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RESUMO 

 

INTRODUÇÃO: No âmbito Exército Brasileiro, assim como na população nacional, há 

problemas recorrentes de má alimentação que culminam em uma baixa eficiência em termos 

operacionais e no prejuízo a indicadores de saúde da tropa. Supõe-se que um dos fatores que 

conduzem a uma má escolha alimentar é a baixa capacidade de regulação emocional dos militares. 

OBJETIVO: rastrear como a reação e a regulação emocional influenciam na escolha alimentar 

em militares do Exército Brasileiro. MÉTODOS: O presente estudo tem delineamento quase 

experimental, aprovado pelo CEP-CCFEX (parecer 6.043.170). A amostra foi composta de 42 

militares da EsEFEx, entre alunos e integrantes do corpo permanente. Os participantes foram 

submetidos a estímulos visuais (positivos, negativos ou neutros), em seguida responderam à 

Versão Brasileira da Difficulties Emotion Regulation Scale (DERS) e ao final da pesquisa foram 

disponibilizados alimentos classificados em dois tipos: naturais e super palatáveis. Antes e após 

os estímulos os participantes avaliaram seu estado emocional por meio do Self Assessment Manikin 

(SAM). Foi realizada uma ANOVA de medidas repetidas fatorial e uma análise de regressão 

múltipla para apreciação dos dados no software JASP versão 17. RESULTADOS: Encontrou-se 

variação do componente valência da reação emocional entre os estímulos ministrados aos 

participantes (positivo, negativo ou neutro), especificamente entre o pós positivo e o pós negativo. 

Dos fatores de regulação emocional, a estratégia impactou negativamente o consumo de alimentos, 

tanto naturais quanto super palatáveis. Já os fatores metas e clareza impactaram positivamente no 

consumo de alimentos naturais e super palatáveis, respectivamente. CONCLUSÃO: Conclui-se 

que a reação e a regulação emocional estão relacionadas a ingestão alimentar tanto em termos 

quantitativos como qualitativos. Desse modo, sustenta-se a importância do militar ser capaz de 

regular bem suas emoções frente aos estímulos impostos pela natureza da profissão a fim de manter 

uma boa ingestão alimentar independente dos estímulos que se apresentem. 

 

Palavras-chave: comportamento alimentar; emoções; saúde militar. 

 

 

 

 

 

 

 

 



 
 

ABSTRACT 

 

INTRODUCTION: Within the Brazilian Army, as well as in the national population, there are 

recurring problems of poor nutrition that culminate in low efficiency in operational terms and 

damage to troop health indicators. It is assumed that one of the factors that lead to poor food 

choices is the military's low capacity for emotional regulation. AIMS: Therefore, the objective of 

this work was to track how reaction and emotional regulation influence food choice in Brazilian 

Army soldiers. METHODS: The present study has a quasi-experimental design, approved by 

CEP-CCFEX (opinion 6.043.170). The sample was made up of 42 EsEFEx military personnel, 

including students and members of the permanent corps. Participants were subjected to visual 

stimuli (positive, negative or neutral), then responded to the Brazilian Version of the Difficulties 

Emotion Regulation Scale (DERS) and at the end of the research, foods classified into two types 

were made available: natural and super palatable. Before and after the stimuli, participants 

assessed their emotional state using the Self Assessment Manikin (SAM). A factorial repeated 

measures ANOVA and multiple regression analysis were performed to evaluate the data using the 

JASP software version 17. RESULTS: Variation in the valence component of the emotional 

reaction was found between the stimuli given to the participants (positive, negative or neutral), 

specifically between the positive post and the negative post. Of the emotional regulation factors, 

the strategy negatively impacted the consumption of foods, both natural and super palatable. The 

goals and clarity factors had a positive impact on the consumption of natural and super palatable 

foods, respectively. CONCLUSION: It is concluded that emotional reaction and regulation are 

closely related to food intake in both quantitative and qualitative terms. In this way, the importance 

of the military being able to regulate their emotions well in the face of the stimuli imposed by the 

nature of the profession is supported in order to maintain a good food intake regardless of the 

stimuli that present themselves. 

 

Key words: Feeding Behavior; Emotions; Military Health.
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INTRODUÇÃO 

Apesar de fazer parte das ações e reações cotidianas que a vida impõe, a definição do que 

é a emoção não é tão consensual. A emoção pode ser definida como respostas comportamentais 

e mentais espontâneas, desencadeadas quando o cérebro detecta estímulos positivos ou 

negativos(1). Também pode ser definida como um conjunto de reações químicas e respostas 

neurais, formando um padrão de reação, que auxiliam o organismo para a manutenção da vida(2). 

Apesar de não haver um consenso na literatura sobre quantas e quais são as emoções, alguns 

autores reconhecem que há emoções básicas e transculturais, tais como: alegria, medo, surpresa, 

tristeza, nojo e raiva(3). 

A reação emocional é uma resposta inicial a um evento provocado, sendo esta resposta 

influenciada por diferentes estratégias de enfrentamento do indivíduo(4). É, sobretudo, uma 

resposta emocional rápida aos estímulos do ambiente(5). Em suma, a reação emocional é uma 

resposta a estímulos que variam de acordo com o indivíduo, com facilidade de ativação e duração 

distintas entre os seres humanos(6)(7).  

A reação emocional tem três dimensões: a ativação, a valência e a dominância. A ativação 

pode ser entendida como um componente fisiológico energético que fornece a intensidade da 

emoção (8). A ativação permite diferenciar estados emocionais ativos e passivos; geralmente é 

representada em um continuum, com extremos variando entre o positivo e negativo (mais ativo e 

menos energeticamente ativo, respectivamente(9). 

Já a valência é definida como a caracterização da emoção sentida, que varia entre dois 

extremos: o prazer e o desprazer(8). Outros autores, em suas pesquisas, separam a valência em três 

grupos: prazeroso, neutro e desprazeroso(5). A terceira dimensão é a dominância que versa sobre 

o enfrentamento do indivíduo sobre a emoção, ou seja, se ele se sente capaz de dominá-la ou no 

extremo, se é dominado pela emoção(9). 

As emoções e a resposta emocional têm um potencial impacto na atividade laboral 

militar(10). Militares estão frequentemente sobre estresse e pressão no trabalho, com momentos 

em que enfrentam situações de risco que suscitam emoções negativas, em alguns casos especiais 

essa estimulação é provocada por situações de risco de vida, que podem exacerbar a resposta 

emocional. A regulação emocional versa sobre os recursos que o indivíduo tem para, frente as 

emoções sentidas, conseguir manejar as experiências negativas. A regulação emocional facilita a 

regulação da impulsividade, da reatividade, melhora a coesão social e para a tarefa, melhora a 

liderança, preserva a empatia, tem efeito positivo sobre a capacidade de comunicação e influência 

social e melhora a consciência situacional(11)(12)(13)(14). 
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De outra forma, a desregulação emocional pode ser amplamente definida como a 

dificuldade em entender, aceitar e modular emoções(15). No ambiente militar, foi observado que 

a desregulação emocional tem efeito negativo sobre o desempenho, sobre a tomada de decisão - 

tanto em sua dimensão ética quanto de eficácia, como consequências potencialmente graves à 

missão e impactos na saúde do militar(16)(17). 

Marcadores de saúde como o consumo de álcool, doenças cardiovasculares e taxa de 

suicídio também estão associadas à desregulação das respostas emocionais em militares(10). 

Apesar dessas evidências prévias cobrirem um largo espectro do impacto da reação e da regulação 

emocional em militares, há ainda lacunas a serem supridas. Nesse sentido, ainda carece haver um 

entendimento sobre o impacto da emoção sobre a alimentação. Há a percepção de que a comida 

pode ser uma forma de preencher um vazio, um desamparo emocional(18). Esse pode surgir em 

circunstâncias como solidão, tristeza, depressão, isolamento social e outros estados emocionais 

causados por estresse, excitação, relações sociais conflituosas e outros eventos estressantes da 

vida(18). O comer emocional também está ligado ao humor ou condições emocionais e escolha 

alimentar, bem como diferentes transtornos alimentares(18). 

Van Strien et al(19) demonstraram que indivíduos mais suscetíveis às emoções, comiam 

mais após induções de humor de valência negativa do que quando recebiam induções positivas; 

em contrapartida, pessoas menos suscetíveis às emoções não apresentaram diferença na quantidade 

de alimentos ingeridos após os estímulos de valência positivas e negativas. Mas há evidencias que 

estímulos emocionais de valências positivas, negativas e neutras podem mudar o comportamento 

alimentar. Reações emocionais mais negativas e positivas foram associadas com alimentação 

compulsiva(6), sendo apenas a vontade de comer por reações emocionais negativas uma resposta 

alimentar marcadamente características de pessoas com obesidade(20). Todavia, pode-se 

considerar que as dificuldades de regular a emoção tem um efeito único e negativo nos sexos 

biológicos masculino e feminino, sobre o padrão alimentar e a alimentação transtornada(21). O 

efeito mais evidenciado da dificuldade de regulação emocional é o comer excessivo, sendo 

empregado como estratégia de regulação das emoções(21). 

De maneira semelhante, estudos mostraram que indivíduos com transtornos alimentares 

apresentaram maior sensibilidade a estímulos negativos e positivos quando comparados ao grupo 

controle(4). Sampaio et al(5) concluíram em sua pesquisa que pacientes com anorexia nervosa 

apresentaram, em relação ao grupo controle, maior ativação e menor dominância quando expostos 

imagens de valência positiva, negativa e neutra. Em outro estudo, que utilizou filmes para 

estimular mulheres com dietas restritivas, demonstrou que filmes de valência positiva (comédia) 

e negativa (terror) estimularam a ingestão do alimento ofertado (pipoca amanteigada) durante a 

sessão(22). 



 

8 
 

Observado que há uma lacuna na relação entre a reação e da regulação emocional e o 

comportamento alimentar no âmbito militar, o presente trabalho visa avaliar o impacto da variação 

da reação emocional e da regulação emocional após exposição à estímulos imagéticos com 

diferentes valências - negativa, positiva e neutra - na escolha alimentar em uma amostra de 

militares do Exército Brasileiro. A relevância da presente pesquisa, a partir da compreensão do 

mecanismo da reação emocional e alimentação em militares, está em incorporar este mecanismo 

na condução dos militares à melhora na qualidade da alimentação com foco na saúde deste grupo. 
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MÉTODOS 

 

O presente estudo tem delineamento quase experimental, por ter grupo experimental, mas 

não grupo controle. Foram convidados militares que servem na Escola de Educação Física do 

Exército (EsEFEx).  

 

Amostra 

A amostra foi constituída por militares do Curso de Instrutor, Curso de Monitor e pelo 

Corpo Permanente da EsEFEx. Trata-se de uma amostragem não probabilística por conveniência.  

Para a mensuração do tamanho amostral foi utilizado o software G*Power. Foram feitos 

cálculos considerando o teste ANOVA fatorial de medidas repetidas (poder de 80%, nível de 

significância de 0,05 e tamanho de efeito 0,25; correlação entre grupos 0,50;3 grupos - imagens 

negativas, neutras e positivas - e 2 medidas – pré e pós), regressão linear múltipla (poder de 80%, 

nível de significância de 0,05 e tamanho de efeito 0,15, 3 preditores) e foi estabelecido pelo 

tamanho amostral mínimo de 42 a 77 participantes.  

Os critérios de inclusão amostral foram: militares do sexo biológico feminino e masculino 

que servem na EsEFEx, com idade entre 20 e 59 anos; os quais não tivessem sido diagnosticados 

com Transtorno de Ansiedade ou Depressão no último ano. Os critérios de exclusão da amostra 

estabeleceram que não participariam da coleta os militares: que estivessem saindo do serviço de 

escala, que fossem atletas ou ex-atletas da modalidade Pentatlo Militar ou Pentatlo Moderno; com 

problemas ortopédicos ou atletas que estivessem fazendo o uso de medicamentos que pudessem 

alterar sua reação emocional. 

A amostra foi composta por 42 participantes, dos quais 13 do grupo estímulos negativos, 

14 do grupo estímulos positivos e 15 do grupo estímulos neutros. A média de idade dos 

participantes é de 29,3 anos (DP = 4,39, Max=42, Min=24), tendo como mediana a idade de 29 

anos. Nenhum dos participantes relatou já ter sido diagnosticado com Transtorno de Depressão ou 

Ansiedade, e 15 dos 42 integrantes da pesquisa manifestaram ter tido algum trauma agudo recente. 

A média do tempo de prática de exercício semanal foi de 282 minutos (DP = 160), variando entre 

treinos aeróbicos (n = 19), contrarresistência (n = 6) e concorrente (n = 13). A média em anos de 

prática de atividade física de forma regular (pelo menos 3 vezes na semana por 30 minutos) foi de 

12,25 anos. 

O retorno aos participantes foi dado com a apresentação pública dos resultados da pesquisa. 

 

Instrumentos 

Versão Brasileira da Difficulties Emotion Regulation Scale–DERS(15) permite avaliar 

as dificuldades na regulação emocional. É composta por 36 itens, divididos em seis fatores: 
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estratégias (itens 28, 15, 35, 22, 16, 31 e 37), não-aceitação (itens 11, 25, 21, 29, 12 e 23), impulso 

(itens 32, 14, 27, 19, 24 e 3), metas (itens 26, 18, 20, 13 e 33), consciência (itens 34, 8, 17, 2, 6, 

10) e clareza (itens 9, 4, 7, 1, 5 e 30). As respostas estão dispostas em uma escala Likert de 5 

pontos (5 =quase nunca; 1 = quase sempre). Os itens 1, 2, 6, 7, 8, 10, 17, 20, 22 e 34 têm escore 

reverso. Os escores de cada fator são obtidos pela média da soma da resposta para cada item. A 

versão brasileira da DERS foi validada com uma amostra de brasileiros entre 18 e 66 anos e 

apresentou a mesma estrutura fatorial que a original e evidência de confiabilidade interna 

satisfatória(23). Nessa amostra, todos os valores de confiabilidade interna (α de Cronbach) dos 

fatores foram superiores  a 0,7 (estratégia = 0,91; não aceitação = 0,92; impulso = 0,85; metas = 

0,90; consciência = 0,83 e clareza = 0,84) o que apontou a viabilidade do uso dos escores desses 

fatores para análise. 

Estímulo visual: foram usadas as imagens do International Affective Picture System – 

IAPS(24) para criar um estímulo negativo (valência negativa, alta ou baixa ativação, dominância 

ou submissão), um estímulo positivo (valência positiva, alta ou baixa ativação, dominância ou 

submissão) e um estímulo neutro (valência neutra, alta ou baixa ativação, dominância ou 

submissão). Cada estímulo continha 30 imagens, as quais forma exibidas por 3 segundos, de forma 

automatizada, totalizando 90 segundos de estímulo visual. As imagens que foram usadas no 

estímulo foram validadas para a população brasileira(25). Para o estudo foram escolhidas imagens 

com médias de valência ≥ 7,5 para o estímulo positivo; valências ≤ 2 para estímulos negativos e 

imagens com média de valência entre 4 e 5 para estímulos neutros, escolhidas dentro do banco de 

imagens do IAPS. As imagens possuem os valores de valência catalogados. 

Self Assessment Manikin – SAM(26) é uma técnica de avaliação pictórica que classifica 

os estímulos no espaço afetivo em três dimensões: valência, ativação e dominância. No Brasil, o 

SAM é utilizado na validação de imagens emocionais(25). Cada dimensão tem nove opções de 

respostas, nas quais se intercala espaços em branco e cinco ilustrações humanas estilizadas que 

simbolizam diferentes gradações emocionais. Os participantes avaliam seu estado emocional 

marcando um x nos desenhos ou espaços em branco. As escalas variam de 1 a 9, com menores 

valores sendo: valência (1 = negativo; 9 = positivo), excitação (1 = apático; 9 = excitado) e 

dominância (1 = submisso; 9 = dominante). Foi calculado o delta (∆ = (valor pré)2 – (valor pós)2) 

para cada elementos da reação emocional. Foi usado o valor quadrático dos escores no cálculo a 

fim de não causar efeito de sinal.  

Alimentação natural e super palatável: para avaliar as escolhas alimentares, foi 

oferecido um lanche após a visualização dos estímulos emocionais, composto por duas variedades 

de frutas e água - compondo a categoria alimentos naturais - refrigerante, biscoito salgado e 
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chocolate - compondo a categoria alimentos super palatáveis. Após a saída do participante, era 

contada a quantidade de alimentos consumidos em cada categoria. 

Questionário demográfico: elaborado para esta pesquisa, na qual foram coletados dados 

do participante para melhor caracterizá-lo, como por exemplo, idade, sexo biológico, prática de 

exercício, diagnósticos de ansiedade e depressão prévios e ocorrência de traumas (estes dois 

últimos para análise dos critérios de exclusão). 

Os instrumentos usados nessa pesquisa estão no Anexo 1 (exceto o estímulo visual, pois a 

CSEA Media, que é detentora do copyright, na obtenção da permissão para usar o IAPS 

expressamente proíbe a veiculação de imagens em documentos científicos ou apresentações 

públicas. Por isso, não se pode apresentá-las aqui). Especificamente o questionário demográfico 

se encontra no Apêndice 1. 

 

Procedimentos 

Com vista a atender a Portaria CNS 466/12 a qual exige aprovação pelo comitê de ética em 

pesquisas com seres humanos, o projeto de pesquisa foi encaminhado e aprovado no comitê de 

ética em pesquisa do Centro de Capacitação Física do Exército (CCFEx), CAAE 

69006923.5.0000.9433 (Anexo 2). 

A coleta de dados foi feita na Escola de Educação Física do Exército, especificamente no 

auditório General Newton de Andrade Cavalcante. Os pesquisadores conversaram com os 

prospectivos participantes, explicando os objetivos da pesquisa em sala de aula e na reunião de 

serviço, convidando-os a participar. Aqueles que tiveram interesse, agendaram horário prévio com 

os pesquisadores, de acordo com sua disponibilidade. O participante ao chegar ao auditório 

recebeu o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE, Apêndice 2) para leitura e 

assinatura, caso concorde com os termos.  

Concordando com os termos da coleta, o participante foi conduzido para a primeira cadeira 

da primeira fileira onde era registrado seu estado emocional, usando a escala SAM, nas dimensões 

valência, dominância e ativação.  

No momento seguinte, o participante sorteava o estímulo a ser exibido, se negativo (1), 

positivo (2) ou neutro (3). Após o sorteio as luzes do auditório eram apagadas e eram exibidas por 

90 segundos as imagens do grupo sorteado pelo participante. Imediatamente ao término do 

estímulo imagético, era pedido ao participante que avaliasse novamente seu estado emocional pelo 

SAM. 

Finalmente, era encaminhado para uma sala reservada no fundo do auditório, onde tinha 

uma mesa com alimentos frescos e super palatáveis para lanche. Também foram entregues a DERS 

e o questionário demográfico. Após a saída do participante era contabilizado o consumo dos 
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alimentos. O tempo total médio do experimento, com o preenchimento dos instrumentos, foi de 40 

minutos por participante. 

 

Análise Estatística 

Os dados foram inicialmente descritos com medidas de tendência central e dispersão – 

média, mediana, desvio padrão e amplitude. 

Para verificar a hipótese de que a reação emocional provoca variação no comportamento 

emocional, foi usado o teste ANOVA de medidas repetidas (2 x 3; reação emocional pré e pós; 

estímulo negativo, neutro, positivo) para o qual foi investigada a esfericidade dos dados e a 

normalidade dos resíduos (27). Para a determinação do efeito da reação e regulação emocional na 

escolha dos alimentos, foi feita análise de regressão múltipla, com os métodos forward, backward 

e stepwise, sendo escolhido o modelo com maior coeficiente de determinação (r2). Foram 

investigadas a normalidade (com gráfico Q-Q), homoscedasticidade (gráfico resíduos previsto x 

observados) e multicolinearidade (VIF < 3) para avaliação da viabilidade da análise.  

Quando os testes necessários para algumas análises não tinham equivalentes não -

paramétricos, foi empregado bootstrapping  com 1000 reamostragens, intervalo de confiança 95% 

BcA para compensar quaisquer desvios de normalidade dos dados. Nos que havia, foram 

empregados os testes não paramétricos equivalentes, quando necessário, após verificação da 

distribuição dos dados com teste Shapiro-Wilk. 

Para as análises estatísticas foi usado o software JASP versão 17, adotando-se 95% de 

significância estatística. 

 



 

13 
 

RESULTADOS 

 

A tabela 1 apresenta a análise descritiva das variáveis.  

Tabela 1 -Estatística Descritiva dos escores das variáveis em estudo (negativo = 13; positivo 

=14 e neutro = 15) 

Variáveis Grupos Mediana Média Desvio Padrão Mínimo Máximo 

∆Valência negativo 4,00 3,31 4,20 0 16,00 

neutro 1,00 2,60 4,12 0 16,00 

positivo 4,00 2,86 2,51 0 9,00 

∆ Ativação negativo 0 1,61 1,98 0 4,00 

neutro 1,00 2,27 4,08 0 16,00 

positivo 1,00 2,07 2,61 0 9,00 

∆ Dominância negativo 0 1,54 2,02 0 4,00 

neutro 0 0,80 1,37 0 4,00 

positivo 1,00 2,64 4,18 0 16,00 

DERS 

Estratégia 
negativo 4,43 4,09 0,68 2,86 4,70 

neutro 4,00 3,69 1,13 0 4,86 

positivo 3,93 3,83 0,85 2,00 5,00 

DERS Não- 

Aceitação 
negativo 4,00 4,10 0,63 3,00 5,00 

neutro 3,50 3,44 1,17 0 4,83 

positivo 3,17 3,29 1,06 1,83 4,83 

DERS Impulso negativo 4,17 4,03 0,41 3,17 4,50 

neutro 3,83 3,63 1,10 0 4,50 

positivo 3,67 3,69 0,38 2,83 4,33 

DERS Metas negativo 3,40 3,37 1,02 1,40 4,80 

neutro 2,80 2,61 0,92 0 4,40 

positivo 2,60 2,61 0,87 1,40 4,60 

DERS 

Consciência 
negativo 3,50 3,40 0,63 2,00 4,33 

neutro 3,33 3,06 0,99 0 4,17 

positivo 3,33 3,48 0,67 2,33 4,50 

DERS Clareza negativo 3,83 3,85 0,31 3,33 4,17 

neutro 3,50 3,31 1,08 0 4,67 

positivo 3,58 3,55 0,61 2,50 4,67 

Alimento 

Natural 
negativo 1,00 1,08 0,95 0 3,00 

neutro 0 0,60 0,99 0 3,00 

positivo 0 0,79 1,48 0 4,00 

Alimento 

Industrializado 
negativo 2,00 1,54 1,56 0 5,00 

neutro 1,00 0,93 1,22 0 4,00 

positivo 1,00 1,14 1,35 0 4,00 

Nota: ∆ = Delta; DERS = Dificulties Emotion Regulation Scale 

Fonte: o autor 

 

Investigou-se inicialmente, a variação do estímulo emocional na reação emocional, com 

o teste ANOVA de medidas repetidas fatorial. Em relação à ativação e dominância, não houve 

diferença significante pré e pós estímulo emocional, e nem entre os diferentes estímulos (Tabela 
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2). Para a valência, também não houve diferença estatisticamente significante pré e pós estímulo, 

F(0,53, 41,57) = 0,49, p = 0,48, 2
g = 0,003. Todavia, houve diferença significante na valência 

entre os diferentes estímulos F(19,01, 41,56) = 8,91, p = 0,0006, n2
G = 0,088, indicando que cerca 

de 9% da variação da valência observada no experimento se deu pelo tipo de estímulo apresentado 

ao participante (positivo, neutro e negativo). 

 

Tabela 2 – Variação da reação emocional frente aos diferentes estímulos emocionais 

Variáveis 
Somas dos 

quadrados 
gl F p η²G 

Ativação 

ativação 0,01 1 0,001 0,99 0,001 

Ativação ✻estímulos 1,37 2 0,66 0,53 0,006 

Resíduos 40,63 39    

Estímulos 1,08 2 0,11 0,89 0,005 

Resíduos 196,87 39    

Dominância 

Dominância 0,61 1 0,74 0,39 0,002 

Dominância ✻estímulos 1,66 2 1,01 0,38 0,006 

Resíduos 32,26 39    

Estímulos 1,43 2 012 0,89 0,005 

Resíduos 233,63 39    

Valência 

Valência 0,53 1 0,498 0,48 0,003 

Valência ✻ estímulos 19,00 2 8,913 < 0,001 0,088 

Resíduos 41,57 39    

Estímulos 13,76 2 1,73 0,19 0,060 

Resíduos 155,20 39    
Nota:gl = graus de liberdade; F = estatística F; p = significância estatística; η²G = teste de tamanho de efeito eta ao 

quadrado generalizado 

Fonte: o autor 

 

O teste post-hoc evidenciou que a diferença estava especificamente na valência entre os 

estímulos negativo e positivo após assistir o estímulo emocional, p = 0,01; d = 1,340 (tamanho de 

efeito grande). Os participantes tiveram valência maior na pós visualização do estímulo imagético 

positivo (M = 7,28±1,49) em comparação à pós visualização do estímulo imagético negativo (M 

= 5,15±1,62) (Tabela 3). 

Registramos que houve manifestações espontâneas de dois participantes em relação ao 

impacto dos estímulos negativos, relatando que ficaram chocados, que realizaram uma ação 

intencional de bloquear as lembranças das imagens vista após o final do estímulo, que estavam 

com tremores nas mãos. 
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Tabela 3 – Post Hoc do componente valência da reação emocional 

Estímulos e momentos 
Média da 

Diferença 
Erro 

padrão 
t d pholm 

negativo, valência pré neutro, valência pré -0,36 0,60 -0,60 -0,23 1,00 

positivo, valência pré 0,16 0,61 0,27 0,10 1,00 

negativo, valência pós 1,15 0,40 2,85 0,73 0,09 

neutro, valência pós 0,11 0,60 0,18 0,07 1,00 

positivo, valência pós -0,98 0,61 -1,60 -0,62 1,00 

neutro, valência pré positivo, valência pré 0,52 0,59 0,89 0,88 1,00 

negativo, valência pós 1,51 0,60 2,51 0,95 0,18 

neutro, valência pós 0,47 0,80 1,24 0,29 1,00 

positivo, valência pós -0,62 0,59 -1,05 -0,39 1,00 

positivo, valência pré negativo, valência pós 0,99 0,61 1,62 0,62 1,00 

neutro, valência pós -0,06 0,59 -0,10 -0,04 1,00 

positivo, valência pós -1,14 0,39 -2,93 -0,72 0,08 

negativo, valência pós neutro, valência pós -1,05 0,60 -1,74 -0,66 0,87 

positivo, valência pós -2,13 0,61 -3,48 -1,34 0,01 

neutro, valência pós positivo, valência pós -1,09 0,59 -1,84 -0,68 0,78 

Nota: t = teste t de Student independente; d = teste de tamanho de efeito d de Cohen, pholm=significância estatística 

do teste post hoc de Holm 

Fonte: o autor 

 

O teste de Kruskal-Wallis indicou não haver diferenças estatisticamente significantes 

entre os diferentes estímulos imagéticos, tanto na escolha de alimentos naturais, H(2,  42) = 3,21, 

p = 0,21, 2 = 0,03, quanto para alimentos super palatáveis , H(2,  42) = 1,07, p = 0,59, 2 = 0,02. 

Em relação aos efeitos da reação emocional e regulação emocional na escolha de 

alimentos, a análise de regressão linear múltipla com o método backward foi a que gerou modelos 

com melhor explicação para os dois desfechos – alimentos naturais e super palatáveis (Tabela 4).  

Tabela 4 - Variáveis preditoras da alimentação  

 

Coeficientes 

padronizados T p R2
ajustado F p 

b 

Desfecho: alimentação natural 

(Intercepto) - 2,45 0,02 

0,22 4,70 0,01 
∆ Dominância 0,36 2,52 0,02 

DERS Estratégia -0,61 -2,83 0,007 

DERS Metas 0,51 2,33 0,03 

Desfecho: alimentação super palatável 

(Intercepto) -   

0,16 3,52 0,02 
∆ Ativação -0,28 -1,80 0,08 

DERS Estratégia -0,57 -2,52 0,01 

DERS Clareza 0,49 2,18 0,03 
Nota:t = teste t de Student independente; p = significância estatística; R2

ajustado= coeficiente de determinação ajustado 

para o tamanho amostral; F = estatística F 

Fonte: o autor 
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Para os alimentos naturais, a análise de regressão múltipla evidenciou que os fatores de 

regulação emocional da escala DERS metas e estratégia, juntamente com a dominância tiveram 

uma influência significativa na escolha do alimento natural ao final do experimento F(13,78, 

35,18) = 4,70, p = 0,007; R2
ajustado = 0,22. Especificamente a dominância teve um teve um impacto 

positivo sobre a escolha do alimento natural ( = 0,36, p = 0,01), assim como o fator metas ( = 

0,51, p = 0,02). Já o fator estratégia teve um impacto negativo na escolha do alimento natural ( = 

-0,61, p = 0,007). 

Agora, tendo como desfecho os alimentos super palatáveis, os resultados demonstraram 

haver uma influência significativa dos fatores clareza e estratégia da escala DERS e da ativação 

na escolha do alimento industrializado, F(17,21, 58,55) = 3.52, p = 0,02; R2
ajustado = 0,16. Conforme 

destaca a tabela 4, a ativação, apesar de estar no modelo final, não teve impacto significativo sobre 

a escolha dos alimentos super palatáveis ( = -0,28, p = 0,08). O fator estratégia teve impacto 

negativo, ( = - 0,57, p = 0,01) e o fator clareza teve um efeito positivo sobre a quantidade de 

alimentos super palatáveis escolhidos ao final do experimento (= 0,49, p = 0,03). 
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DISCUSSÃO 

 

O presente trabalho teve como objetivo avaliar o impacto da variação da reação emocional 

e da regulação emocional após exposição à estímulos imagéticos com diferentes valências - 

negativa, positiva e neutra - na escolha alimentar em uma amostra de militares do Exército 

Brasileiro.  

Os resultados indicaram que ocorreu variação da valência após a exposição aos estímulos 

imagéticos de valência negativa e positiva, ficando os participantes expostos a este último em um 

estado de valência mais positivo (prazeroso). Vale ressaltar o relato espontâneo de dois 

participantes do impacto negativo da experiência de visualizar o estímulo emocional com valência 

negativa. Era um resultado esperado, pois foi justamente a valência o componente da reação 

emocional manipulado entre os três estímulos imagéticos. Ademais, há evidências na literatura 

que suportam estas variações encontradas e o impacto das emoções negativas (28)(29). Apesar de 

ambos os estímulos ativarem em magnitude semelhante o córtex visual (28) em pessoas saudáveis, 

o reconhecimento de imagens positivas e negativas ocorre em regiões distintas do cérebro, com 

maior resposta do córtex pré-frontal lateral nos estímulos negativos(30), áreas esquerda e direita 

da amígdala, hipocampo e região medial do lobo occipital (31), enquanto os estímulos imagéticos 

positivos ativam áreas do córtex pré-frontal medial (30), na região esquerda occipital e em partes 

do lobo medial temporal(32). Imagens de valência distintas, estimulam respostas neurais distintas, 

que suportam a diferenciação das reações encontradas nessa pesquisa  

Registros de experiências negativas parecem ter maior impacto fisiológico e psicológico 

que registros de ocorrências positivas(32), provocando reações físicas e atitudinais que levam à 

“permanências” da experiência negativa, como rememorações, tremores, alterações do 

funcionamento ventricular(29), inclusive em militares(33), corroborando os relatos dados.   

Seguindo evidências prévias (34)(35)(36)(37), esperava-se que os participantes que foram 

expostos a imagens positivas tivessem menor ingestão de alimentos super palatáveis e maior 

ingestão de alimentos naturais, bem como, esperava-se para o grupo de imagens negativas que a 

escolha de alimentos super palatáveis fosse significativa. Entretanto, os resultados mostraram que 

não houve diferença significativa nas escolhas alimentares (natural ou super palatável) entre os 

grupos. Todavia, esse resultado não é único na literatura. Entre pessoas saudáveis, as emoções 

podem desencadear tanto aumento quanto redução da alimentação (38)(39). Bongers et al (40) 

verificou ausência de variação na ingestão de mousse de chocolate entre grupos com estímulos 

emocionais positivo, negativo e neutro, induzidos por música. 
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Em sentido contrário, Cools et al (22) encontraram diferenças significativas na ingestão 

alimentar entre dois grupos que assistiam filmes de comédia (positivo) e terror (negativo), mas 

com redução entre aqueles que assistiram cenas neutras. Os autores especularam se os resultados 

seriam não diretamente derivativos da valência (emoção positiva ou negativa) mas da intensidade 

das emoções induzidas pela experiência. 

Nessa direção, conseguir regular de forma adaptativa as emoções pode ser um ponto chave 

na relação da emoção com a alimentação. Especula-se que diferenças individuais nas estratégias 

de regulação emocional estão associadas à ingestão alimentar(41). Os resultados encontrados 

suportam essa hipótese. Dos três domínios da reação emocional, apenas a dominância teve efeito 

positivo sobre a alimentação natural: sentir-se no controle de seu estado emocional é sentir-se 

capaz de regular como reagir também, suportando escolhas mais alinhadas com o estilo de vida 

ativo da amostra. 

Das dificuldades de regulação emocional, a estratégia - reflete a crença de que pouco pode 

ser feito para regular a emoção de forma eficaz - foi a que impactou negativamente o consumo de 

alimentos, tanto naturais quanto super palatáveis. É um estado de descrença da própria capacidade 

emocional. Em pessoas saudáveis essa dificuldade específica mostrou-se positivamente associada 

à ansiedade, depressão e sensibilidade interpessoal(42)(43) e estresse (43). O indivíduo parece 

então estar emocionalmente em risco, o que fisiologicamente pode levar diminuição do apetite, 

pela liberação de hormônios inibidores da fome (44). 

Já a dificuldade de regulação metas - dificuldade de se concentrar e fazer atividades durante 

um estresse emocional - e clareza - versa sobre a extensão que o indivíduo sabe e tem clareza da 

emoção que vivencia – impactaram positivamente e o consumo de alimentos naturais e super 

palatáveis. Essas duas dificuldades de regulação emocional colocam o indivíduo em um estado de 

paralisia, sem entender muito bem o que ocorre e o que fazer. Comer pode ser uma resposta pouco 

adaptativa, mas que conecta o indivíduo às bases da existência, pois se trata de uma necessidade 

fisiológica básica. Pode ser uma resposta ao vazio emocional, como se observa nos transtornos 

alimentares (45). Nossos resultados apontam que em pessoas saudáveis, essa também pode ser 

uma resposta. 

Mesmo trazendo novas contribuições para a compreensão da relação do comer com a 

regulação e a reação emocional em pessoas saudáveis, tema parcamente explorado na literatura, 

esse trabalho tem limitações que precisam ser destacadas. A amostragem não probabilística limita 

a generalização dos resultados. Ademais, a amostra foi praticamente masculina, o que impediu 

investigações acerca da variação da alimentação e regulação emocional no segundo sexo 

biológico. Recomenda-se que pesquisas futuras supram essa lacuna. Terceiro, não foram incluídos 

nas avaliações outros aspectos que podem influenciar a alimentação e ou a emoção – como por 
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exemplo percepção de fome; ansiedade; depressão; alexitimia. Recomenda-se que pesquisas 

futuras incluam essas medidas. 
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CONCLUSÃO 

 

O objetivo principal deste trabalho buscou compreender a relação entre a regulação e 

reação emocional com a escolha alimentar em militares do Exército Brasileiro.  

Com relação a escolha alimentar não foi encontrada diferença entre os grupos na ingestão 

quanto a valência, contudo, parece ser a intensidade do estímulo um fator relevante para gerar a 

diferença na ingestão. Sobre os domínios da reação emocional, a dominância se mostrou um fator 

decisivo para o consumo de alimentos naturais. 

Quanto as dificuldades da regulação, a estratégia impactou negativamente o consumo de 

alimentos naturais e super palatáveis. Já os fatores metas e clareza afetaram positivamente tanto 

os alimentos naturais quanto os super palatáveis. 

A partir dos achados deste trabalho, reforça-se a necessidade da preocupação, por parte dos 

militares, com a busca de boas estratégias para regulação emocional o que vai culminar em uma 

alimentação mais balanceada e nutritiva. 
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APÊNDICE 1 – QUESTIONÁRIO DEMOGRÁFICO 

 

Idade: ______anos 

 

Alguma vez você recebeu o diagnóstico clínico de algum:   

transtorno de ansiedade (ex.: transtorno do pânico; ansiedade generalizada, fobia) (   ) não   (   ) 

sim 

transtorno de depressão (ex.: depressão maior, disforia) (   ) não   (   ) sim 

Se sim (para algum destes), toma algum medicamento? (   ) não   (   ) sim, qual? 

___________________________________________________________________________ 

___________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________ 

 

Houve algum trauma agudo recente? (perda de um ente querido, uma grande decepção ou perda, 

grande lesão ou doença) ?(   ) não   (   ) sim 

 

Há quantos anos você faz exercício físico de forma regular (pelo menos 3 x na semana; pelo 

menos 30 minutos; moderado a intenso)? _____________anos 

 

Hoje, via de regra, você faz exercício: 

 _____ sessões por semana 

 _____minutos por sessão  

 Dá preferência para (escolha 1 opção): (   ) aeróbio moderado   

(   ) aeróbio intenso    (   ) Contrarresistência moderada    (   ) Contrarresistência intensa  (   ) 

treino concorrente moderado     (   ) treino concorrente intenso   (   ) nenhuma das anteriores 

 



 

 
RUBRICA DO PARTICIPANTE:  
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APÊNDICE 2 – TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO 

 
 

 

 

 

MINISTÉRIO DA DEFESA 

EXÉRCITO BRASILEIRO 

CENTRO DE CAPACITAÇÃO FÍSICA DO EXÉRCITO (CCFEx) 

ESCOLA DE EDUCAÇÃO FÍSICA DO EXÉRCITO (EsEFEx) 

 

Reação emocional, precisão da tarefa e comportamento alimentar em militares 

PESQUISADOR RESPONSÁVEL –PROF. ANGELA  NOGUEIRA NEVES  

 

Você está sendo convidado(a) a participar desta pesquisa, chamada “Reação emocional, precisão da tarefa e 

comportamento alimentar em militares”. No dia a dia, as emoções são vivenciadas em resposta ao ambiente 

circundante e aos estímulos que informam e enriquecem a experiência. As características dos estímulos ambientais 

provocam respostas que são moldadas pelas reações emocionais experimentadas em um contexto ou situação 

específica. Em contextos rendimento (profissional ou esportivo), as emoções podem facilitar ou inibir o movimento, 

incluindo tentativas de regular essas mesmas emoções. Igualmente, tem um efeito sobre a alimentação, podendo levar 

à escolha de alimentos específicos de acordo com o estado emocional. Conhecer o impacto da reação emocional em 

uma tarefa de precisão e na escolha alimentar do militar pode ajudar a dirigir melhor o preparo da tropa. As demais 

informações da pesquisa são apresentadas na sequência. Pedimos que você as leia, para que tenha informações para 

livremente decidir se aceita ou não participar desse estudo. 

OBJETIVOS: Investigar a relação entre a reação emocional aos diferentes estímulos, precisão em uma tarefa, o 

consumo alimentar e o comer emocional. 

 PROCEDIMENTOS DA PESQUISA: Você veio ao auditório General Newton de Andrade Cavalcante. Confira se você 

vai poder ficar aqui pelos próximos 20-30 minutos que é o tempo que o experimento deve durar. Ao terminar de ler 

esse termo, se você aceitar participar da pesquisa, indique isso com sua assinatura no campo indicado. Começaremos 

com a calibração da pistola a laser. Dê 3 tiros tentando acertar o alvo e em seguida mecha nos mecanismos na parte 

superior da pistola para compensar a distância dos tiros ao alvo. Dê um tiro para conferir. Repita mais duas vezes essa 

sequência para deixar a arma calibrada da melhor forma. Na sequência, você avaliará como está seu estado emocional: 

se mais positivo-negativo; se mais apático-agitado; se mais submisso-mais dominante de suas próprias emoções. Você 

se levantará novamente, e agora, valendo, você fará 3 sequências de 5 tiros cada, com 8 segundos por tiro, e 30 

segundos de intervalo entre cada sequência. Agora, você irá sentar e sortear qual estímulo visual (uma sequência de 

fotos) você irá assistir. Ele durará 90 segundos e será exibido na tela do auditório com as luzes apagadas. Após o 

estímulo visual, você avaliará novamente seu estado emocional e dará 3 sequência de 5 tiros, da mesma forma que foi 

feito antes. Por fim, lhe será oferecido opções de lanche para que você se sirva à vontade e será pedido que você 

preencha os instrumentos (questionários) da pesquisa.  

DESCONFORTO E POSSÍVEIS RISCOS ASSOCIADOS À PESQUISA: ao participar desta pesquisa, você não correrá nenhum 

risco quanto à sua integridade física, difamação, calúnia ou qualquer dano moral. Todavia, você poderá sentir um 

desconforto (emocional) que pode ocorrer ao ver os estímulos visuais e preencher os instrumentos. Para manejo deste 

risco, você ficará com o controle do retroprojetor ao alcance das mãos para poder desligar o projetor e interromper o 

estímulo. Se assim o fizer, o experimento será encerrado e você será acompanhado pela pesquisadora responsável até 

que se sinta melhor. Caso o desconforto emocional seja vivenciado no preenchimento dos instrumentos, será você 

poderá de responder a escala caso sinta esse desconforto, podendo retomar posteriormente, caso seja de interesse. A 

sua decisão sempre será respeitada.  

BENEFÍCIOS DA PESQUISA: Você contribuirá para um melhor entendimento de dois desfechos no comportamento do 

militar frente á vivencia de uma emoção, sendo um altamente direcionado à saúde (alimentação) e outro à 

operacionalidade (tarefa de precisão). Isso poderá ajudar a pensar os aspectos atitudinais do preparo do militar para 

seu emprego no terreno. 
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ESCLARECIMENTOS E DIREITOS: esse documento tem duas vias de igual teor que deverão ser assinadas por você e 

pelo pesquisador principal, sendo uma delas sua. Você pode aceitar ou não ser participante dessa pesquisa e, caso não 

aceite, não haverá nenhum prejuízo na sua relação com a instituição parceira onde você realiza a prática da 

modalidade. Cabe ressaltar que você pode retirar seu consentimento em qualquer fase da pesquisa, bastando entrar em 

contato com o pesquisador. Não haverá custo para você na participação dessa pesquisa, sendo a coleta de dados 

realizada em seu local de trabalho. Também não haverá nenhuma retribuição financeira pela sua participação na 

pesquisa. Caso haja danos que tenham sido comprovadamente gerados pela pesquisa, você terá direito a uma 

indenização. Além disso, damos a garantia que sua identidade e de todos os participantes serão mantidas em sigilo por 

tempo indeterminado, sendo os resultados apresentados como dados de todo um grupo, sem dar a possibilidade de 

identificação dos participantes. Os resultados da pesquisa serão analisados e alocados em tabelas, figuras ou gráficos 

e divulgados em palestras, conferências, periódico científico ou outra forma de divulgação que propicie o repasse dos 

conhecimentos para a sociedade. Os resultados da pesquisa também serão divulgados em atividades internas do 

Exército Brasileiro (incluindo a Escola de Educação Física do Exército, instituição na qual os dados foram coletados) 

e para os próprios participantes. Em qualquer momento você poderá obter esclarecimentos sobre todos os 

procedimentos utilizados na pesquisa, sobre as formas de divulgação dos resultados e sobre os próprios resultados. O 

Comitê de Ética em Pesquisa (CEP) é composto por pessoas que trabalham para que todos os projetos de pesquisa que 

envolvem seres humanos sejam aprovados de acordo com as normas e éticas elaboradas pelo Ministério da Saúde.A 

avaliação do CEP leva em consideração os benefícios e riscos, procurando minimizá-los e busca garantir que os 

participantes tenham acesso a todos os direitos assegurados pelas agências regulatórias. Assim, o CEP procura 

defender a dignidade e os interesses dos participantes, incentivando sua autonomia e participação voluntária. Caso 

você tenha alguma reclamação ou queira denunciar qualquer abuso ou improbidade desta pesquisa, denuncie ao 

comitê de ética e pesquisa do Centro de Capacitação Física do Exército (CEP-CCFEx). Você pode fazê-lo pelo 

telefone, no número (21) 2586 2297, por email (cep@ccfex.eb.mil.br) ou ir ao local, localizado à Av João Luiz Alves, 

s/nº, sala do CEP-CCFEx no prédio da EsEFEx, Urca.  Os horários de funcionamento do CEP-CCFEx são: 2ª e4ª 

feira, das 9h às 12h. 

CONFIDENCIALIDADE E AVALIAÇÃO DOS REGISTROS: a sua identidade e de todos os voluntários serão mantidas em 

total sigilo por tempo indeterminado, tanto pelo executor como pela instituição onde será realizado. Os resultados dos 

procedimentos executados na pesquisa serão analisados e alocados em tabelas, figuras ou gráficos e divulgados em 

palestras, conferências, periódico científico ou outra forma de divulgação que propicie o repasse dos conhecimentos 

para a sociedade e para autoridades normativas em saúde nacionais ou internacionais, de acordo com as normas/leis 

legais regulatórias de proteção nacional ou internacional. 

CONSENTIMENTO PÓS-INFORMAÇÃO 

EU, ___________________________________________________________, POR ME CONSIDERAR DEVIDAMENTE 

INFORMADO(A) E ESCLARECIDO(A) SOBRE O CONTEÚDO DESTE TERMO E DA PESQUISA A SER DESENVOLVIDA, 

LIVREMENTE EXPRESSO MEU CONSENTIMENTO PARA INCLUSÃO, COMO PARTICIPANTE DA PESQUISA. FUI INFORMADO 

QUE MEU NÚMERO DE REGISTRO NA PESQUISA É ____ E RECEBI UMA VIA DESSE DOCUMENTO POR MIM ASSINADO.  

 

 

 

 __________________________________________________              _______________ 

           ASSINATURA DO PARTICIPANTE VOLUNTÁRIO                                                                   DATA 

 

 

__________________________________________________              _______________ 

              ASSINATURA DO PESQUISADOR RESPONSÁVEL             DATA 

 

 Contato do Pesquisador responsável:Angela Neves,(21) 998309051; angelanneves@yahoo.com.br 
 

mailto:angelanneves@yahoo.com.br
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ANEXO 1 – INSTRUMENTOS DA PESQUISA 

 
DERS - Indique a frequência com que usa as estratégias listadas abaixo para lidar com emoções desagradáveis. 

Assinale com um X a alternativa que mais tem a ver com você. Não existem respostas certas ou erradas. Por favor, 

preencha todos os itens. 

  
Nunca Poucas 

vezes 

Às 

vezes 

Muitas 

vezes 

Sempre 

1. Percebo com clareza os meus sentimentos. 5 4 3 2 1 

2. Presto atenção em como me sinto. 5 4 3 2 1 

3. Vivencio as minhas emoções como devastadoras e 

incontroláveis. 

5 4 3 2 1 

4. Não tenho ideia de como estou me sentindo. 5 4 3 2 1 

5. Tenho dificuldade em entender o porquê dos meus 

sentimentos. 

5 4 3 2 1 

6. Estou atento aos meus sentimentos. 5 4 3 2 1 

7. Sei exatamente como estou me sentindo. 5 4 3 2 1 

8. Interesso-me pelo que estou sentindo. 5 4 3 2 1 

9. Eu fico confuso sobre como me sinto. 5 4 3 2 1 

10. Quando não estou bem, percebo as minhas emoções. 5 4 3 2 1 

11. Quando não estou bem, fico com raiva de mim por me 

sentir assim. 

5 4 3 2 1 

12. Quando não estou bem, fico incomodado por me sentir 

assim. 

5 4 3 2 1 

13. Quando não estou bem, tenho dificuldades em realizar 

tarefas. 

5 4 3 2 1 

14. Quando não estou bem, fico descontrolado. 5 4 3 2 1 

15. Quando não estou bem, acredito que vou continuar me 

sentindo assim por muito tempo. 

5 4 3 2 1 

16. Quando não estou bem, acredito que vou acabar me 

sentindo muito deprimido. 

5 4 3 2 1 

17. Quando não estou bem, acredito que os meus sentimentos 

são válidos e importantes. 

5 4 3 2 1 

18. Quando não estou bem, tenho dificuldade em focar em 

outras coisas. 

5 4 3 2 1 

19. Quando não estou bem, sinto como se eu estivesse fora de 

controle.  

5 4 3 2 1 

20. Quando não estou bem, ainda assim consigo fazer as 

coisas. 

5 4 3 2 1 

21. Quando não estou bem, sinto-me envergonhado por me 

sentir assim. 

5 4 3 2 1 

22. Quando não estou bem, sei que encontrarei uma maneira 

de me sentir melhor. 

5 4 3 2 1 

23. Quando não estou bem, sinto que sou fraco. 5 4 3 2 1 

24. Quando não estou bem, sinto que consigo manter o 

controle sobre os meus comportamentos. 

5 4 3 2 1 

25. Quando não estou bem, me sinto culpado por me sentir 

assim. 

5 4 3 2 1 

26. Quando não estou bem, tenho dificuldade em me 

concentrar. 

5 4 3 2 1 

27. Quando não estou bem, tenho dificuldade de controlar os 

meus comportamentos. 

5 4 3 2 1 

28. Quando não estou bem, acho que não há nada que eu possa 

fazer para me sentir melhor. 

5 4 3 2 1 

29. Quando não estou bem, fico irritado comigo por me sentir 

assim. 

5 4 3 2 1 
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 Nunca Poucas 

vezes 

Às 

vezes 

Muitas 

vezes 

Sempre 

30. Quando não estou bem, começo a me sentir muito mal 

comigo. 

5 4 3 2 1 

31. Quando não estou bem, acredito que a única solução seja 

me entregar às emoções que estou sentindo. 

5 4 3 2 1 

32. Quando não estou bem, perco o controle dos meus 

comportamentos. 

5 4 3 2 1 

33. Quando não estou bem, tenho dificuldade em pensar em 

qualquer outra coisa. 

5 4 3 2 1 

34. Quando não estou bem, dedico algum tempo para 

compreender o que estou realmente sentindo. 

5 4 3 2 1 

35. Quando não estou bem, demoro muito tempo até me sentir 

melhor. 

5 4 3 2 1 

36. Quando não estou bem, minhas emoções parecem ser 

devastadoras. 

5 4 3 2 1 

 

 

SAM :por favor, avalie seu estado emocional em cada uma das categorias: 
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ANEXO 2 - AUTORIZAÇÃO DO COMITÊ DE ÉTICA 
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