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Resumo

A ansiedade competitiva possui relagdao positiva e linear com a frequéncia de com-
portamentos de risco para os transtornos alimentares (CRTA). A ansiedade compe-
titiva apresenta relagdo negativa e linear com as estratégias de coping. Talvez o co-
ping possa mediar a relagao entre a ansiedade competitiva e a frequéncia de CRTA
em atletas. O objetivo do estudo foi analisar a mediagao do coping entre a ansieda-
de competitiva e os CRTA em atletas brasileiros do sexo masculino. Participaram
739 atletas. Para avaliagdao da frequéncia de CRTA, foi adotada a Disordered Eating
in Sports Scale. Utilizou-se a versao brasileira do Competitive State Anxiety Inven-
tory (CSAI-2R) para avaliar a ansiedade competitiva. Foi utilizado o Athletic Coping
Strategies Inventory para avaliar as estratégias de coping. Os achados revelaram
relacdo direta entre a ansiedade competitiva e os CRTA (p = .01). Os resultados in-
dicaram que as estratégias de coping potencializaram a relagdo entre a ansiedade
competitiva e os CRTA (p = .01). Concluiu-se que o coping pode ser considerado uma
variavel psicolégica determinante na relagdo entre a ansiedade competitiva e os
CRTA.

Palavras-chave: psicologia do esporte; ansiedade; atletas; transtornos alimenta-
res; comportamentos patolégicos.

DOES COPING MEDIATE THE RELATIONSHIP BETWEEN
COMPETITIVE ANXIETY AND EATING DISORDERS IN
ATHLETES?

Abstract
The competitive anxiety shows positive and linear relationship with risk behaviors for
eating disorders (RBED). The competitive anxiety shows negative and linear
relationship with coping strategies. Perhaps the coping strategies can mediate the
relationship between competitive anxiety and RBED in athletes. The aim of this study
was to analyze the coping mediation between competitive anxiety and RBED in
Brazilian male athletes. 739 athletes from various sports participated. To assess the
RBED frequency, the Disordered Eating in Sports Scale was adopted. The Brazilian
version of the Competitive State Anxiety Inventory was used to evaluate competitive
anxiety. Athletic Coping Strategies Inventory was used to evaluate coping strategies.
The findings revealed a direct relationship between competitive anxiety and RBED
(p = .01). The results indicated that coping strategies potentiated the relationship
between competitive anxiety and RBED (p = .01). It was concluded that coping can be
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considered a psychological determinant in the relationship between competitive
anxiety and RBED.

Keywords: sport psychology; anxiety; athletes; eating disorders; pathological
behavior.

COPING MEDIA LA RELACION ENTRE LA ANSIEDAD
COMPETITIVA'Y LOS TRASTORNOS DE LA
ALIMENTACION EN LOS ATLETAS?

Resumen

No se sabe si el afrontamiento media la relacién entre la ansiedad y los compor-
tamientos de riesgo para los trastornos de la alimentacién (CRTA) en atletas. El
objetivo del estudio fue analizar la mediacidén de afrontamiento entre la ansiedad
competitiva y CRTA en los atletas masculinos brasilefios. Participaron 739 atletas.
Para evaluar la frecuencia de los CRTA se adopté Disordered Eating in Sports Sca-
le. Se utiliz6 la versidn brasilefia del Competitive State Anxiety Inventory para
evaluar la ansiedad competitiva. Se utilizé el Athletic Coping Strategies Inventory
para evaluar las estrategias de afrontamiento. Los resultados revelaron una rela-
cion directa entre la ansiedad competitiva y CRTA (p = .01). Los resultados indi-
caron que las estrategias de afrontamiento potenciaron la relacién entre la ansie-
dad competitiva y CRTA (p = .01). Se concluyé que el afrontamiento se puede
considerar una variable psicoldgica decisiva en la relacién entre la ansiedad com-
petitiva y CRTA.

Palabras clave: psicologia del deporte; ansiedad; atletas; trastornos de la alimen-
tacién; comportamiento patoldgico.

1. Introducao

Os comportamentos de risco para os transtornos alimentares (CRTA) sdo
considerados métodos ndo saudaveis para a redu¢do de massa corporal (Papathomas
& Petrie, 2014). Longos periodos sem ingerir alimentos, utilizagdo de laxantes/
diuréticos/inibidores de apetite, uso de roupas plasticas para gerar desidratacdao
durante as sessdes de treinamento fisico e autoindu¢do de vémito sdo apontados
como os principais CRTA entre os atletas (Chapman & Woodman, 2016). Achados
cientificos demonstram que cerca de 20% dos atletas do sexo masculino adotam os
CRTA como medida para potencializar o desempenho esportivo (Filaire, Rouveix,

Pannafieux, & Ferrand, 2007; Gapin & Petruzzello, 2011), visto que os treinadores
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costumam associar a atenua¢ao da massa corporal com a melhora do desempenho
competitivo (Durguerian et al., 2016).

Em 2007, Petrie e Greenleaf criaram um modelo tedrico a respeito da etio-
logia dos CRTA em atletas. Nesse modelo tedrico, sdo postuladas varidveis predito-
ras dos CRTA (por exemplo, internalizacao do ideal de corpo atlético, insatisfacdo
com a imagem corporal e pressdes socioculturais). Desde entao, pesquisadores tém
buscado confirmar esse modelo tedrico (Gomes, Martins, & Silva, 2011; Krentz &
Warschburger, 2013; Peden, Stiles, Vandehey, & Diekhoff, 2008; Scoffier, Maiano,
& D'Arripe-Longueville, 2010). No entanto, alguns achados foram controversos
(Filaire et al., 2007; Haase, 2011; Michou & Costarelli, 2011), o que indicou a neces-
sidade de se elaborar um novo modelo que pudesse melhor explicar o desencadea-
mento dos CRTA em atletas do sexo masculino. Nesse sentido, considerando a in-
consisténcia do modelo de Petrie e Greenleaf (2007), Fortes, Ferreira, Oliveira,
Cyrino e Almeida (2015) tentaram construir um modelo socioesportivo que melhor
explicasse a etiologia dos CRTA em atletas brasileiros. Fortes et al. (2015) propuse-
ram que a preocupag¢ao com a muscularidade e a insatisfagdo com a gordura cor-
poral poderiam mediar a relagdo do regime de treinamento, do nivel competitivo,
do percentual de gordura e dos fatores socioculturais (pressdes esportivas) com os
CRTA em atletas do sexo masculino. Todavia, poucas varidveis aderiram ao modelo
(por exemplo, fatores socioculturais e insatisfacdo com a gordura corporal). Além
disso, essas varidveis explicaram menos de 20% da varidncia dos CRTA, o que
apontou a necessidade de buscar outras varidveis que melhor expliquem o desen-
cadeamento dos CRTA em atletas. Vale ressaltar que em nenhum dos dois modelos
supracitados foi incluida a ansiedade competitiva.

A ansiedade competitiva, por sua vez, é apontada como um construto mul-
tifatorial concernente a disposicdo de resposta ao estresse e uma tendéncia de
perceber situacdes estressoras (Fernandes, Nunes, Raposo-Vasconcelos, Fernan-
des, & Brustad, 2013). De acordo com a Teoria Multidimensional da Ansiedade-
-Estado Competitiva (Martens, Vealey, & Burton, 1990), a ansiedade possui trés
componentes: cognitivo, somatico e autoconfianca. A ansiedade cognitiva refere-
-se aos pensamentos e as expectativas negativas relativos ao desempenho. A an-
siedade somatica diz respeito aos elementos afetivos e fisiolégicos da experiéncia
de ansiedade que afetam diretamente o sistema nervoso auténomo. A autocon-

fianga significa a convic¢ao e o sentimento de capacidade de realizar agdes reque-
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ridas na competicao. Embora estudos tenham revelado relacao significante e linear
entre a ansiedade competitiva e os CRTA em atletas (Fortes, Almeida, & Ferreira,
2014; Vardar, Vardar, & Kurt, 2007), segundo alguns cientistas do esporte (Chapman
& Woodman, 2016; Thompson & Sherman, 2014), as estratégias de coping podem
mediar tal relagdo. Tais autores apontam que existem diversos fatores protetores
contra o desenvolvimento de CRTA em atletas, sendo as estratégias de coping um
importante recurso cognitivo e comportamental que pode ser utilizado em situa-
¢Oes de estresse para evitar a ado¢ao de CRTA.

De acordo com Serpa e Palmeira (1997), o coping diz respeito as estratégias
cognitivas e comportamentais de enfrentamento ou evitagao do evento estressor,
mais especificamente, no caso do atleta, o evento estressor refere-se a competigao
(Fernandes et al., 2013). Kurimay, Pope-Rhodius e Kondric (2017) demonstraram
estreita relacdo entre as estratégias de coping e a ansiedade. Os achados de Pons,
Viladrich, Ramis e Polman (2018) apontaram que as estratégias de coping media-
ram a relacdo entre ansiedade competitiva e comportamentos adaptativos (por
exemplo, comprometimento com o esporte). Wadey et al. (2014), por sua vez, re-
velaram que o coping mediou a relagao entre ansiedade competitiva e emogoes
negativas (por exemplo, medo de lesdo) em atletas amadores do sexo masculino.
Ressalta-se, sobretudo, que, embora o coping possa mediar a relagao entre ansie-
dade competitiva e emog¢des ou comportamentos mal adaptativos (por exemplo,
CRTA), do melhor do nosso conhecimento, ndo existe estudo que tenha buscado
analisar a relagdo entre coping e CRTA em atletas. Sendo assim, faz-se necessdrio
conduzir investigagdo com a premissa de averiguar se os apontamentos de Chapman
e Woodman (2016) e Thompson e Sherman (2014) sdo condizentes.

Do ponto de vista pratico, esse tipo de pesquisa podera revelar a relacdo
entre ansiedade competitiva, estratégias de coping e CRTA em atletas brasileiros do
sexo masculino. Logo, os resultados serdo importantes para os profissionais que
atuam no ambito esportivo. Com base nessas informagdes, o propésito deste estu-
do foi analisar a mediacdo do coping entre a ansiedade competitiva e os CRTA em
atletas brasileiros do sexo masculino. Considerando os apontamentos de cientistas
do esporte (Chapman & Woodman, 2016; Thompson & Sherman, 2014), formulou-
-se a seguinte hipdtese: a relacdo entre a ansiedade competitiva e os CRTA é me-

diada pelas estratégias de coping em atletas do sexo masculino.
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2. Método

2.1 Participantes

A populagdo foi constituida por atletas brasileiros profissionais e amado-
res, com idade igual ou superior a 15 anos. Realizou-se calculo amostral a priori
no software G Power 6.0, adotando prevaléncia de 50% para CRTA em atletas
brasileiros, margem de erro de 1% e nivel de confianca de 5%. Identificou-se o
quantitativo minimo de 469 atletas para que os achados pudessem ser inferidos
para a populagao. Considerando as perdas amostrais de outras investigagoes
(Fortes, Kakeshita, Gomes, Almeida, & Ferreira, 2014; Fortes et al., 2015), decidiu-
-se adicionar o percentual de 20%. Assim, adotaram-se 560 atletas como tama-
nho amostral minimo a ser utilizado. Vale destacar que a quantidade de participan-
tes minima para conduzir a modelagem de equagao estrutural é de 200 sujeitos
(Fortes et al., 2015).

Foram adotados os seguintes critérios de inclusdo: 1. treinar sistematica-
mente sua respectiva modalidade com regime minimo de treinamento de oito ho-
ras semanais; 2. ter participagdo minima em uma competicdo de dimens3o regional
no ano de 2016; e 3. ter disponibilidade para responder aos questionarios e parti-
cipar das avalia¢des antropométricas. Ademais, adotaram-se os seguintes critérios
de exclusdo: 1. apresentar deficiéncia fisica ou intelectual (informacao indicada pelo
treinador) e 2. utilizar medicamentos psicoativos nos ultimos seis meses (informa-
¢do indicada pelo préprio atleta).

Selecionaram-se os atletas de forma nao probabilistica utilizando a técnica
casual simples. Abordaram-se os atletas no préprio local de treinamento. Foi pos-
sivel incluir no estudo 836 atletas do sexo masculino. No entanto, 97 atletas foram
excluidos por ndo responderem aos questionarios em sua totalidade e/ou ndo par-
ticiparem da afericdo de medidas antropométricas, chegando a um quantitativo
final de 739 atletas —atletismo (n = 17), basquetebol (n = 58), boxe (n = 11), ca-
noagem (n = 13), ciclismo (n = 27), futebol (n = 95), handebol (n = 54), jiu-jitsu
(n = 42), judd (n = 52), levantamento de peso olimpico (n = 9), natacdo (n = 146),
polo aquatico (n = 22), remo (n = 18), saltos ornamentais (n = 11), tae kwon do
(n = 30), ténis (n = 8), triatlon (n = 11), vela (n = 10), voleibol (n = 89) e vélei de
praia (n = 16) — com média de 18,15 + 1,68 anos. Salienta-se que todos os atletas

eram vinculados a clubes de dez estados brasileiros: Ceard (n = 46), Mato Grosso
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do Sul (n = 28), Minas Gerais (n = 103), Para (n = 21), Paraiba (n = 71), Pernambu-

co (n = 116), Parana (n = 45), Rio de Janeiro (n = 100), Rio Grande do Sul (n = 49)

e S3o Paulo (n = 160).

2.2 Medidas

Comportamentos de risco para os transtornos alimentares (CRTA): Para avaliacao
da frequéncia de CRTA, adotou-se a Disordered Eating in Sports Scale (DES),
questionario construido e validado para a lingua portuguesa (Fortes, Almei-
da, & Ferreira, 2016). O questiondrio é composto por 21 questdes em escala
tipo Likert de cinco pontos (0 = nunca, 1 = quase nunca, 2 = as vezes,
3 = muitas vezes, 4 = sempre), divididas em cinco subescalas: 1. compuls3o
alimentar no @mbito esportivo (por exemplo, “Acho que meu treinador gos-
taria que eu fosse magro”); 2. restri¢ao alimentar e redugao de peso corporal
(por exemplo, “Uso roupas quentes/de plastico durante o treinamento para
perder peso”); 3. comportamento alimentar saudavel no contexto esportivo
(por exemplo, “Acho que a minha dieta é apropriada para melhorar o meu
desempenho em competicdes”); 4. utilizacdo de substancias/farmacos e sa-
ciedade alimentar no esporte (por exemplo, “Uso laxantes e/ou diuréticos
antes de competicdes para perder peso”); 5. comportamentos e cognigbes
direcionados ao aumento de massa muscular/desempenho (por exemplo,
“Depois de treinar, como uma quantidade de comida que me sacia”). Quan-
to maior for o escore, maior sera a frequéncia de CRTA. Destaca-se que os
itens das subescalas 3 e 4 apresentam escore invertido (4 = nunca, 3 = ra-
ramente, 2 = as vezes, 2 = quase sempre, 1 = sempre). No estudo original de
validagdo, a consisténcia interna alcan¢ada foi de .74 para a DES (Fortes,
Almeida et al., 2016). Para a presente amostra, encontrou-se valor para a
consisténcia interna de .72, avaliado pelo alfa de Cronbach.

Ansiedade competitiva: Utilizou-se a vers3o brasileira (Fernandes et al., 2013)
da versdo reduzida do Competitive State Anxiety Inventory (CSAI-2R) (Cox,
Martens, & Russell, 2003) para avaliar a ansiedade competitiva dos atletas.
O CSAI-2R é composto por 16 itens que mensuram trés subescalas: an-
siedade cognitiva (por exemplo, “Estou preocupado(a) pelo fato de poder
perder”), ansiedade somatica (por exemplo, “Sinto o meu corpo tenso”) e

autoconfianca (por exemplo, “Sinto-me autoconfiante”). O escore para cada
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subescala é calculado pela soma das respostas dos itens de cada fator divi-
dida pelo respetivo nimero de itens. Adotou-se a dimensdo de frequéncia
da CSAI-2R como critério de avaliagdo da ansiedade competitiva, a qual
estd disposta em uma escala Likert de sete pontos, variando de 1 (nun-
ca) a 7 (muito frequentemente). Quanto maior for o escore, maior sera a
quantidade de tempo que os atletas atendem aos sintomas de ansiedade
competitiva. O CSAI-2R foi validado para atletas brasileiros e demonstrou
6timas propriedades psicométricas (Fernandes et al., 2013). Para a presente
amostra, identificou-se consisténcia interna (avaliada pelo alfa de Cronba-
ch) de .77.

Estratégias de coping: Utilizou-se o Athletic Coping Strategies Inventory
(ACSI) (Serpa & Palmeira, 1997) para avaliar as estratégias de coping no
ambito esportivo. O ACSI é composto por 28 itens em uma escala Likert de
quatro pontos, variando de “quase nunca” a “quase sempre”. O ACSI é dis-
posto em sete subescalas que avaliam as seguintes competéncias psicolégi-
cas: 1. rendimento maximo sob pressdo; 2. auséncia de preocupacdes; 3.
confronto com a adversidade; 4. concentracdo; 5. formulagdo de objetivos;
6. confianga e motivagdo para a realizagdo; e 7. treinabilidade ou disponibi-
lidade para a aprendizagem a partir do treino. Cada subescala contém qua-
tro itens, e os valores absolutos registrados em cada um deles s3o somados
e divididos por 4 de forma a obter um valor médio para cada subescala. Os
valores dos itens da subescala de preocupacdes e dois dos itens da subesca-
la de treinabilidade (3 e 10) sdo invertidos. O ACSI foi validado para a popu-
lagdo de atletas brasileiros (Serpa & Palmeira, 1997), obtendo bons indices
psicométricos. Para a presente amostra, encontrou-se valor para a consis-
téncia interna de .78, avaliado pelo alfa de Cronbach.

Antropometria: Para a determinagao da massa corporal e estatura, utiliza-
ram-se uma balanca digital portatil (Tanita® BC-601, S3o Paulo, Brasil) e
um estadiémetro portatil (Welmy®, Santa Barbara do Oeste, Brasil). O indi-
ce de massa corporal (IMC) foi determinado pela razdo entre a massa cor-
poral (kg) e o quadrado da estatura (m). As espessuras das dobras cutdneas
foram medidas por meio de um adipdémetro Lange (Lange®, Washington,
Estados Unidos) para a estimativa da densidade corporal, mediante a equa-

¢do preditiva proposta por Slaughter et al. (1988) e Jackson e Pollock (1978),
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criados para avaliar as medidas em adolescentes e adultos do sexo masculi-
no, respectivamente. A gordura corporal relativa foi estimada pela equacdo
de Siri (1956).

2.3 Procedimentos

Os procedimentos adotados nesta pesquisa obedecem aos critérios da Etica
em Pesquisa com Seres Humanos conforme Resolu¢dao n. 466/2012 do Conselho
Nacional de Saude. O estudo esta integrado ao projeto institucional aprovado pelo
Comité de Etica em Pesquisa (Parecer n. 59783316.4.0000.5208). Inicialmente,
realizou-se contato com a direcdo dos clubes para solicitagdo da autorizacdo para
realizacao das coletas de dados com os atletas das equipes. Fizeram-se as coletas nas
dependéncias dos clubes, na cidade em que se efetuou a pesquisa, durante os dias
estabelecidos. A coleta foi realizada por equipe, ou seja, apenas os atletas de uma
equipe respondiam aos questionarios ao mesmo tempo em uma sala privativa, com
a auséncia dos treinadores. Todos os atletas responderam aos questionarios antes
dos treinamentos. Nao se permitiu a comunica¢do entre os participantes durante a
coleta de dados. A ordem dos questionarios foi aleatorizada entre os participantes. O

preenchimento dos questiondrios teve duragao de aproximadamente 30 minutos.

2.4 Andlise dos dados

Conduziram-se as analises de assimetria (Iskl < 3.0), curtose (lkul < 10) e
coeficiente de Mardia para a curtose multivariada, a fim de avaliar a distribui¢do dos
dados da investigacao. Ademais, utilizou-se o teste Kolmogorov-Smirnov para ava-
liar os pressupostos de normalidade dos dados. Adotou-se o teste de Levene para
testar a homoscedasticidade, ao passo que a esfericidade dos dados foi verificada
mediante o teste de Mauchly. Se esse Ultimo pressuposto foi violado, adotou-se a
correcao de Greenhouse-Geisser. Assim, média e desvio padrdo foram utilizados
para descrever as varidveis da investigacdo. Adotou-se a analise fatorial confirma-
téria (AFC) com o intuito de avaliar a estrutura fatorial dos instrumentos psicomé-
tricos utilizados na presente investigacdo. Utilizaram-se os seguintes indicadores
para avaliar o ajustamento da AFC: erro quadratico médio de aproximagdo (root
mean square error of approximation — RMSEA), indice de bondade do ajustamento
(goodness-of-fit index — GFl), indice de bondade do ajustamento adaptado (adjusted

goodness-of-fit index — AGFI) e indice de Tuker-Lewis (Tuker-Lewis index — TLI).
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Foi utilizada a correlagdo de Pearson para relacionar as varidveis da investi-
gacdo. Em seguida, conduziu-se a modelagem de equacdo estrutural (structured
equation modeling — SEM) no software Amos 21.0 para analisar as rela¢des das va-
ridveis da pesquisa, adotando-se os CRTA como varidvel dependente e as estraté-
gias de coping como variavel mediadora. Para a estima¢do de maxima verossimi-
Ihanca, adotou-se a razao critica (critical ratio — CR) como elemento indicador das
estimativas de chance de reproduzir os dados observados. A técnica de bootstrap-
ping (mil amostragens) foi utilizada para testar o efeito de varidveis mediadoras.
Ademais, os outliers identificados por meio da distancia quadrada de Mahalanobis
(D?) foram excluidos, corroborando os pressupostos teéricos para a conducdo da
SEM. Utilizaram-se os seguintes indicadores para avaliar o ajustamento do mode-
lo: RMSEA, GFI, AGFI e TLI. Foram adotados os valores apontados por Hair, Hult,
Ringle e Sarstedt (2014) (.008 para o RMSEA e .90 para os demais indicadores de
ajustamento) como indicadores de aderéncia do modelo. Para a condu¢do da SEM,
foi adotado nivel de significancia de 5%. Salienta-se que a idade cronolégica e o
percentual de gordura foram controlados estatisticamente (inseridos como cova-
ridveis), considerando os achados de outras investigacoes cientificas (Fortes et al.,
2015, Fortes, Kakeshita et al., 2014).

3. Resultados
Os dados descritivos da amostra do presente estudo podem ser visualizados
na Tabela 3.1. Identificaram-se correlagdes estatisticamente significantes entre as
variaveis da investiga¢do (Tabela 3.1), contemplando os pressupostos para a con-
ducdo da SEM. Destacam-se as correlacdes significativa (p < .05), moderada (r >
.40) e positiva da DES com o CSAI-2R (r = .62) e negativa com o0 ACSI (r = -.45). O

CSAI-2R se associou significativa (p < .05) e negativamente com o ACSI (r = -.77).
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Tabela 3.1. Valores descritivos (média e desvio padrao) e correlagoes entre as

variaveis do estudo.

Média DP DES CSAI-2R ACSI
DES 36.41 11.89 - .62% - .45%
CSAI-2R 29.08 12.17 - -.77%
ACSI 4754 16.02 -
IMC (kg/m>) 22.73 137
PG (%) 18.90 7.54
RTS (horas) 10.19 1.1
Idade (anos) 18.15 1.68

Nota: DP = desvio padrao; DES = Disordered Eating in Sports Scale; CSAI-2R = Competitite State
Anxiety Inventory; ACSI = Athletic Coping Strategies Inventory; IMC = indice de massa corporal; PG =

percentual de gordura; RTS = regime de treinamento semanal; *p < .05.

Os dados estatisticos referentes a AFC para os instrumentos psicométricos

do presente estudo estao demonstrados na Tabela 3.2. Os achados indicaram que a

estrutura fatorial de todos os questionarios foi confirmada.

Tabela 3.2. indices de aderéncia da anélise fatorial confirmatdria dos
instrumentos psicométricos utilizados no presente estudo.

Instrumento RMSEA GFI AGFI TLI
Disordered Eating in Sports Scale .007 .91 94 .93
Competitite State Anxiety Inventory .006 94 .95 .92
Athletic Coping Strategies Inventory .008 .89 .91 .90

Nota: RMSEA = erro quadratico médio de aproximagdo; GFI = indice de bondade do ajustamento; AGFI

= indice de bondade do ajustamento adaptado; TLI = indice de Tuker-Lewis.

A Tabela 3.3 demonstra que as variaveis do estudo demonstraram boa ade-
réncia ao modelo de equagdo estrutural (RMSEA = .007; GFI = .90; AGFI = .92; TLI

=.93; CR = 2.56).
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Tabela 3.3. Indices de aderéncia do modelo de equacdo estrutural.

RMSEA GFI AGFI TLI CR

.007 .90 92 93 2.56

Nota: RMSEA = erro quadratico médio de aproximagdo; GFI = indice de bondade do ajustamento; AGFI
= indice de bondade do ajustamento adaptado; TLI = indice de Tuker-Lewis; CR = razdo critica (indica
a estimativa do parametro).

O modelo geral explanou 42% da variancia dos CRTA (Figura 3.1, F, .., =
56.08; p = .01). Salienta-se que os resultados ndo indicaram dados perdidos
(missing). Os achados revelaram relacdo direta entre a ansiedade competitiva
(CSAI-2R) e os CRTA (DES) (F(
indicaram que as estratégias de coping (ACSI) potencializaram a relagdo entre a

ansiedade competitiva (CSAI-2R) e os CRTA (DES) (F( = 45.75; p = .01), expli-

3,736) ~

2.7 = 41.38; p = .01). Vale salientar que os resultados

cando 42% da variancia dos CRTA, conforme a Figura 3.1 demonstra.
Os resultados da técnica de bootstrapping foram significantes (F, .. = 51.29;

p =.01;1C ., = 0.57-0.65), indicando que os efeitos mediadores representam uma

95%
aproximagdo empirica da distribuicdo da populacdo original (atletas brasileiros do

sexo masculino).

47% (p = .01)

Estratégias de coping

49%*
(Ansiedadecompetitivaj > CRTA

42% (p = .01)

Figura 3.1. Modelo de equagdo estrutural dos CRTA em atletas brasileiros do
sexo masculino.

Nota: CRTA = comportamentos de risco para os transtornos alimentares.
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4. Discussao

O estudo teve como premissa analisar a mediacdo das estratégias de coping
entre a ansiedade competitiva e os CRTA em atletas brasileiros do sexo masculino.
Considerando o aspecto pratico, analisar a relagdo da ansiedade competitiva e es-
tratégias de coping com os CRTA em atletas brasileiros do sexo masculino é impor-
tante para implementar programas de prevencao e/ou intervencdo psicoldgica, a
fim de reduzir a incidéncia de desencadeamento de transtornos alimentares nes-
se publico.

Investigagdes cientificas revelaram que aproximadamente 20% dos atletas
do sexo masculino adotam os CRTA com a premissa de atenuar a massa corporal
(Durguerian et al., 2016; Papathomas & Petrie, 2014). Parece que aproximadamen-
te um quarto dos atletas do sexo masculino estad vulneravel ao desencadeamento
dos transtornos alimentares. A provavel causa para o desenvolvimento desses fa-
tores nessas populacdes ¢ a alta cobrancga sofrida pelos atletas tanto interna como
externa, o que representa um fator de risco para o desenvolvimento de tais com-
portamentos aditivos e patolégicos (Oberle, Watkins, & Burkot, 2018). Consideran-
do que os atletas costumam associar a reducdao da massa corporal com a otimiza-
¢ao do desempenho em competicoes (Papathomas & Petrie, 2014), alguns podem
adotar os CRTA com o prop6sito de potencializar os resultados competitivos. To-
davia, os atletas podem aumentar o nivel de ansiedade competitiva quando se
sentem pressionados (Fortes, Lira, Lima, Almeida, & Ferreira, 2016).

O modelo de equagao estrutural apontou relagao direta da ansiedade com-
petitiva com os CRTA. Esse resultado indicou que a percepgao de estresse durante
0s eventos competitivos e 0s pensamentos negativos a respeito do desempenho
competitivo esteve associada ao desencadeamento dos CRTA em atletas brasileiros
do sexo masculino. Esse achado pode ser explicado por meio do modelo tedrico a
respeito da etiologia dos CRTA em atletas (Petrie & Grenleaf, 2007), que postula
que a demanda estressora do ambiente competitivo (treinamentos, cobranga por
desempenho, competigdo) sofre grande efeito dos contextos em que o atleta estd
inserido, podendo assim aumentar o risco de problemas psicolégicos (por exemplo,
CRTA, ansiedade, depressao). Esses achados vdo ao encontro da literatura que evi-
dencia que os atletas com maior nivel de ansiedade demonstraram mais suscetibi-
lidade para a ado¢do dos CRTA (Fortes, Ferreira et al., 2014; Vardar et al., 2007).

Dessa forma, parece que os atletas que se preocupam demasiadamente com o
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desempenho competitivo ou os que demonstram maior ativa¢ao do sistema nervo-
so autondémico (por exemplo, frequéncia cardiaca, sudorese, dilatacdo da pupila
etc.) em situagbes de estresse (por exemplo, a competicdo) costumam ter maior
vulnerabilidade a ado¢do dos CRTA (Vardar et al., 2007). Talvez os atletas relacio-
nem o uso de inibidores de apetite, laxantes e/ou diuréticos com a potencializacdo
do desempenho competitivo. Essa associa¢ao pode ser uma tentativa de diminuir a
frequéncia de criagdo de imagens mentais negativas das possiveis situagdes que
poderdo ocorrer durante a competicdo, o que, cautelosamente, pode explicar os
achados do presente estudo.

A literatura atual demostra que as estratégias de coping podem atuar como
elemento protetivo contra o desencadeamento dos CRTA (Chapman & Woodman,
2016; Fortes et al., 2015; Thompson & Sherman, 2014). O modelo de equacdo
estrutural apontou que, de fato, as estratégias de coping mediaram a relacdo en-
tre ansiedade competitiva e CRTA, corroborando as hipéteses da pesquisa de For-
tes et al. (2015). Esse resultado indica que o tipo de coping adotado (por exemplo,
enfrentamento ou evita¢ao) pode determinar a adogdo de CRTA em atletas ansio-
sos. Por exemplo, um atleta que demonstre elevado nivel de ansiedade competi-
tiva pode nao desencadear os CRTA caso utilize estratégia de coping de enfrenta-
mento. Ao contrdrio, um atleta ansioso pode estar suscetivel a adogdo dos CRTA
caso utilize estratégia de coping de evita¢do. Ou ainda um atleta que ndo utilize
qualquer tipo de coping, mas seja ansioso em situa¢do competitiva, podera desen-
cadear CRTA. Todavia, vale destacar que se trata de hipéteses, visto que os resul-
tados do modelo de equacdo estrutural conduzido ndo permitem esse tipo de
conclusdo. Estudos que busquem analisar a relagdo entre estratégias de coping e
CRTA em atletas necessitam ser desenvolvidos para que se possa entender me-
Ihor esse fendbmeno.

Apesar de este estudo apontar resultados inéditos e importantes, ele possui
limitacdes que merecem destaque. Utilizaram-se instrumentos de autorrelato
como ferramentas de avaliagao. Assim, os resultados podem nao refletir o contex-
to analisado em virtude de se tratar de respostas subjetivas. Vale destacar que a
escala ACSI foi adaptada para a populagao portuguesa (Serpa & Palmeira, 1997).
Apesar de o portugués ser a lingua de Brasil e Portugal, os paises possuem diferen-
¢as culturais significativas e também pequenas altera¢des na prdpria escrita. Nesse

sentido, a utilizacdo desse instrumento psicométrico na presente pesquisa pode ter
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impactado os resultados obtidos. Porém, a fim de assegurar a validade dos dados
obtidos, conduziu-se a AFC para todos os questionarios, e os achados indicaram
indices de ajustamento aceitaveis, o que reduz a possibilidade de invalidade dos
instrumentos supracitados para a amostra do presente estudo. Outra limitagao
desta pesquisa se refere a utilizagdo apenas do escore total dos instrumentos, im-
possibilitando o papel mediador das subescalas do ACSI-28 na associa¢ao entre a
ansiedade e os CRTA. Além disso, este estudo se restringiu a avaliagdo das variaveis
psicolégicas dos atletas em apenas um momento (corte transversal), o que ndo
caracteriza as reais relacdes de causa e efeito entre as variaveis. Dessa forma, fu-
turas investigacdes devem utilizar abordagem prospectiva com os atletas, além de
cruzarem as variaveis psicoldgicas anteriormente descritas com os niveis de de-
sempenho durante a temporada.

A despeito das limitacdes, acredita-se que os resultados desta pesquisa se-
jam de extrema importancia para os profissionais que atuam no contexto esportivo.
Ademais, tais achados podem auxiliar na elaboracdao de programas de prevengao

e/ou tratamento dos CRTA em atletas brasileiros do sexo masculino.

5. Conclusao

Concluiu-se que o coping pode ser considerado uma variavel psicolégica de-
terminante na relagdo entre a ansiedade competitiva e os CRTA, atuando como um
potencializador dos efeitos negativos da ansiedade sobre os CRTA. Sugere-se a
condugdo de mais investiga¢oes com atletas brasileiros do sexo masculino a fim de
confirmar os achados deste estudo (validade externa). Em adicdo, recomenda-se a
constru¢do de um modelo etioldgico dos CRTA para atletas brasileiros de ambos os
sexos. Do ponto de vista prético, profissionais que atuam no ambito esportivo, mais
especificamente psicélogos do esporte, poderdo desenvolver intervengdes que via-
bilizem atenuar o nivel de ansiedade competitiva e/ou potencializar o desenvolvi-
mento das estratégias de coping com o propdsito de reduzir o desencadeamento

dos CRTA em atletas brasileiros do sexo masculino.
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