona-se a experiéncia
de terceiros com seus corpos. Desse modo, a compreensdo da problematica ligada a imagem
corporal na nossa sociedade exige a consideracdo, além das imagens corporais individuais, das
inter-relacOes entre as imagens de varias pessoas.

Nas falas abaixo podemos perceber o que pensam 0s entrevistados:

Entrevistado - 1 “Tem sim, se ndo tiver espelho fecha a academia!”. Entrevistado 2
— “Sim, uns 20% dos clientes, ndo tem muito ndo”. Entrevistado 3 — “Sim, dentro da
academia é normal, é o momento dele, de estar se cuidado, se observando, entdo eu
vejo como normal sabe. ”. Entrevistado 4 —“Nao, isso é raramente que acontece,
alguns olham no espelho para se admirar, mas nada anormal assim”. Entrevistado 5
— “Muito dificil, hoje em dia quando eles param no espelho é so para fazer self, para
dizer que ta na academia, coisa de status, ndo é nada para dizer assim que esta se
admirando, muito dificil isso”. Entrevistado 6 — “Sim, aqui ndo tem muito isso néo,
em academias mais focadas na musculagdo com atletas e tal é mais, ela tem mais essa
observancia, mas varias vezes presenciei.”

Sobre o numero de adolescentes do sexo masculino na academia ser maior em
comparagdo ao sexo feminino, nas falas dos entrevistados 03, 05 e 06, foi relatado que o

percentual de ambos os sexos esta proximo. Os entrevistados 01 e 04 disseram que mais homens

" Mito de Adénis se espalhou e foi cultuado em todo o oriente, Grécia e ilhas do Mediterraneo. Adonis é um deus
gue congrega em si elementos de varias origens, mostrando como a religiosidade grega se tornou difundida pela
humanidade. Na Psicologia, Adénis foi usado para nomear um complexo, onde o desejo dos jovens e adultos do
sexo masculino por manter o corpo perfeito se torna uma obsessdo (FRANCHINI; SEGANFREDO, 2007).
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menores de idade frequentam. Apenas o entrevistado 02 foca nas mulheres, porem ainda € uma
porcentagem que ele cita é muito proxima, sendo 40% masculino e 60% feminino.

Para Falcdo (2008) mencionado por Ballone (2005), o problema se inicia na
adolescéncia, periodo no qual, a pessoa tende a ser insatisfeita com o préprio corpo e se submete
exageradamente aos conselhos culturais que possui. Nela existe uma pressdo para as meninas
se manterem magras e uma cobranga para que os meninos fiquem fortes e musculosos. A
importancia da identificacdo da Vigorexia precocemente tem como objetivo evitar que oS
adolescentes facam uso de drogas e se comportem inadequadamente para obter os resultados

desejados (ou fantasiados). Isso se encaixa na fala dos entrevistados, como podemos observar:

Entrevistado - 1 “De masculino pra feminino? Ali na faixa de dez a dezenove anos
temos 57 alunos, mais homens do que mulheres. Aqui a gente tem aluno que comega
antes, as vezes por obesidade, coisas assim, ai os pais ja incentivam”. Entrevistado 2
— “N&o, ¢ menor, hoje nos temos um atendimento 40 para 60, 40% masculino e 60%
feminino”. Entrevistado 3 — “acho que esta igual”. Entrevistado 4 —“E maior, com
certeza”. Entrevistado 5 —“Hoje em dia ndo, esta meio a meio ,tem bastante menina
ai”. Entrevistado 6 —“Aqui é mais feminino do que masculino, em academias de
musculagdo focadas como eu disse é 50/50”

Quanto a atitude tomada frente ao aluno que apresenta um quadro de transtornos
alimentares. Em todas as falas dos entrevistados foi observado que, procuram sempre conversar,
e orientar o individuo, afinal, o profissional que esta em contato com ele nota o comportamento
fora do comum do aluno. Ainda com a unanimidade, eles citam que, apds a orientagdo
encaminhariam para um nutricionista, e ap0s isso, para um especialista, mas nenhum deles citou
o profissional de psicologia esportiva ou mesmo um psicélogo que possa ajuda-lo e acolhe-lo
em seus conflitos.

Falcdo (2008) apud Barreto; Martin; Valle; citado por Rubio (2007) destacam que 0
esporte de alto rendimento busca a melhoria do desempenho dentro da instituicdo, o psicélogo
entdo, atuara analisando e transformando o que interfere no rendimento do atleta e faz com que
se sinta da forma como se sente. E como se existisse um filtro entre o que nos conhecemos e a
tolerancia individual, essas pessoas perdem a consciéncia sobre esse limite ndo existe um filtro
que selecione o que é saudavel para elas, recorrendo assim a procedimentos que encontram na
internet, ou de amigos que fizerem ou tentaram tal procedimento, a tolerancia é algo muito
particular e varia de um para o outro. Essa é uma patologia muito dificil de ser identificada,
afinal ela é uma doenga com cara de satde. Neste sentido, os profissionais comentam que:

Entrevistado - 1 “A gente busca orientar em relacdo a alimentacdo, alerta que a

alimentacdo é essencial tanto para o treino muscular, quanto para o percentual de
gordura, e se a gente vé que ele realmente tem uma tendéncia a ter uma doenca ai a
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gente indica procurar um médico, procurando ir de leve, eles escutam, mais sempre
com cautela”. Entrevistado 2 — “Primeiramente a gente faz a orientagdo. Como nds
temos nutricionista, nos encaminhamos para a nutricionista. A gente sugere que eles
facam uma avaliacdo nutricional, algo que contribua para a sadde dele, que néo vire
um distarbio”. Entrevistado 3 —Ja aconteceu, bastante, ¢ bem complicado isso,
porque € aquele caso, vocé tem que convencer o aluno. Eu tenho especializacdo em
nutricéo, entdo tem que convencer o seu aluno que ndo é a melhor forma, entdo vocé
tem que entrar justamente no psicolégico da pessoa, e é muito complicado. Ja
aconteceu varios casos de alunos que tem transtorno principalmente em mulheres,
muito mais feminino do que masculino, geralmente com o medo de engordar, comer
e vomitar acontece muito, ndo é pouco, a gente pensa que € pouco € nao &, ai oriento
ele. Aconteceu muitas vezes de a pessoa vir para a academia sem comer e desmaiar ai
ddo a desculpa que ¢ da dieta, tento orientar, mas assim é muito mais dificil. E muito
mais facil vocé convencer seu aluno que o treino dele esta errado do que vocé
convencer que ele esta comendo errado. ” Entrevistado 4 —Oriento ele a procurar
uma orientacdo medica, falo dos riscos ne, mas nesses casos é muito dificil vocé
conseguir explicar para a pessoa, entdo ¢ melhor vocé indicar uma pessoa, um
profissional adequado do que tentar ser psicélogo da pessoa. ” Entrevistado 5 —“O
primeiro passo é conversar com esse aluno, é ouvir ele, nenhum momento julga-lo no
primeiro passo, ouvir e tentar orientar mostrar pesquisas materiais que possam ajudar.
Claro que quando a coisa comeca a ficar um pouco maior, se for alguém que tiver
algum familiar préximo, aqui a gente trabalha muito com familia, eles vm muito em
familia, como somos mais envolvidos como amigos dos nossos alunos, conversamos
com o familiar. J& aconteceu de ter menor de idade treinando aqui, e que a gente
percebeu tanto na parte alimentar que ele comegou a emagrecer, quanto no treino que
ele comegou a erguer peso de mais, ai entrei em contato com a mae, ate por ser menor,
conversei junto com o aluno, expliquei o que estava acontecendo, como era o correto,
orientamos ele e ndo foi possivel, ai chamamos os responsaveis. Quando é de maior,
é mais dificil hoje em dia a gente encontrar assim, tentamos mais é uma questao bem
complicada de se tratar com o aluno assim, eles criam uma barreira, quando eles botam
um objetivo na cabeca o certo € o que ele diz, como, eu sei porque eu vi na internet,
fulano fez e deu certo, entdo assim, a internet é 6tima no sentido de trazer informacéo
nos vela ao mundo inteiro, mas ela traz muita coisa negativa, e a nova onda do
momento é essas blogueiras que ndo entendem bulhufas, e ai elas publicam o treino,
sdo maravilhosas de corpo, aquele treininho basico que elas fazem, mas elas nao
contam a metade das porcarias que elas tomam pra ficar daquele jeito, e ai o pessoal
enlouquece e quer ficar igual.” Entrevistado 6 — “Primeiro conversaria com ele,
dependendo da idade conversaria com os pais dele, se € menor de idade né
apresentaria o caso para os pais do responsavel.”

Quanto a existéncia de comparacdo dos alunos que se matriculam para parecer com
alguém. Aqui, foi bastante interessante a reacdo dos treinadores quando foi langada a pergunta,
todos afirmaram com a cabeca muito antes de concluir a pergunta. A entrevistada 03 comenta
que 100% dos alunos ndo querem parecer consigo, sempre com um outro, “sempre estdo em
busca de ser sua melhor versédo”. E isso se encaixa perfeitamente com o que diz REIS (2016),
onde cita que, desde o principio o ser humano vem com a ideia de ser ou parecer com 0 outro,
e nunca estar satisfeito consigo, principalmente nas mulheres por conta da vaidade. Mas
pesquisas recentes mostram gque homens tem se preocupado muito mais com a beleza corporal,
e a qualidade em que se encontra a sua mente, ou seja, se seu psicolégico esta afetado de alguma
forma, este individuo estara mais propenso a cair nesta armadilha, conhecida atualmente como

Transtorno Dismorfico Muscular. Abaixo as demais falas dos entrevistados:
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Entrevistado - 1 “Com foto ndo, mas eles costumam falar, ah, quero ter a perna de
ndo sei quem, quero ter o brago de ndo sei quem, principalmente as mulheres”
Entrevistado 2 — “Sim, tem varios, mas néo ¢ frequente, mais ai tem a explicagio de
que cada caso é um caso, tem uma vida, uma nutri¢do, uma capacidade” Entrevistado
3 — “100%, eles ndo querem ser eles, eles querem ter a perna da fulana o peito do
outro, sempre estdo em busca de ser sua melhor versao, até ja li pesquisar sobre isso,
de ndo se identificar”. Entrevistado 4 —“Tem muito isso, é o que mais tem, hoje em
dia acontece de a pessoa falar que quer ficar igual tal pessoa e chega e fica sentada
conversando ndo faz nada, ndo rende nos treinos. As vezes é s para dizer que esta na
academia. ” Entrevistado 5 —“Especificamente, tipo, quero ficar como o fulano ndo,
nunca vi alguém chegar e falar isso, mas ja ouvi assim, quando eu fazia avaliagdo
fisica, as veze faco ainda, eu perguntava o objetivo e falavam, ah meu objetivo é ficar
com a bunda da fulana, falam num tom de brincadeira, mas vocé sabe que bem no
fundo gostaria mesmo de estar entendeu? Ai a gente leva na brincadeira também pra
ndo incentivar a fazer loucura, eu falo, vamos treinar isso tal, mas obvio que ndo chega
nem proximo dos anos de treinamento e do nivel de treinamento, ou entdo o que
tomam, mas é muita coisa, até porque na parte alimentar ndo precisa nem ser muito
fora do comum, mas tem que ser restrito, totalmente restrito pra vocé seguir 100% e
eu falo por mim porque eu treino diariamente musculacéo e fago reeducacéo alimentar
é muito dificil, entdo o pessoal desiste de parecer com fulano ciclano quando eles
comegam a ver que o negdcio é muito mais dificil e que ndo é do dia pra noite, tem
gente que treina a 15 anos, e a pessoa estd daquele tamanho porque tem 15 anos de
experiéncia e dinheiro também.” Entrevistado 6 —“Sempre. A academia ¢ muito
visual!”

Sobre a opinido dos instrutores em relacdo a realidade no universo fitness, da boa forma
e a salde acabar ficando em segundo plano, no sentido de usar substancias ilegais para poder
atingir o resultado esperado. Santos et al (2006) apud Silva, Danielski & Czepielewski (2002);
e Tokish, Kocher & Hawkins, (2004) descrevem que médicos indicam essas drogas para
pacientes que tiveram uma grande perca de massa magra. Pacientes que foram diagnosticados
em niveis avanc¢ados de patologias com depressao, AIDS, cancer, e ainda assim sdo doses muito
pequenas. Esses medicamentos ndo sdo indicados para fins estéticos, pois as consequéncias sao:
estrias, acnes aumento do colesterol ruim, hepatite, alteragdes no humor, agressividade, ou
entdo situacdes parecidas com a abstinéncia.

Além da utilizacdo das drogas, outras consequéncias podem ser observadas como ao uso
exagerado de carga durante os exercicios fazendo com que os 0ssos sofram uma sobrecarrega,
bem como tendbes, musculos e articulagdes, principalmente dos membros inferiores
(CAMARGO et al. 2008).

Em seguida, encontram-se as falas dos entrevistados sobre este tema:

Entrevistado - 1 “Acontece apesar de ndo ser mais frequente, mas o consumo de
anabolizantes uma coisa ou outra, acontece, o percentual é muito baixo, tipo 2% dos
alunos que a gente ja teve, que a gente sabe que fazem o uso de anabolizantes e
esteroides, e é visivel para a gente que conhece, como que do nada o cara ganha uma
diferenga grande em pouco tempo, sabe? Mas acontece”. Entrevistado 2 — “A
realidade é assim, hoje tem alguns casos sim, mesmo que a gente oriente, que fale,
tem alguns alunos que usam por conta propria. E sempre quando a gente entra na sala
que tem alguém que esta muito diferente dos outros realmente é notdrio, a gente
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aborda orienta, mesmo assim eles por conta propria fazem o uso, até pela internet eles
compram qualquer tipo de droga” Entrevistado 3 —Ento, de 100% das pessoas que
entram na academia, 98% s se preocupa com a boa forma, ndo se preocupa com a
salde, esses 2% s6 vao se preocupar com a salde. Ninguém entra na academia por
salde, todo mundo entra na academia porque quer o corpo da fulana ou o corpo do
ciclano. ” Entrevistado 4 —“Nunca, conheco bastante gente que usa e usou, mas na
minha opinido nunca se pode colocar estética na frente de salide, mas o que acontece
é que esta muito facil de conseguir esses produtos, na internet, na academia, vocé
compra produtos que promete uma coisa, ddo o resultado mas tem efeitos colaterais
que no futuro vai ser bem prejudicial. E da de ver pela pele dele, a quantidade de peso
excessivo, até pela fisionomia que muda bastante. ” Entrevistado 5 —N&o deveria,
eu acredito que saide sempre em primeiro lugar! A academia é étima traz muitos
beneficios pra saude, esteticamente também a gente se olha no espelho e quer estar
sempre melhor ne, a salde tem que estar sim em primeiro lugar, porque se a gente
deixa a satide em segundo plano e cultua so o corpo e querendo ver so uma coisa, com
relacdo a substancias., vocé acaba denegrindo a sua salde, vocé vai comecar a passar
mal, parar no hospital, vai reverter o caso, e fica com um aspecto horroroso, a gente
procura conversar com os alunos independentemente do objetivo deles, que a salde é
sempre em primeiro lugar, apesar de que hoje gragas a internet, estdo colocando outras
coisas em primeiro lugar, ta facil de conseguir e ta facil de saber como que usa como
que funciona, os préprios profissionais de educacéo fisica estdo ne, cansamos de pesar
aluno fazendo treino de internet, ai vai la explica que isso ndo é pra ele, que cada
corpo é um corpo, que fulano ta daquele tamanho ta a 15 anos, os préprios
adolescentes da academia veem o0s caras maiores e querem ficar igual, e a gente tenta
explicar que ndo é assim, é um desespero de ficar na boa forma de estar perfeito e que
isso aba prejudicando mais tarde, procuramos trabalhar a conscientizacéo, e se mesmo
assim eles insistirem ai é uma escolha da pessoa, sendo menor entramos em contato
com os pais, ¢ ne, focar na conscientizagdo.” Entrevistado 6 —“Cara, aqui na
academia o nosso foco € mais emagrecimento, tipo quero emagrecer com saude e
controlar a alimentagdo. Agora, quando eu trabalhei com musculagdo ndo eram todos,
mas sempre vinha alguém perguntar sobre substancias, perguntando o que faz, sem
saber 0 que é, perguntava ja leu a bula? E o cara dizia ndo, entdo ndo usa ne cara, a
longo prazo isso é muito prejudicial.

Quanto aos académicos de Educacdo fisica. O contato com 0s académicos ocorreu em

outubro. Os sujeitos do estudo foram orientados acerca do trabalho e cientes de sua participacdo

voluntaria e de ndo haver nenhuma consequéncia pela sua ndo participacdo. Foi ressaltada

também a importancia da fidedignidade dos dados fornecidos. Quanto a identificacdo podemos

observar que 1 dos 6 entrevistados se encontra uma fase a baixo dos demais, sendo que um

deles ndo estava estagiando na &rea de musculacdo, mas conhecia muitas pessoas que praticam

e me trouxe também o seu conhecimento sobre o assunto da modalidade.

Quadro 2 - Quanto a identificacdo dos académicos entrevistados

Entrevistados Idade Sexo Fase

Académico 01 21 anos Masculino 08 fase
Académico 02 22 anos Masculino 08 fase
Académico 03 22 anos Masculino 08 fase
Académico 04 24 anos Masculino 07 fase
Académico 05 22 anos Masculino 08 fase
Académico 06 23 anos Masculino 08 fase
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Fonte: dados obtidos pela entrevista

Sobre a frequéncia de ida a académica. Parte dos entrevistados responderam que ndo
tem uma frequéncia alta na academia, ou atualmente nao frequentam, com excecdo do
entrevistado 06, que diz frequentar 5x por semana, com no maximo 2h de treino.

A seguir as falas dos entrevistados demonstram 0 que pensam a este respeito:

Académico 1 — “Nao frequento academia” Académico 2 — “Ultimamente nenhuma,
mas ja frequentei, tem uns 3 anos ja. Comecei em 2010 e agora 2014”. Académico 3
— “90% do meu tempo, as vezes eu chego da aula e vou, de manha também, varia”.
Académico 4 — “Fago 3 vezes por semana. Ndo fago nenhum trabalho especifico para
ganho de massa ou qualquer outro tipo, mais para manter meu condicionamento fisico,
porque eu trabalho com sobrepeso, carga e descarga de caminhdo, entéo eu to sempre
fazendo mais o fortalecimento tipo na parte da lombar, treinamento inferior.”
Académico 5 — “3 vezes na semana a tarde”. Académico 6 — “5 vezes por semana,
atualmente so tenho tempo a noite por causa da faculdade, geralmente das 10, 10:30
a meia noite, 1h e meia 2h, as vezes nem da isso.”

A vigorexia, entdo, nasce da dissociacdo da imagem corporal, e ainda ndo é reconhecida
pelos 6rgdos normativos pelo fato de ser confundida com a “overtraining™®, que é o excesso de
treino, a vigorexia é de dificil diagnostico por decorréncia de ser um transtorno confundido com
salde, e ainda, a distorcao da autoimagem, fazendo com que imagine terceiros olhando para ele
e assim, fazendo uma “leitura mental” da pessoa em que o observa, pensando assim que o
sujeito estd vendo ele como ele se Vé.

Para Falcdo (2008 p. 5)

As obsessdes masculinas com o corpo podem estar voltadas para apenas algumas
partes como: uma cabeca calva, uma barriga grande, pelos pelo corpo, um pénis
pequeno, a musculatura ou alguma outra deficiéncia percebida pelo corpo que
incomoda.

Quanto a renda gasta a fim de melhorar a aparéncia. Os académicos relataram gastar no
total em média de 300,00 R$ por més com a sua aparéncia, sendo que a mesma media gasta ndo
atrapalha nas demais contas. Com excecédo do entrevistado 06, que relatou gastar em torno de
500,00 R$ reais somente com a sua aparéncia ha 4 ou 6 meses atras, onde se encontrava mais
obcecado, e hoje em dia ele relata gastar mais ou menos 100,00 R$ no entanto, sentiu-se

incomodado por relatar seu gasto.

8 Significa uma sobrecarga ou um excesso de estimulagdo: um aumento muito rapido do nimero ou da intensidade
das sessOes de treinamento, instrugdes forcadas de movimentos tecnicamente muito dificeis, métodos de
programas de treinamentos unilaterais ou muito intensos, pausas de recuperacdo insuficientes, alimentacdo
deficiente e outros distdrbios (COSTA; SAMILSKI, 2005).
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Fava (2000) apud Castro, Andrade e Muller (2006), descreve que uma doenga que se
adquire deve-se dar importancia ao &mbito no qual ele esta inserido. Verificar as varidveis do
meio do sujeito inclui-se desde sua classe socioeconémica até o uso de substancias prejudicial.
Esclarecem ainda que, mesmo com a coincidéncia de individuos terem a mesma patologia a
influéncia dos fatores psicossociais varia de pessoa para pessoa.

Nas falas abaixo podemos observar o que pensam os entrevistados:

Académico 1 - “Pensando bem, eu ndo sou muito preocupado com a minha aparéncia
sabe, ndo gasto nada” Académico 2 — “Cara, acho que uns 200,00 R$, mais nada que
me atrapalhe nas minhas outras contas” Académico 3 —“uns 200,00 R$ ou mais, sei
la, no méximo 300,00 R$.” Académico 4 —“calcula em uns 100,00 reais, mais ou
menos, eu faco quando eu posso, quando eu tenho, eu cuido mais da minha
alimentacéo, do que eu faco durante o dia do que outra coisa. Meus 100,00 R$ e 50,
60 R$ da academia, 20, 30 R$ para suplemento ou alguma coisa mais tranquilo”
Académico 5 — “Acho que ndo da 100,00 R$, porque o cabelo nédo corto, e acho que
nunca gastei mais do que isso.” Académico 6 — “ja gastei bastante, agora ndo to
gastando, mas ja gastei em torno de 500,00 R$ faz 04 ou 06 meses, hoje em dia menos
de 100,00 R$”.

Em relacdo a fazer qualquer coisa para atingir a meta esperada. Tratando-se de
académicos que, logo menos serdo profissionais da area, a linha de raciocinio dos entrevistados
02, 03, 04 ,05 e 06 em relacdo a fazer qualquer coisa para atingir a meta se encontra aceitavel,
entretanto, o entrevistado 01 relata um “desleixo”, como se ndo tivesse importancia para com o
outro, e sim para o0 seu desejo.

Ferreira, Castro e Gomes (2005) pontuam que, a ideia na qual a mulher esteja mais
insatisfeita fisicamente do que o homem permanece enraizado nos dias atuais, porém grande
parte do publico masculino sente-se tdo infeliz quanto o feminino. Entretanto, os homens além
da sua insatisfacdo sobre seu reflexo corporal, 0 que faz do transtorno ele propriamente dito é
a visao distorcida no qual o individuo possui em relacéo a si, percebendo e idealizando uma
realidade erronia e pior do que realmente €, fazendo disso uma catastrofe, e quanto mais uma
pessoa concentra-se em sua aparéncia corporal, pior tende a sentir-se a respeito do que vé a

obsessdo alimentar o descontentamento. Observamos abaixo o que relatam os entrevistados:

Académico 1 — “Sim! Se a pessoa quer ficar forte, com uma aparéncia boa acho que
vale tudo sim, independente, se é o desejo dela acredito que sim”. Académico 2 —
“Nao , tudo tem o seu limite. Tudo que é em excesso € prejudicial, até a agua se tomar
de mais prejudica ne.” Académico3 —“Acho que tudo ndo, tipo, usar esteroides so por
causa da boa forma ndo, suplemento sim, essas coisas ndo. ” Académico 4 —“ndo, na
verdade o que eu vejo hoje em dia tem muita gente descompensada com isso, em
busca disso, obviamente que tem sues porqués, seus objetivos, entdo ndo digo que é
errado, digo que eu ndo faria, ndo vejo necessario pra mim, mas eu acredito que ta
bem superficial também as academias buscando ate mais uma questéo de aparéncia
do que de saude” Académico 5 —“Nio, primeiro ¢ a satide, depois o que vier é
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consequéncia” Académico 6 —“ndo, isso pode prejudicar a saude depois, as vezes
muita gente faz de tudo agora e sofre 0s riscos, tem varios casos de gente que morre
por isso, esse ano foram 2 e estudantes novos.”

Sobre a diminuicdo da vida sexual em relacdo a preocupacdo da sua aparéncia. As
implicagdes causadas sdo geralmente associadas ao meio biopsicossocial, a rotina na qual
normalmente o ser humano esté ligado como comer, dormir, caminhar, raciocinar, desejo sexual
entre outras coisas que estdo inseridos em nossa rotina. Anormalidade ligadas as mesmas sao
sinais em que pessoas proximas a ele devem ficar atentas, como explica Falcdo (2008) apud
Assuncéo (2002), p. 4:

Implicagbes como insdnia, falta de apetite, irritabilidade, desinteresse sexual,
fraqueza, cansaco constante, dificuldade de concentracdo, problemas fisicos e
estéticos, como por exemplo, a desproporcéo displasica, também entre o corpo e
cabeca, problemas dsseos e articulares devido ao peso excessivo, falta de agilidade e
encurtamento de musculos e tenddes.

As falas forma monossilabica, apenas negaram a frequéncia, com excec¢ao do académico
6 que relata que o periodo de atividade sexual era menor quando era mais obcecado pela
academia e aparéncia. Este relata que: “N&o, naguela época que eu gastava de mais erra menos
frequente umas 2 vezes por semana.”

Quanto aos problemas causados sobre a preocupacdo com a aparéncia fisica. Nesta
questdo foi unanime o sentimento de querer ser mais, no sentido de mais magro como o
entrevistado 01, mais saldavel como o entrevistado 04, e mais regrado como na fala do
entrevistado 06, na qual chama atencao, pois para nédo fugir da dieta ele falta em algumas aulas
para poder se regrar a0 maximo. Na vigorexia assim como a dismorfia muscular e a anorexia
nervosa, ou qualquer outra doenca ou transtorno existem consequéncias, pois de acordo com
Falcdo (2008) apud ALONSO. (2006, p. 4).

Depressdao e/ou ansiedade, piora as relagbes sociais do sujeito, afetando
principalmente o trabalho e os estudos, problemas nas relagfes interpessoais e
isolamento sdo algumas consequéncias psicolégicas que existentes neste transtorno.
J& as implicagdes bioldgicas sdo: mudanga no metabolismo que repercutem sobre o
figado e sistema cardiovascular, aumentando os niveis de colesterol, diminuigéo do
centro respiratério, disfungdo erétil, hipertrofia prostatica, hipogonadismo e
ginecomastia, amenorreia e ciclos menstruais irregulares nas mulheres.

A sequir as falas dos entrevistados, demonstram o pensam a este respeito:

Académicol — “Assim, acredito que ndo, eu ja me preocupei mais, no sentido de o
que que as pessoas pensam, porque eu to um pouco acima do peso, ai 0 que as pessoas
vao pensar da aparéncia, ou sofrer bullying mesmo, o pessoal comentar isso ai e

normal ne.” Académico 2 — “N&o.” Académico 3 — “Ja faltei aula para ir para a
academia, mas foi poucas uns 20%.” Académico 4 — “néo, nunca abri médo de nada
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na minha vida por causa de exercicio fisico, eu busco manter assim durante o dia, é
uma atividade, procuro ndo tomar refrigerante, comer fritura, besteira, comer salada,
comer fibra, tudo isso, mas tratar como uma prioridade assim ndo.” Académico 5 —
“eu acho que ndo.” Académico 6 — “Académico sim, emprego ndo, as vezes mata a
aula para ir para o treino ou para ndo furar a dieta, que as vezes tem que vir direto, ai
acaba comendo besteira ou nem come.”

Em relacdo as dietas feitas a partir de indicacGes de conhecidos, sem recomendacdes
medicas. Duchesne e Almeida (2002) menciona que os transtornos alimentares (TA) provém a
partir de sua interagdo com o mundo, entre eles estdo envolvidos os fatores bioldgicos, culturais,
e ainda suas experiéncias pessoais. Por isso que é tdo importante verificar as variaveis, ou seja,
0 meio em que a pessoa esta inserida, as condi¢fes que torna-se favoravel, o processo de
desenvolvimento de suas alteracdes cognitivas e seu comportamento no qual caracteriza tal
patologia.

E deste modo buscam alcangar a idealizacdo de um corpo perfeito, ou seja, nunca se
sentem suficientemente fortes ou musculosos, torna-se entdo, “obcecados” por regimes
hiperproteicos, e chegam a levar mantimentos alimentares em eventos sociais. Aparentemente
este sujeito busca manter-se saudavel, mas ao contrario, busca por um enquadramento, uma luta
didria com sua autoestima. Em outras palavras, as pessoas com este transtorno, buscam
incessantemente o pseudo corpo perfeito, na tentativa de atingir uma satisfacdo que nunca

podera ser verdadeiramente alcancada. Observamos que:

Académico 1 - “Dieta muitas vezes, mas ndo tendo uma pessoa por referéncia, tipo,
ah eu quero ficar igual tal pessoa isso nunca. Mas de dietas que eu fiz umas 5, 6 por
ai, mas ndo tendo alguém como espelho”. Académico 2 — “Sim, tipo, umas 10x, as
vezes combinada com o exercicio.” Académico 3 — “J4 sim, ndo deu muito certo, mas
ja fiz, é muito comum pegar dieta dos outros, internet essa coisa ¢ muito facil.”
Académico 4 — “Ndo, esse tipo de dieta de ficar granddo ndo, ja tive que fazer sim,
mas com prescrigdo medica” Académico 5 — “J4, dei uma olhada na internet, seguir
uma dica que uma pessoa deu, mas dieta inteira ndo, so algumas coisas tipo, faco tal
receita e eu gosto, mais so. Para rendimento e essas coisas assim poucas vezes mais
receita mesmo.” Académico 6 — “Sim, atualmente eu fago, diariamente, com horarios
corretos.”

Assim como nas falas dos entrevistados, que preferem saber de conhecidos o que fazem
para ficar magro ou ter uma alimentacdo mais saldavel como na fala do entrevistado 01, 04, e
05. Os relatos de dietas combinadas com treinos dos voluntarios 02 e 03, mostram ser facil esse
acesso a dietas regradas sem prescricdo medica, e finalmente o entrevistado 06 cita fazer
atualmente uma dieta com horarios certos para comer determinadas comidas, sem prescri¢ao
medica.

Sobre fantasiar como seria a vida se a aparéncia fisica fosse como imagina. Com

excecdo do académico 04, os demais entrevistados relatam em suas falas que queriam sim
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mudar alguma coisa em seu corpo ou ja fantasiaram como seria a sua vida se eles fossem da
forma como imaginam, seja mais alto, mais magro, ou mais musculoso como na fala do
académico 06, por conta de terceiros acharem que ndo seja um profissional bom o suficiente

por causa do seu fisico. Segue abaixo seus relatos:

Académico 1 - “ja imaginei sim, quando eu sofro bullying no caso, quando falam do
meu excesso de peso” Académico 2 — “Sim, sei la, se eu fosse mais magro, mais
definido eu poderia usar uma roupa mais justa.” Académico 3 — “sim, ficar melhor,
mais definido, se eu pudesse por mim escolher escolheria 0 melhor para mim, ficar
bem definido.” Académico 4 — “Nao, como eu to ta bom, e é assim que tem que ser”
Académico 5 — “Acho que eu ja fantasiei sim, eu queria ser mais alto, queria ser uns
10cm mais alto, mas acho que ja fantasiei, de subir em uma caixinha e ficar
imaginando, agora entrei em uma agencia de modelo, entdo para a passarela acho que
j& ndo da ndo tenho tamanho, mas com 10cm, poderia mudar.” Académico 6 — “Sim,
a vida acho que ndo mudaria muito, é que na educacdo fisica, se vocé trabalha em
alguma area da educacdo fisica e ndo tem um corpo bom, vocé ja ndo € visto como
bom, vocé sempre tem que esta a traz, dar o exemplo.”

A midia vem contribuindo para a influéncia da imagem corporal, tanto masculina como
feminina, publicitarios e profissionais que trabalham com o marketing ddo énfase ao corpo
perfeito e ao bidtipo ideal do homem moderno, musculoso, atlético, sem gordura, da mesma
maneira que influenciam e imp&em padrées as mulheres ha décadas. E um modelo imposto e,
muitas vezes, impossivel de ser alcan¢ado pela maioria dos homens. Associando esses modelos
impostos pela midia, muitas patologias antes quase “exclusivas” das mulheres vém sendo cada
vez mais diagnosticados em homens (FALCAO, 2008).

Atualmente nota-se uma crescente preocupa¢do com os transtornos relacionados a
alimentagdo, com diversas matérias que envolvem a “necessidade” de se enquadrar em padrdes
expostos pela midia. Pessoas que estdo sempre a procura de um “corpo perfeito” e almejam
vigorosamente uma satisfacdo fantasiosa que jamais sera palpavel.

Na atualidade observamos um padrdo de perfeicdo irreal que se cria sobre pessoas e que
é extremamente cruel principalmente com sujeitos que propriamente tem seu reflexo destorcido
por si s6, como adolescentes que querem se enquadrar a um grupo com uma intensa busca pelo
reconhecimento digno de sua fantasia. (SANTOS, 2012; OLIVEIRA-CARDOSO, 2014).

Sobre usar ou pensar em usar substanciam ilegais ou legais para melhorar o
desempenho. Com excecédo dos académicos 01 que nunca pensou em usar, e 0s académicos 03,
04, 05 que usam somente suplementos alimentares, e o académico 06 fala que ja pensou em
usar drogas ilegais, conta também que usa atualmente suplementacdo alimentar.

Em sequéncia, salientamos as falas dos entrevistados:
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Académico 1 — “Nao, nunca”. Académico 2 — “J4 pensei sim, em usar suplementos
para a academia, chegava e perguntava normal para o instrutor se ele conhecia ou me
indicava alguma coisa amis nunca deu. Mas na minha sala, tipo tem muita gente que
usa e diz que ndo usa”. Académico 3 — “Uso s6 suplemento, mais bomba ndo, ja
pensei, mais ndo” Académico 4 — “substancias legais sim. Ilegais nao”. Académico
5 — “legais sim, ter um acompanhamento com suplementacdo, mas ilegal ndo.
Conhego bastante gente que usa.” Académico 6 — “Sim ja pensei, ndo cheguei a usar,
conhego bastante sobre esteroides estudo bastante, tem de tudo ne? Tem droga que
vai te ajudar a ganho de massa magra, ganho de musculo, favoravel a resisténcia, mas
so uso suplemento.”

A Vigorexia esta totalmente relacionada com a imagem corporal e apresenta como
sintomas a pratica excessiva de exercicio fisico de autorrendimento, principalmente a
musculacdo (chegando a ficar mais de seis horas em uma academia) e na maioria das vezes
demonstram um vicio exagerado pela prética, excedendo a capacidade fisioldgica de o corpo
recuperar-se do esforco no qual é submetido, e possuem padres alimentares especificos,
geralmente compostos de dieta hiperproteica, além de inimeros suplementos com base em
aminoacidos ou substancias para aumentar o rendimento fisico. A busca obsessiva para atingir
um corpo considerado perfeito, faz com que o individuo ndo enxergue que estas praticas sao
prejudiciais a satde. Além disso, a pessoa com esse transtorno acaba por prejudicar sua vida
social e recreativa (ASSUNCAO, 2002).

CONSIDERACOES FINAIS

No processo de producdo dessa pesquisa buscou-se perceber e evidenciar apos a coleta
e andlise dos dados, a visdo dos profissionais e a falta de clareza no que diz respeito a
importancia do profissional de psicologia para eles. A partir dos relatos dos entrevistados
constata-se que o trabalho do psicélogo nesse campo ndo € algo desconhecido, porem em
relacdo ao transtorno, ficou evidente no momento da peti¢do ao responsavel pelo local, a falta
de informacao sobre o que é o transtorno, confundo-a com a overtraining, que € o excesso de
treino.

De fato, como mostra nas respostas dos academicos, os fatores que levam os individuo
desenvolver a vigorexia e buscar o corpo perfeito sdo externos a ele, por influéncia de outras
pessoas e pela midia em si, acabam fantasiando seu ideal por medo de ndo serem profissionais
adequados, pois segundo eles, “tem que dar o exemplo para os outros, tem que estar com 0
corpo bonito”. Essa regra imposta a eles de “ter” que ser assim, ndo ¢ algo que seja benéfico
para a saude mental, e é justamente isso que acaba influenciando o desenvolvimento do

transtorno.
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Foi possivel observar através das falas dos entrevistados que o profissional de nutri¢éo
¢ mais “benéfico” do que um profissional de psicologia, sendo que os relatos evidenciam a
palavra especialista, € ndo o psicologo para o acolhimento deste sujeito. O psicélogo é o
profissional capacitado a orientar o paciente e todas as pessoas envolvidas no processo de
tratamento, é ele que ira auxiliar no esclarecimento das inquietacbes mais intimas, acolher o
paciente, nortea-lo da maneira mais viavel, fazendo do treino algo benéfico para a mente e para
0 corpo, fazendo essa relagédo mente-corpo, conseguimos estabelecer a relagéo entre a vigorexia
e 0 autocontrole do sujeito.

Falcdo (2008) compreende que € necessario 0 psicélogo do esporte propiciar o suporte
emocional cabivel para os atletas (ou mesmo amadores) que venham ter um sofrimento
significativo com as exigéncias dos treinadores nos esportes de rendimento independente da
modalidade que o atleta se encontra, e isso também vale para os aspectos relacionados ao
esforco fisico, da pressdo externa da midia, da familia, de si préprio, entre outros.

Através das respostas obtidas podemos perceber que o psicologo quando atua junto com
a equipe multiprofissional como cita Duchesne; Almeida (2002) pela vigorexia se tratar de um
transtorno conhecido como a anorexia nervosa reversa, o tratamento com tais estratégias sera
eficaz para a melhora do sujeito, afinal, ninguém consegue “cortar” algo no qual esta
acostumado diariamente por conta da melhoria. Isso ndo vai fazer com que melhore, ird
desencadear o sofrimento do mesmao. Por isso, a estratégia de fazer com que ele faca o exercicio
e se alimente de forma mais saudavel, com a ajuda de um educador fisico, nutricionista e
psicologo clinico, fard com que a pessoa entenda que aquilo que ele estava fazendo nédo era
positivo para a saude fisica e mental dele, além de contribuir de maneira significativa para o
paciente, familia e equipe.

Analisando os relatos dos académicos, podemos concluir que a atuacdo no psicélogo em
meio a preocupacdo com o aluno como ser humano é algo significativo, que enriquece e exalta
a nossa profissdo. Os profissionais da area de educacao fisica que estdo saindo para 0 mercado
de trabalho, devem ter esse feeling de conseguir romper barreiras e enxergar o aluno como
alguém com uma histdria de vida e ndo apenas como um nimero a mais dentro da instituicdo,
desta maneira, é preciso realizar um trabalho minucioso que envolva toda a equipe, para que
uma nova Vviséo a respeito do sujeito seja estabelecida, por mais grave que seja a doenca e por
mais vulneravel que esteja o individuo de realizar as suas atividades comuns para largar tudo e
treinar, ou mesmo faltar a compromissos para nédo sair da dieta, sempre havera uma chance de

resgatar a sua integridade e preservar a sua qualidade de vida.
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