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RESUMO

Frutas e hortaligas sao alimentos ricos em nutrientes, fibras e compostos bioativos, cuja ingestao
esta associada de forma inversa a ocorréncia de doengas cronicas nao transmissiveis. Apesar
disso, o alcance do consumo recomendado destes alimentos na populagdo brasileira ¢ pouco
prevalente. Os motivos para este baixo consumo sao diversos. Estudos quanto a estes aspectos
em populacdo universitaria da regido Norte ainda sdo poucos. Assim, o presente trabalho
objetivou verificar a relagdo do consumo de frutas e hortalicas com fatores facilitadores e
dificultadores da ingestdo, aspectos socioecondmicos, demografico, estilo de vida e estado
nutricional de discentes dos cursos de graduacdo da area da satude, da Universidade Federal do
Para, campus Belém, Pard. Trata-se de estudo transversal com amostra ndo probabilistica por
saturacao de 113 discentes adultos de ambos os sexos, matriculados em um dos cursos da area
da satde da referida universidade. Os dados foram coletados por meio de questiondrio online e
as perguntas buscavam obter aspectos sociais, demografico, econdmico, ingestdo e fatores
facilitadores e dificultadores para o consumo de frutas e hortaligas, estilo de vida, peso e altura,
e dados académicos. Foi feita estatistica descritiva das varidveis e analise de regressao logistica
multipla com alfa a 5%. Do total da amostra de discentes (n=113) participantes da pesquisa,
76,1% pertencem ao sexo feminino, 76,1% tem idades de 20 a 29 anos, e 64,6% referiram renda
familiar de até 3 saldrios minimos. Apenas 8,8% da populacdo avaliada alcangou a
recomendacdo de ingestdo de frutas e hortaligas preconizada na literatura. E somente 37,2% e
35,4% dos avaliados consome hortalicas e frutas regularmente. Dentre os principais achados,
pode-se verificar que pessoas com renda maior ou igual a 6 salarios minimos tém 4,53 vezes
mais chances de consumirem hortalicas regularmente (p=0.014) do que aqueles com renda
menor a esta; pessoas com renda maior ou igual a 6 saldrios minimos tém 3.675 vezes mais
chances de consumirem frutas regularmente (p=0.026) do que aqueles com renda menor a esta.
Além disso, pode-se verificar que pessoas que apontaram a falta de habito como fator
dificultador para a ingestdo de hortaligas tiveram as chances, de consumo regular destes
alimentos, diminuidas em 75% (OR=0,25; p=0,008), e o fator dificultador perecibilidade
diminuiu as chances de consumo regular de frutas em 64% (OR=0,376; p=0,023); em
contrapartida, o fator facilitador habito alimentar aumentou as chances em 3,4 vezes para o
consumo regular de frutas (OR=3,41; p=0,004). Portanto, observa-se a premente necessidade
de maior conhecimento dos fatores que estdo associados ao baixo consumo de frutas e
hortali¢as, para que estratégias em saude coletiva possam ser tomadas, visando favorecer
praticas e atitudes que levem a maior ingestao destes alimentos pela populagdo universitaria.

Palavras-chave: Saude dos estudantes. Consumo de alimentos. Frutas. Hortaligas. Fatores
socioeconomicos.



ABSTRACT

Fruits and vegetables are foods rich in nutrients, fiber and bioactive compounds, whose intake
is inversely associated with the occurrence of chronic non-communicable diseases. Despite this,
the range of recommended consumption of these foods in the Brazilian population is not very
prevalent. The reasons for this low consumption are diverse. Studies on these aspects in a
university population in the North region are few. Thus, this study aimed to verify the
relationship of fruit and vegetable consumption with factors that are barriers or facilitate its
ingestion, socioeconomic, demographic, lifestyle and nutritional status of students from
undergraduate health courses at the Federal University of Par4, city of Belém, State of Par4,
Brazil. This is a cross-sectional study with a non-probabilistic sample by saturation of 113 adult
students of both genders, enrolled in one of the courses in the area of health at that university.
Data were collected through an online questionnaire and the questions sought to obtain social,
demographic, economic, intake and facilitating and hindering factors for the consumption of
fruits and vegetables, lifestyle, weight and height, and academic data. Descriptive statistics of
the variables and multiple logistic regression analysis with alpha at 5% were performed. Of the
total sample of students (n=113) participating in the survey, 76.1% are female, 76.1% are aged
between 20 and 29 years, and 64.6% reported family income of up to 3 minimum wages. Only
8.8% of the population assessed reached the recommendation for fruit and vegetable intake
described as ideal in the literature. And only 37.2% and 35.4% of the evaluated consume
vegetables and fruits regularly. Among the main findings, it can be seen that people with an
income greater than or equal to 6 minimum wages are 4.53 times more likely to consume
vegetables regularly (p=0.014) than those with an income lower than this; people with an
income greater than or equal to 6 minimum wages are 3.675 times more likely to consume fruit
regularly (p=0.026) than those with less than this income. In addition, it can be seen that people
who pointed out the lack of habit as a hindering factor for the ingestion of vegetables had the
chances of regular consumption of these foods decreased by 75% (OR=0.25; p=0.008), and the
complicating factor perishability reduced the chances of regular fruit consumption by 64%
(OR=0.376; p=0.023); on the other hand, the facilitating factor eating habits increased the odds
by 3.4 times for regular fruit consumption (OR=3.41; p=0.004). Therefore, there is an urgent
need for greater knowledge of the factors that are associated with low consumption of fruits
and vegetables, so that collective health strategies can be taken, aiming to favor practices and
attitudes that lead to greater intake of these foods by the university population.

Keywords: Student health. Food consumption. Fruits. Vegetables. Socioeconomic factors.
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1 INTRODUCAO

As frutas e hortaligas (FH) sdo indispensaveis para a composi¢ao de uma alimentacao
saudavel. Sao importantes fontes de nutrientes e fibras, t€ém baixa densidade energética
(BRASIL, 2014), possuem componentes como vitaminas, minerais e diversas substancias nao
nutritivas (compostos bioativos) que conferem beneficios a satide, como flavonoéides, esterois
vegetais e outros antioxidantes (LAPUENTE, et al., 2019).

Para além dos aspectos nutricionais do consumo de FH, estas sdo parte integrante do
sistema alimentar e seu consumo permeia por aspectos sociais, econdmicos, ambientais e pela
cultura alimentar (BRASIL, 2013; DURAN et al., 2016; FAO, 2020; MAZIERO; JAIME;
DURAN, 2017) devendo ser acessivel do ponto de vista fisico e financeiro, harmonico em
qualidade e em quantidade, baseado em praticas produtivas adequadas e sustentdveis, e com
quantidades minimas de contaminantes fisicos, quimicos e bioldgicos (BRASIL, 2013). A
Organizacao Mundial da Saude (OMS) recomenda o consumo diario de no minimo 400g de
FH, o equivalente a 5 porgdes de 80g por dia. Esta recomendacgao se baseia no fato de serem
importantes marcadores do padrao de alimentacdo saudavel, e ao seu potencial em reduzir
significativamente os riscos de desenvolvimento de doengas crOnicas ndo transmissiveis

(DCNT) (WHO, 2003).

As DCNT constituem sete das dez principais causas de morte no mundo, conforme
dados da publicagao “Global health estimates: Leading causes of death”. S3o elas: doenga
isquémica do coracdo, infarto, doenga pulmonar obstrutiva cronica, canceres de traqueia,
bronquio e pulmao, doenca de alzheimer e outras deméncias, diabetes mellitus e doengas renais.
No Brasil, o panorama descrito acima € o mesmo. Sao 78,6 mortes para cada 100 mil habitantes
da populacao brasileira por doenca isquémica do coracdo e 58,4 mortes para cada 100 mil
habitantes por infarto (WHO, 2019). Esses dados alarmantes evidenciam a urgente necessidade
de criacdo de estratégias viaveis a prevencdo e combate das DCNT na populagdo, € o consumo

de FH tem se mostrado como alternativa de grande valia.

E observada na literatura cientifica ampla fundamentacdo da associacio favoravel do
consumo de FH na prevencao e controle de doengas (WANG et al., 2014; AUNE, et al., 2017;
BECHTHOLD, et al., 2017; ZHAN, et al., 2017; Wu; Sun; He, 2016; HU, et al., 2014; CHEN
et al., 2013; JIANG et al., 2017; KALUZA, et al., 2017; SAGHAFIAN et al., 2018). Porém, o
consumo desses alimentos encontra-se abaixo do recomendado, segundo inquéritos conduzidos

ao longo dos anos no Brasil (IBGE, 2020; BRASIL, 2020a). Dentre os determinantes do
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consumo de FH, percebe-se a existéncia de fatores facilitadores e dificultadores do consumo.
Alguns autores avaliaram os mais referidos: facilitadores - prevencao/controle de doencas,
manuten¢do/perda de peso, e habitos alimentares; barreiras para a ingestdo - falta de dinheiro,
falta de tempo ou ndo possuir o habito (FIGUEIRA; LOPES; MODENA, 2016; SILVA;
COSTA, 2013). Sabe-se que o consumo inadequado de FH se associa a diversos e complexos
fatores, que podem repercutir negativamente na seguranga alimentar e nutricional (SAN) das
pessoas e na garantia do direito humano a alimentacdo adequada (DHAA) (LOPES;
MENEZES; ARAUJO, 2017).

Um dos grupos mais suscetivel a padrdes alimentares inadequados s@o os universitarios.
O baixo consumo de FH ¢ comum nessa populagdo, devido as mudancas significativas em seu
estilo de vida, dificultando a realizagdo de uma alimentacdo adequada, em decorréncia de
situagdes como acumulo de atividades académicas, modificacdes nas rotinas diarias € no
comportamento, erros no planejamento do tempo ou horarios desregulados para realizar as
refeicdes, dentre outros, que podem contribuir para escolhas alimentares inadequadas

(PINHEIRO et al., 2020; HONORATO et al., 2019; DUARTE; ALMEIDA; MARTINS, 2013).

Permeiam as escolhas alimentares fatores biopsicossocioculturais e suas interagdes, € o
perfil alimentar encontra-se intimamente ligado as escolhas. Isto constitui processo complexo,
que envolve decisdes conscientes, bem como automaticas, habituais e subconscientes, as quais

sdo orientadas por determinantes do consumo (ALVARENGA; KORITAR; MORAES, 2019).

Na literatura, encontram-se inumeros estudos acerca do consumo alimentar de
estudantes universitarios da area da saude (BARBOSA et al., 2020; LIMA et al., 2019).
Entretanto, ¢ necessario avaliar o consumo de FH levando em conta alguns fatores que
interferem nessas escolhas. Em func¢ao da abordagem reduzida nesse campo, o presente trabalho
pode enriquecer a literatura para novas pesquisas posteriores e contribuir para planejamentos
em Saude Coletiva, que visem modificacdes efetivas de comportamentos, assim como

prevencdo e controle de possiveis riscos a saude em estudantes universitarios.

Assim, o presente estudo objetiva identificar a relagdo do consumo de frutas e hortaligas
com fatores facilitadores e dificultadores da ingestao, aspectos socioecondmicos, demograficos,
estilo de vida e estado nutricional de discentes dos cursos de graduagdo da area da satude, da

Universidade Federal do Para, campus Belém, Para.
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2 OBJETIVOS

2.1 OBJETIVO GERAL

Verificar a relacdo do consumo de frutas e hortalicas com fatores facilitadores e
dificultadores da ingestdo, aspectos socioecondmicos, demografico, estilo de vida e estado
nutricional de discentes dos cursos de graduacdo da area da satude, da Universidade Federal do

Para, campus Belém, Para.
2.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS

Avaliar aspectos sociais, economico, demografico, académicos, estilo de vida e a

estimativa do estado nutricional;

Verificar a frequéncia do consumo de frutas e hortaligas e se alcangam a recomendacao

de ingestao diaria;

Identificar os principais fatores que contribuem e os que dificultam o consumo de frutas

e hortaligas;

Verificar a relagdo do consumo de frutas e hortalicas com os fatores facilitadores e
dificultadores da ingestdo, aspectos socioecondmicos, demografico, estilo de vida e estado

nutricional dos discentes participantes da pesquisa.
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3. METODOLOGIA

Trata-se de estudo transversal com amostragem ndo probabilistica por saturacdo de
113 discentes adultos, de ambos os sexos bioldgicos, matriculados nos cursos de graduagao da
arca da saude, do Instituto de Ciéncias da Saude (ICS), da Universidade Federal do Para
(UFPA), campus de Belém, Para.

O projeto de pesquisa foi submetido ao Comité de Etica em Pesquisa em seres
humanos do Instituto de Ciéncias da Saude, da Universidade Federal do Pard, e foi aprovado
sob parecer nimero 4.877.337, exarado em 31 de julho de 2021.

Participaram da pesquisa discentes regularmente matriculados em um dos cursos da
area da saude (Enfermagem, Farmadcia, Fisioterapia, Medicina, Nutricao, Odontologia e Terapia
Ocupacional), com idade igual ou superior a 19 anos, que aceitaram o disposto no Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) e preencheram o questiondrio online da pesquisa
(APENDICE A).

Os critérios de exclusdo foram a ndo concordancia com o disposto no termo de
consentimento livre e esclarecido, ndo estar regularmente matriculado em um dos cursos de
graduacdo da area da saude (ICS/UFPA) e ter idade inferior a 19 anos.

O convite para participagdo da pesquisa foi feito por meio de midias sociais,
aplicativos de troca de mensagens e telefonemas, em decorréncia da situacdo vivenciada pela
pandemia por SARS-COV-2. O protocolo de pesquisa foi online € composto de 6 se¢des, para
fins deste trabalho: 1) Termo de Consentimento Livre e Esclarecido, com espago para aceite ou
declinio da participacdo; 2) Aspectos sociais (nome, sexo bioldgico, idade), econdmico (renda
familiar e nuimero de moradores no domicilio), demogréfico (cidade onde reside atualmente),
estilo de vida (pratica de atividade fisica, consumo de bebida alcodlica e tabagismo), dados
antropométricos (peso e altura autorreferidos, para o cdlculo de indice de massa corporal
estimado); 3) Dados académicos (curso de graduagdo em que o discente estd matriculado,
numero de matricula, periodo do curso em que se encontra, e se realiza atividade
extracurricular); 4) Identificacdo dos principais fatores facilitadores e dificultadores do
consumo de frutas e hortalicas; 5) Consumo de frutas e hortalicas; 6) Encerramento
(APENDICE B)

Para a estimativa do estado nutricional foram obtidos dados de peso e altura
autorreferidos pelos discentes para o calculo do Indice de Massa Corporal (IMC - kg/m?2). Este
foi utilizado para a estimativa do estado nutricional, e classificado de acordo com a Organizagao

Mundial da Satde (WORLD HEALTH ORGANIZATION, 2000).



16

Machado (2010) comparou valores de peso e altura autorreferidos e aferidos de 67
participantes adultos, de ambos os sexos bioldgicos, em Tese de Doutorado, realizada pela
Universidade de Brasilia. Os valores por eles referidos foram comparados aos aferidos,
obtendo-se para a altura uma correlacao de r=0,97 (p=0,000) e para o peso um r=0,98 (p=0,000).
Assim, pode-se inferir que valores de peso e altura informados sejam bem proximos a realidade.

Na identificagdo dos principais fatores que interferem no consumo, foram listados 10
aspectos que facilitam a ingestao de frutas e hortaligcas e 10 aspectos que dificultam o consumo
de frutas e hortaligas, além de um espago para “outros”, que permitisse a inser¢ao de aspectos
ndo contemplados nas opgdes previamente propostas no questionario. Esses itens foram
escolhidos e adaptados de acordo com o observado em estudos anteriormente feitos.

Dentre os fatores facilitadores abordados na presente pesquisa, tém-se: por ser um
alimento saudavel, ter o sabor agradavel, auxilio na manutencao e/ou perda de peso, por habito
alimentar, prevencdo e/ou controle de doengas, por poder substituir alimentos prejudiciais, o
fato de gostar do alimento, residéncia localizada préxima do comércio, ser de origem
interiorana e/ou rural, e prego baixo. Dentre os fatores dificultadores: o sabor ndo agradavel, a
falta de habito para o consumo, comércio inadequado, falta de tempo, perecibilidade dos
alimentos, contaminacao por agrotoxicos, qualidade ruim, falta de dinheiro, esquecimento, e
dificuldade de transporte (SILVA; COSTA, 2013; FIGUEIRA; LOPES; MODENA, 2016).
Cada participante poderia escolher até trés itens de cada um dos fatores acima mencionados.

Para obtencdo dos dados que foram utilizados na estimativa do consumo de frutas e
hortalicas, pelos discentes participantes da pesquisa, foi utilizada metodologia descrita na
pesquisa VIGITEL (BRASIL, 2020). As perguntas inseridas no questionario online foram: “Em
quantos dias da semana o(a) Sr.(a) costuma comer frutas?”, “Em quantos dias da semana o(a)
Sr.(a) costuma tomar suco de frutas natural?” e “Em quantos dias da semana o(a) Sr.(a) costuma
comer pelo menos um tipo de verdura ou legume (alface, tomate, couve, cenoura, chuchu,
berinjela, abobrinha — ndo vale batata, mandioca ou inhame)?”. Por meio destas questoes,
buscou-se obter a frequéncia de ingestao de frutas e hortaligas. Aqueles com consumo em cinco
ou mais dias da semana foram classificados como frequéncia de consumo regular.

Para a verificagdo do consumo de frutas e hortaligas conforme recomendado pela
Organiza¢ao Mundial da Saude (cinco porcdes diarias ou mais) foram utilizadas as seguintes
questdes: “Em quantos dias da semana o(a) Sr.(a) costuma comer salada de alface e tomate ou
salada de qualquer outra verdura ou legume crus?” e “Em um dia comum, o(a) Sr.(a) come esse
tipo de salada: no almogo, no jantar ou no almogo e no jantar?”, “Em quantos dias da semana

o(a) Sr.(a) costuma comer verdura ou legume cozido junto da comida ou na sopa, como, por
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exemplo, couve, cenoura, chuchu, berinjela, abobrinha, sem contar batata, mandioca ou
inhame?” ¢ “Em um dia comum, o(a) Sr.(a) come verdura ou legume cozidos: no almogo, no
jantar ou no almogo e no jantar?”, “Em um dia comum, quantas copos o(a) Sr.(a) toma de suco
de frutas natural?” ¢ “Em um dia comum, quantas vezes o(a) Sr.(a) come frutas?” (BRASIL,
2020).

De acordo com a pesquisa VIGITEL (BRASIL, 2020), frente a possibilidade de
dificuldade quanto ao entendimento do conceito de por¢des de alimentos pelos participantes,
foi considerado equivalente a uma por¢ao o consumo de uma fruta ou de um copo de suco de
fruta, com limite maximo de até trés por¢des didrias para frutas e em um para sucos. Quanto as
hortalicas, foi considerado quatro o nimero méaximo de porgdes didrias (engloba o habito de
consumir saladas de hortalicas cruas no almogo e no jantar e verduras e legumes cozidos
também no almogo e no jantar).

A recomendacdo para o consumo de frutas e hortaligas foi alcangada quando o
participante da pesquisa referir a ingestdo desses alimentos em pelo menos cinco dias da
semana, e quando a soma das por¢des consumidas diariamente desses alimentos totalizar pelo
menos cinco (BRASIL, 2020).

O banco de dados foi organizado no programa Excel (Microsoft Windows) e analisado
por meio do programa estatistico SPSS (Statistical Package for the Social Sciences) versao 22.
Foi realizada estatistica descritiva dos dados, sendo feita distribuicdo de frequéncia para as
variaveis qualitativas categoricas e realizadas as medidas de tendéncia central e dispersao para
as variaveis quantitativas continuas. Foi realizado teste de normalidade de Kolmogorov-
Smirnov para verificagdo do tipo de distribuicdo das variaveis (simétrica, realizados testes
paramétricos; assimétrica, testes ndo paramétricos).

Foi realizada distribuicdo de frequéncias dos aspectos sociais, econdmico e
demografico, indice de massa corporal, tabagismo, consumo de bebida alcoodlica e pratica de
atividade fisica. Também foi obtida frequéncia de consumo de frutas e hortalicas, e percentual
de alcance, ou ndo, do nimero de por¢des recomendadas. Apesar de questionados aspectos
clinicos, apenas 06 discentes informaram enfermidades, sendo todas distintas, o que nao
permitiu realizacdo de relagdo destes dados com outros aspectos da pesquisa. Os dados
académicos foram descritos textualmente nos resultados.

Com a finalidade de verificacdo da relacdo do consumo de frutas e hortalicas com os
fatores facilitadores e dificultadores da ingestdo, aspectos socioecondmicos, demografico,
estilo de vida e estado nutricional dos discentes participantes da pesquisa, foi realizada analise

de regressao logistica binaria com alfa a 5%.
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Para isso, alguns critérios iniciais precisaram ser verificados: a nao existéncia de
multicolinearidade (variaveis independentes ndo apresentam correlacdo entre si — auséncia de
colinearidade: valores de tolerancia foram maiores que 0,1 e de VIF inferiores a 10); a ndo
existéncia de outliers no modelo; e a amostra ter nimero superior a 10 individuos.

Houve trés variaveis dependentes a serem testadas em diferentes analises de regressao
logistica simples (bindria ou dicotdmica): consumo regular de frutas (I = consumo > 5 vezes
por semana; 0 = consumo < 5 vezes por semana); consumo regular de hortaligas (1 = consumo
> 5 vezes por semana; 0 = consumo < 5 vezes por semana); alcance do consumo recomendado
de frutas e hortalicas (BRASIL, 2020), sendo 1 = consumo de frutas e hortalicas alcangou a
recomendacao, ¢ 0 = consumo de frutas ¢ hortaligas ndo alcangou a recomendacao.

As variaveis independentes foram sexo, idade, renda familiar, nimero pessoas na
residéncia, indice de massa corporal, pratica de atividade fisica, tabagismo, consumo de bebida
alcoolica. Os fatores facilitadores e dificultadores do consumo de frutas ¢ hortalicas também
foram relacionados as trés varidveis dependentes descritas acima.

As andlises mostraram que apenas dez participantes alcangaram o consumo
recomendado de frutas e hortaligas na amostra. Talvez a discrepancia entre os grupos de pessoas
que alcangaram (n=10) e os que nao alcangaram (n=103) a recomendagao possa ter influenciado
na ndo relacdo desta varidvel dependente com todas as varidveis independentes testadas.

A seguir, tem-se o artigo cientifico que serd submetido a revista Cadernos Saude
Coletiva (ISSN 2358-291X online version), apds serem realizadas as consideragdes e sugestoes
dos Membros da Banca avaliadora deste Trabalho de Conclusao de Curso. Em anexo, seguem

as normas da revista para submissdo de trabalhos originais (ANEXO B).
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4. ARTIGO

Avaliacao de fatores determinantes do consumo de frutas e hortalicas por académicos da

area da saude de uma universidade publica em Belém, Para.
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Resumo

Estudos mostram baixo consumo de frutas e hortali¢as na populagdo brasileira. Sabendo-se da
importancia a saude que a ingestdo destes alimentos tem, objetivou-se verificar a relacdo do
consumo de frutas e hortalicas com fatores facilitadores e dificultadores da ingestdo, aspectos
socioeconomicos, demografico, estilo de vida e estado nutricional de discentes dos cursos de
graduacdo da area da satde, da Universidade Federal do Para. Estudo transversal, amostragem
ndo probabilistica por saturacdo (n=113) de discentes adultos, ambos os sexos (questionario
online). Da populacdo avaliada 8,8% alcancou a recomendagdo de ingestdo de frutas e
hortalicas recomendada. Pessoas com renda maior ou igual a 6 salarios minimos t€ém 4,53 vezes
mais chances de consumirem hortalicas regularmente (p=0.014). Pessoas com renda maior ou
igual a 6 salarios minimos tém 3.675 vezes mais chances de consumirem frutas regularmente
(p=0.026). Discentes que apontaram a falta de habito como fator dificultador para a ingestao de
hortalicas tiveram as chances, de consumo regular destes alimentos, diminuidas em 75%
(OR=0,25; p=0,008), e o fator dificultador perecibilidade diminuiu as chances de consumo
regular de frutas em 64% (OR=0,376; p=0,023); em contrapartida, o fator facilitador hébito
alimentar aumentou as chances em 3,4 vezes para o consumo regular de frutas (OR=3,41;

p=0,004).

Palavras-chave: Saude dos estudantes. Consumo de alimentos. Frutas. Hortalicas. Fatores

socioeconomicos.
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Abstract

Studies show low consumption of fruits and vegetables in the Brazilian population. Knowing
the importance of eating these foods to health, the aim was to verify the relationship between
the consumption of fruits and vegetables with factors that facilitate and hinder the intake,
socioeconomic, demographic, lifestyle and nutritional status of students in the health area,
Federal University of Pard. Cross-sectional study, non-probabilistic sampling by saturation
(n=113) of adult students, both genders (online questionnaire). Of the assessed population,
8.8% reached the recommended intake of fruits and vegetables. People with an income greater
than or equal to 6 minimum wages are 4.53 times more likely to consume vegetables regularly
(p=0.014). People with income greater than or equal to 6 minimum wages are 3,675 times more
likely to consume fruit regularly (p=0.026). Students who pointed out the lack of habit as a
complicating factor for the ingestion of vegetables had the chances of regular consumption of
these foods decreased by 75% (OR=0.25; p=0.008), and the complicating factor for
perishability decreased the chances of regular consumption of fruit in 64% (OR=0.376;
p=0.023); on the other hand, the facilitating factor eating habits increased the odds by 3.4 times
for regular fruit consumption (OR=3.41; p=0.004).

Keywords: Student health. Food consumption. Fruits. Vegetables. Socioeconomic factors.

Introducao

Frutas e hortalicas (FH) sdo alimentos essenciais que ajudam a constituir a base para
uma alimentacdo adequada, conferindo variedade, sabor e prazer as preparagdes e encontram-
se presentes em diversos tipos por todas as regides do pais.! As FH sdo fontes de nutrientes e
fibras, além de diversas substancias que beneficiam a saude como vitaminas, minerais €
variados compostos bioativos, que possuem propriedades potenciais com agdes antioxidantes,
na modulagdo de biomarcadores inflamatdrios, antiagregacao plaquetaria, bem como melhora
do perfil lipidico, metabolismo da glicose e pressio arterial.*>* Outrossim, contribuem para o
aumento da biodiversidade, promovendo um meio ambiente sustentavel, e melhorando os meios

de subsisténcia de agricultores.*

A Organizacdo Mundial da Saude (OMS) preconiza o consumo regular de FH de no
minimo 400g por dia, baseado no fato de serem um importante marcador do padrio de

alimentacdo saudavel, e devido ao seu potencial em reduzir significativamente os riscos de
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desenvolvimento de doengas cronicas nao transmissiveis (DCNT), bem como para prevengao e
controle de varias caréncias nutricionais.” A associa¢do positiva do consumo regular desses
alimentos na prevengdo e controle de doengas, estd amplamente descrita na
literatura.&7-8- 101 LIZI3I4IS Alem disso, achados sugerem que h4 uma reducdo em mediadores

pro-inflamatorios, juntamente com a apropriacdo de um perfil de célula imunolégica.'®

Entretanto, apesar de inimeras evidéncias, no Brasil, inquéritos conduzidos ao longo
dos anos apontam que a ingestdo média desses alimentos se encontra aquém dos niveis
recomendados.!”!® E um dos grupos mais susceptiveis a padrdes de consumo inadequado sio
os universitarios. Pesquisas demonstram baixo consumo de FH nessa populagao ocasionadas
por mudangas significativas em seu estilo de vida.!*?’ Essa importante transicdo pode ser uma
experiéncia estressante, em virtude das exigéncias académicas e novas demandas sociais,
podendo também ser associada a conquista de liberdade pela escolha, compra, preparo dos
alimentos, condicionando alteragcdes no comportamento alimentar, pois este depende de fatores
como tempo, questdes financeiras, psicologicas, disponibilidade de alimentos e locais, dentre
outros, que podem gerar implicagdes negativas nas escolhas alimentares e também mudangas
no estado nutricional, como o ganho ou perda de peso, causando riscos a saude.?!*>?* Sabe-se
que o perfil alimentar e nutricional esta intimamente ligado as escolhas realizadas e constitui
um processo complexo, orientado por determinantes da ingestdo. Dessa forma, entende-se que
estas escolhas alimentares envolvem fatores biopsicossocioculturais, juntamente com a

interacdo entre eles.?*

Na literatura encontram-se inimeros estudos acerca do consumo alimentar de estudantes
universitarios da area da satde.?>?%21*’ Porém, é necessario avaliar o consumo de FH levando
em conta os fatores determinantes das escolhas, visando enriquecer a literatura para pesquisas
posteriores e contribuir para planejamentos em Satde Coletiva destinados a essa populagao.
Dessa maneira, o objetivo da presente pesquisa foi verificar a relacdo do consumo de frutas e
hortalicas com fatores facilitadores e dificultadores da ingestdo, aspectos socioecondmicos,
demografico, estilo de vida e estado nutricional de discentes dos cursos de graduagdo da area

da saude, da Universidade Federal do Pard, campus Belém, Para.

Meétodos
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Trata-se de estudo transversal com amostragem ndo probabilistica por saturacdo de
113 discentes adultos, de ambos os sexos bioldgicos, matriculados nos cursos de graduagao da
areca da saude, do Instituto de Ciéncias da Saude (ICS), da Universidade Federal do Para
(UFPA), campus de Belém, Para.

O projeto de pesquisa foi submetido ao Comité de Etica em Pesquisa em seres
humanos do Instituto de Ciéncias da Saude, da Universidade Federal do Pard, e foi aprovado
sob parecer nimero 4.877.337, exarado em 31 de julho de 2021.

Participaram da pesquisa discentes regularmente matriculados em um dos cursos da
area da saude (Enfermagem, Farmadcia, Fisioterapia, Medicina, Nutricao, Odontologia e Terapia
Ocupacional), com idade igual ou superior a 19 anos, que aceitaram o disposto no Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) e preencheram o questionario online da pesquisa.

Os critérios de exclusdo foram a ndo concordancia com o disposto no termo de
consentimento livre e esclarecido, ndo estar regularmente matriculado em um dos cursos de
graduacdo da area da saude (ICS/UFPA) e ter idade inferior a 19 anos.

O convite para participagdo da pesquisa foi feito por meio de midias sociais,
aplicativos de troca de mensagens e telefonemas, em decorréncia da situacdo vivenciada pela
pandemia por SARS-COV-2. O protocolo de pesquisa foi online e ¢ composto pelo Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido; aspectos sociais (nome, sexo bioldgico, idade), economico
(renda familiar e nimero de moradores no domicilio), demografico (cidade onde reside
atualmente), estilo de vida (pratica de atividade fisica, consumo de bebida alcoodlica e
tabagismo), dados antropométricos (peso e altura autorreferidos, para o célculo de indice de
massa corporal estimado); dados académicos (curso de graduacdo em que o discente estd
matriculado, nimero de matricula, periodo do curso em que se encontra, e se realiza atividade
extracurricular); identificagdo dos principais fatores facilitadores e dificultadores do consumo
de frutas ¢ hortalicas; consumo de frutas e hortali¢as; encerramento.

Para a estimativa do estado nutricional foram obtidos dados de peso e altura
autorreferidos pelos discentes para o célculo do indice de Massa Corporal (IMC - kg/m2). Este
foi utilizado para a estimativa do estado nutricional, e classificado de acordo com a Organizagao
Mundial da Satde.?®

Dentre os fatores facilitadores para o consumo de frutas e hortaligas, abordados na
presente pesquisa, tém-se: por ser um alimento saudavel, ter o sabor agradavel, auxilio na
manutencdo e/ou perda de peso, por hdbito alimentar, prevengdo e/ou controle de doengas, por
poder substituir alimentos prejudiciais, o fato de gostar do alimento, residéncia localizada

proxima do comércio, ser de origem interiorana e/ou rural, € prego baixo. Dentre os fatores
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dificultadores: o sabor ndo agradavel, a falta de habito para o consumo, comércio inadequado,
falta de tempo, perecibilidade dos alimentos, contaminagdo por agrotoxicos, qualidade ruim,
falta de dinheiro, esquecimento, e dificuldade de transporte.?>*° Cada participante poderia
escolher até trés itens de cada um dos fatores acima mencionados.

Para obtencdo dos dados que foram utilizados na estimativa do consumo de frutas e
hortalicas, pelos discentes participantes da pesquisa, foi utilizada metodologia descrita na
pesquisa VIGITEL."® Aqueles com consumo em cinco ou mais dias da semana foram
classificados como frequéncia de consumo regular de frutas e de hortalicas.

Para a verificagcdo do alcance do consumo de frutas e hortalicas conforme
recomendado pela Organizagdo Mundial da Saude (cinco por¢des didrias ou mais) também foi
utilizada metodologia descrita no VIGITEL.!® De acordo com esta pesquisa nacional, frente a
possibilidade de dificuldade quanto ao entendimento do conceito de por¢des de alimentos pelos
participantes, foi considerado equivalente a uma porc¢ao o consumo de uma fruta ou de um copo
de suco de frutas, com limite maximo de até trés por¢des didrias para frutas e em um para sucos.
Quanto as hortaligas, foi considerado quatro o nimero maximo de por¢des didrias (engloba o
habito de consumir saladas de hortalicas cruas no almogo e no jantar e verduras e legumes
cozidos também no almoco e no jantar). A recomendagdo para o consumo de frutas e hortalicas
foi alcangada quando o participante da pesquisa referir a ingestdo desses alimentos em pelo
menos cinco dias da semana, e quando a soma das por¢des consumidas diariamente desses
alimentos totalizar pelo menos cinco.'®

O banco de dados foi organizado no programa Excel (Microsoft Windows) e analisado
por meio do programa estatistico SPSS (Statistical Package for the Social Sciences) versao 22.
Foi realizada estatistica descritiva dos dados, sendo feita distribuicdo de frequéncia para as
varidveis qualitativas categoricas e realizadas as medidas de tendéncia central e dispersdo para
as variaveis quantitativas continuas. Foi realizado teste de normalidade de Kolmogorov-
Smirnov para verificagdo do tipo de distribuicdo das varidveis (simétrica, realizados testes
paramétricos; assimétrica, testes ndo paramétricos).

Foi realizada distribuicdo de frequéncias dos aspectos sociais, econdmico e
demografico, indice de massa corporal, tabagismo, consumo de bebida alcoodlica e pratica de
atividade fisica. Também foi obtida frequéncia de consumo de frutas e hortalicas, e percentual
de alcance, ou ndo, do nimero de por¢des recomendadas. Apesar de questionados aspectos
clinicos, apenas 06 discentes informaram enfermidades, sendo todas distintas, o que nao
permitiu realizacdo de relagdo destes dados com outros aspectos da pesquisa. Os dados

académicos foram descritos textualmente nos resultados.
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Com a finalidade de verificacdo da relacao do consumo de frutas e hortali¢cas com os
fatores facilitadores e dificultadores da ingestdo, aspectos socioecondmicos, demografico,
estilo de vida e estado nutricional dos discentes participantes da pesquisa, foi realizada analise
de regressao logistica binaria com alfa a 5%.

Para isso, alguns critérios iniciais precisaram ser verificados: a nao existéncia de
multicolinearidade (variaveis independentes ndo apresentam correlacio entre si — auséncia de
colinearidade: valores de tolerancia foram maiores que 0,1 e de VIF inferiores a 10); a ndo
existéncia de outliers no modelo; e a amostra ter nimero superior a 10 individuos.

Houve trés variaveis dependentes a serem testadas em diferentes analises de regressao
logistica simples (bindria ou dicotdmica): consumo regular de frutas (1 = consumo > 5 vezes
por semana; 0 = consumo < 5 vezes por semana); consumo regular de hortaligas (1 = consumo
> 5 vezes por semana; 0 = consumo < 5 vezes por semana); alcance do consumo recomendado
de frutas e hortalicas'®, sendo 1 = consumo de frutas e hortali¢as alcangcou a recomendacdo, e 0
= consumo de frutas e hortalicas ndo alcangou a recomendacao.

As variaveis independentes foram sexo, idade, renda familiar, nimero pessoas na
residéncia, indice de massa corporal, pratica de atividade fisica, tabagismo, consumo de bebida
alcoolica. Os fatores facilitadores e dificultadores do consumo de frutas ¢ hortalicas também
foram relacionados as trés variaveis dependentes descritas acima.

As andlises mostraram que apenas dez participantes alcangaram o consumo
recomendado de frutas e hortaligas na amostra. Talvez a discrepancia entre os grupos de pessoas
que alcangaram (n=10) e os que nao alcangaram (n=103) a recomendagdo possa ter influenciado

na ndo relacdo desta varidvel dependente com todas as varidveis independentes testadas.

Resultados

Do total da amostra de discentes (n=113) participantes da pesquisa, 76,1% pertenciam
ao sexo feminino, 76,1% tinham idades de 20 a 29 anos, ¢ 64,6% referiram renda familiar de
até 3 salarios minimos. A respeito do nimero de pessoas que residem com os discentes
participantes da pesquisa, 5,3% residiam sozinhos, 46% com 1 a 3 pessoas, 45,1% com 4 a 5
pessoas, ¢ 3,5% com 6 ou mais moradores. Quanto a cidade de residéncia atual, 66,4%
informaram residir em Belém, 14,2% em Ananindeua, 8% em Castanhal, 3,5% em Marituba, e
nas demais localidades 7,9% (Tabela 1).

Tabela 1 - Distribuicao de frequéncias dos aspectos sociais, econdmico e demografico dos
participantes da pesquisa.
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PARAMETROS N %
Sexo bioldgico Masculino 27 23,9
Feminino 86 76,1

Idade (anos) 19 |—20 17 15
20 H 29 86 76,1

>30 10 8,8
Renda familiar (salarios minimos¥*) <01 29 25,7
02 H 03 44 38,9
04 H o5 16 14,2
> 06 24 21,2

Nimero de pessoas na residéncia Nenhuma 6 5,3
1H 3 52 46,0
4H s 51 45,1

>6 4 3,5
Cidade onde mora Belém 75 66,4
Ananindeua 16 14,2

Castanhal 9 8

Marituba 4 3,5

Outras cidades** 9 7.9

Notas: *Salario minimo = R$1.100,00. **Outras cidades referidas: Santa Izabel do Para (n=2);
Abaetetuba (n=1); Acara (n=1); Bonito (n=1); Ipixuna do Para (n=1); Igarapé Miri (n=1);

Maracana (n=1); e Salin6polis (n=1).

Na tabela 2, verifica-se a distribui¢cdo de frequéncias do IMC autorreferido, pratica de

atividade fisica, consumo de bebidas alcoodlicas e tabagismo. Dos discentes avaliados, 38,9%

referiram ndo praticar atividade fisica, enquanto que 5,3% praticavam diariamente, 24,8%

praticavam com frequéncia de 4 a 6 vezes por semana, 31% de 1 a 3 vezes por semana. Mais

da metade dos discentes avaliados (58,4%) referiu ndo consumir bebidas alcoolicas. A grande
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maioria dos participantes informou néo ser tabagista (98,2%). O estado nutricional foi estimado
por meio do IMC autorreferido e, pode-se observar que 54% dos avaliados se encontram em
eutrofia, 18,6% com sobrepeso, 17,7% estavam obesos e 9,7% em magreza.

Tabela 2 - Distribui¢@o de frequéncias do indice de massa corporal e do estilo de vida dos
discentes participantes da pesquisa.

PARAMETROS N %

Pratica de atividade fisica Diariamente 6 53
De 4 a 6 vezes por semana 28 24,8

De 1 a 3 vez por semana 35 31
Nao pratica 44 38,9
Consumo de bebidas alcodlicas Sim 47 41,6
Nao 66 584

Tabagismo Sim 2 1,8
Nao 111 98,2

indice de massa corporal Magreza 11 97
Eutrofia 61 54
Sobrepeso 21 18,6
Obesidade 20 17,7

Quanto aos dados académicos, a maioria dos discentes respondentes eram do curso de
graduacdo em Nutri¢do (n= 57, 50,4%), seguidos pelos cursos: Odontologia (n=22, 19,5%),
Terapia Ocupacional (n=13, 11,5%), Medicina (n=6, 5,3%), Farmacia (n=5, 4,4%), Fisioterapia
(n=5, 4,4%) e Enfermagem (n=>5, 4,4%). Discentes matriculados nos periodos 1 ao 3 dos cursos
foram 26,5% (n=30), nos periodos 4 ao 6 foram 44,2% (n=50), e do sétimo ao nono foram
29,3% (n=33). A respeito de os discentes estarem realizando atividades extracurriculares,
39,8% informou participar como voluntario ou bolsista em projetos, 15,9% realizava estagio
(extracurricular), 7,1% trabalhavam, 1,8% participavam em ligas académicas e 35,4% nao
estavam realizando tais atividades.

Avaliando-se a frequéncia do consumo de FH, pode-se verificar que apenas 37,2% dos

articipantes consumia hortalicas cinco ou mais vezes na semana, ¢ 35,4% ingeria frutas
9 9
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regularmente. Quanto ao alcance da recomendacdo da ingestdo de FH, apenas 8,8% da amostra
referiu consumir 5 ou mais por¢des diarias destes alimentos (Tabela 3).

Tabela 3 - Frequéncia de consumo de frutas e hortalicas, e percentual de alcance, ou ndo, do
numero de por¢des recomendadas.

Parametros N %
Frequéncia de consumo de hortalicas <5 x /semana 71 62,8
> 5x / semana 42 37,2
Frequéncia de consumo de frutas <5 x/semana 73 64,6
> 5x / semana 40 35,4
Consumo alcang¢a a recomendagao Nao 103 91,2
Sim 10 8,8

Nota: A recomendagdo para o consumo de frutas e hortalicas foi considerada alcangada quando
o individuo referia o consumo desses alimentos em pelo menos cinco dias da semana (consumo
regular), e quando a soma das por¢des consumidas diariamente desses alimentos totalizava pelo
menos cinco (VIGITEL, 2020).

Na tabela 4 estdo listados os quatro mais frequentes fatores facilitadores e
dificultadores, referidos pelos participantes da pesquisa, do consumo de FH. Para cada um dos
fatores disponiveis na referida tabela, tem-se a frequéncia de escolha e o complementar a estes
valores se refere a ndo escolha deste fator como opg¢ao de resposta. Portanto, observa-se que
dentre os fatores facilitadores 66,4% e 67,3% referiram o fato de ‘ser saudavel’ o consumo de
FH, respectivamente. Quanto aos fatores dificultadores para o consumo de FH, o mais referido
foi ‘perecibilidade’ tanto para frutas (35,4%), quanto para hortalicas (34,5%).

Tabela 4 - Fatores facilitadores e dificultadores para o consumo de frutas e hortaligas pelos
participantes da pesquisa.

Fatores facilitadores para o consumo N %
Frutas
Ser saudavel 75 66,4
Gostar 67 59,3
Habito alimentar 49 434

Sabor agradavel 48 42,5
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Hortalicas

Ser saudavel 76 67,3
Prevencgao/controle de doengas 56 49,6
Habito alimentar 48 42.5
Gostar 46 40,7

Fatores dificultadores para o consumo N %

Frutas

Perecibilidade 40 35,4
Falta de habito 27 239
Falta de dinheiro 18 15,9
Esquecimento 17 15,0
Hortalicas

Perecibilidade 39 34,5
Falta de habito 38 33,6
Falta de tempo 35 31,0
Esquecimento 35 31,0

Nota: Frequéncias absolutas e relativas apenas das quatro opc¢des de respostas mais referidas
pelos discentes avaliados. Para cada opg¢ao de resposta, o complementar seria a nao escolha da
op¢ao pelo respondente, por exemplo: fatores facilitadores (frutas) — opcao “ser saudavel” nao
foi escolhida por 25 (33,6%) dos participantes (ou seja, completam-se os 100% das respostas
para esta opgao).

Foi realizada andlise de regressdo logistica binaria para verificagdo da relagdo do
consumo de FH com as demais variaveis do estudo. O primeiro conjunto de analises realizadas
teve como variavel dependente o consumo regular de hortaligas e como variaveis independentes
sexo, idade, renda familiar, nimero pessoas na residéncia, IMC autorreferido, pratica de
atividade fisica, tabagismo e consumo de bebida alcodlica. Assim, pode-se observar que houve
relagdo apenas com a variavel renda familiar, de sorte que: pessoas com renda maior ou igual a
6 salarios minimos tinham 4,53 vezes mais chances de consumirem hortalicas regularmente

(p=0.014) do que aqueles com renda menor a esta (Tabela 5).
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O segundo conjunto de andlises realizado considerou como variavel dependente o
consumo regular de frutas, sendo as variaveis independentes as mesmas ja listadas no paragrafo
anterior. Como resultado final, pode-se observar que pessoas com renda maior ou igual a 6
salarios minimos tinham 3.675 vezes mais chances de consumirem frutas regularmente
(p=0.026) do que aqueles com renda menor a esta (Tabela 5).

Tabela 5 - Andlises de regressao logistica binaria.

95% IC para

Analise de regressao EXP(B)
logistica binaria B EP Wald GL Sig. OR
RENDA FAMILIAR (RF) Inferior Superior
Consumo regular de hortalicas
RF <1SM 7.648 3 0.054
RF >6 SM 1.511 0.615 6.039 1 0.014 4.530 1.358 15.116
Constante -1.344 0.458 8592 1 0.003 0.261

Consumo regular de frutas

RF < 1SM 6.881 3 0.076
RF >6 SM 1.302 0.587 4924 1 0.026 3.675 1.164 11.602
Constante -0.965 0.415 5.396 1 0.020 0.381

FATORES DETERMINANTES PARA O CONSUMO

Hortaligas

Falta de habito -1.365 0.517 6962 1 0.008 0.255 0.093 0.704
Constante -0.520 0.331 2474 1 0.116 0.594

Frutas

Habito alimentar 1.228 0422 8462 1 0.004 3.413 1.493 7.806
Perecibilidade -0.979 0430 5.181 1 0.023 0.376 0.162 0.873
Constante -0.581 0.386 2266 1 0.132  0.559

Nota: B =beta. EP = erro padrao. Wald = (Z)Wald. GL = graus de liberdade. OR = Odds Ratio
(Razdo de chances). Sig. = valor de p. IC = intervalo de confianga. Variaveis dependentes:
consumo regular de hortalicas / frutas (1 = consumo regular; 0 = consumo nao regular). Renda
familiar (RF) em salarios minimos (SM). Fatores determinantes para o consumo de: Hortalicas

— Habito alimentar (facilitador); Frutas — Habito alimentar (facilitador), Perecibilidade
(dificultador).
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Avaliando-se a relagdao entre a variavel dependente frequéncia de consumo de
hortaligas e os fatores facilitadores e dificultadores para a ingestao (expostos na tabela 4, apenas
encontrou-se relagdo com o fator dificultador falta de habito, de sorte que, a escolha deste fator
dificultador do consumo diminuiu as chances de consumo regular de hortaligas em 75%
(OR=0,25; p=0,008) (Tabela 5).

Analisando-se a relacdo da varidvel frequéncia de consumo de frutas (varidvel
dependente) com os fatores dificultadores e facilitadores para o consumo (descritos na tabela
4), encontrou-se como resultados: o fator facilitador habito alimentar aumentou as chances em
3,4 vezes para o consumo regular de frutas (OR=3,41; p=0,004); o fator dificultador
perecibilidade diminuiu as chances de consumo regular de frutas em 62% (OR=0,376; p=0,023)
(Tabela 5).

As andlises que consideraram como varidvel dependente o alcance ou nao da
recomendacdo de ingestdo de FH ndo encontraram relacdo com nenhuma das variaveis
independentes acima descritas, nem com nenhum dos fatores dificultadores e facilitadores da

ingestao.

Discussao

O presente estudo demonstrou maior prevaléncia do sexo feminino sobre o sexo
masculino. Esses dados corroboram com os achados de Honorato et al. (2019), que obteve um
percentual de 79,5% para o sexo feminino, ao avaliar a qualidade de vida e o consumo de frutas
e verduras dos académicos dos cursos da 4rea da satide.?’ Segundo dados obtidos no Censo da
Educacdo Superior, realizado anualmente pelo Instituto de Estudos e Pesquisas Educacionais
Anisio Teixeira, as mulheres constituem a maior parte na distribuigdo percentual dos
concluintes de graduacao por sexo (73,8%), no que diz respeito a grande area da Satde e bem-
estar.’!

Em relacdo a idade, a maioria encontrava-se na faixa etaria de 20 a 29 anos. Costa et al.
(2020) em amostra semelhante, encontrou um percentual de 81,6% relacionado a essa mesma
faixa etaria, ao verificar a relagdo entre percep¢ao da autoimagem corporal com a pratica de
atividade fisica em universitarios.*?

A renda familiar da maioria dos estudantes foi de até 3 salarios minimos. Isso estd em
conformidade com os achados de Santos et al. (2019a), o qual obtiveram um percentual de

52,83% nessa mesma faixa salarial, ao verificar a tendéncia do consumo de alimentos protetores
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e de risco para o desenvolvimento de cancer entre estudantes da area da saude da Universidade
Federal do Par3.

Quase a totalidade dos discentes moravam acompanhados. Esses resultados concordam
com o estudo de Barreto et al. (2019a) o qual mostrou que 91,7% dos universitarios moravam
acompanhados (com familia, amigos ou em republica).?’” Quanto a cidade onde residiam, alguns
discentes encontravam-se distantes do Campus, em seus municipios de origem. Haja vista que,
devido a atual situagdo epidemiologica ocasionada pela pandemia por SARS-COV-2 as aulas
estavam ocorrendo por meio de ensino remoto, possibilitando tal distanciamento da
universidade. No entanto, mais da metade dos participantes do estudo se encontrava em Belém
e os demais discentes avaliados referiram estar em cidades do interior do estado.

No que se refere aos dados antropométricos, mais da metade dos estudantes
encontravam-se dentro da classificagao de eutrofia. Entretanto, cerca de um ter¢o da populagao
estava com excesso de peso e, em contrapartida, um décimo em baixo peso. Barreto et al.
(2019b) em populagdo similar, obtiveram os seguintes percentuais de eutrofia, excesso de peso
e baixo peso: 68,77%, 19,37% e 11,86% respectivamente, ao avaliar os fatores associados a
insatisfacdo com a imagem corporal em estudantes de cursos da 4rea da satide.>* Portanto, pode-
se observar, no presente estudo, um percentual consideravel de estudantes com excesso de peso,
fato este que pode estar relacionado com as mudangas no perfil alimentar ocasionados pela
transicao nutricional. Segundo Popkin (2006), o conceito de transi¢do nutricional ¢ oriundo de
modificagdes nos padroes de dieta e atividade fisica, que refletem na composi¢do corporal.
Atualmente, o padrao alimentar estd caracterizado por uma dieta mais densa em energia e
substituicao de alimentos ricos em fibras por versdes processadas, contribuindo para o aumento
da obesidade e de doengas cronicas ndo transmissiveis (DCNT).*>

E importante salientar que, independente de universitarios da area da satde possuirem
acesso a informagdes especificas, isso ndo necessariamente determina praticas saudaveis,
devido ndao conseguirem transpor tais informagdes para sua vida e continuarem adotando
hébitos e estilos de vida prejudiciais.’® Segundo a OMS, os principais fatores de risco
modificaveis sdo: uso de tabaco e alcool, dieta ndo saudavel, inatividade fisica, que por sua vez
levam ao excesso de peso e suas comorbidades.*’

Acerca do estilo de vida, a maioria pratica atividade fisica, tendo como maior
prevaléncia a pratica de 1 a 3 vezes na semana (mais de um terco da amostra). Barbosa et al.
(2020) obteve resultados proximos, com relatos de pratica de algum tipo de atividade fisica de
66,2%.%> No entanto, no estudo de Barreto et al. (2019a) em populagio semelhante, foi

evidenciado que pouco mais da metade dos respondentes eram sedentérios (50,98%).27 Além
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disso, o percentual de universitarios que nao consumiam bebidas alcoodlicas foi ligeiramente
superior (mais da metade) aos que consomem e quase a totalidade dos estudantes afirmou nao
fumar.

Por outro lado, em estudo realizado por Costa et al. (2021) o resultado foi inverso, no
tocante ao consumo de bebidas alcoodlicas, sendo que a maioria dos respondentes (53,4%)
consumiam. Quanto ao tabagismo, os resultados foram semelhantes, apresentando 97,7% de
ndo fumantes.?® Os resultados encontrados acerca do baixo nivel de tabagismo nas pesquisas
supracitadas podem ser decorrentes da eficacia das politicas antifumo no pais, relacionadas
também a maior vigilancia das propagandas que vem surtindo efeitos positivos, fato esse que
deve-se expandir para o consumo de bebidas alcodlicas. O tabaco ¢ um fator causal para quase
50 tipos de doengas incapacitantes e fatais como infarto do miocéardio, doenca pulmonar
obstrutiva crénica e cancer.*®

Quanto aos dados académicos, a maioria dos discentes respondentes era do curso de
graduacdo em Nutricdo e estavam matriculados nos periodos 4° ao 6°. A respeito de os discentes
estarem realizando atividades extracurriculares, um pouco mais de um ter¢o da amostra referiu
ndo estar realizando tais atividades.

O presente estudo também avaliou a frequéncia de consumo de FH, e verificou-se que
menos da metade dos respondentes consumia FH por cinco ou mais vezes na semana.
Corroborando com os achados da presente pesquisa, o Ministério da Satide (MS) do Brasil, por
meio da pesquisa populacional de Vigilancia de Fatores de Risco e Protecao para Doencas
Cronicas por Inquérito Telefonico (VIGITEL), constatou que no conjunto da populagdo adulta
brasileira estudada, a frequéncia de consumo regular de FH foi de 34,3%, variando de 25,2%
em Sdo Luiz e 44,6% em Belo Horizonte, em Belém esse percentual foi de 25,4%.!®

No que diz respeito ao alcance da recomendacdo da ingestdo de FH, a minoria referiu
consumir cinco ou mais por¢oes diarias desses alimentos. Esses achados encontraram dados
mais alarmantes que os do VIGITEL, pois no conjunto das 27 cidades brasileiras 22,9% dos
entrevistados alcancam a recomendagdo, possuindo variagdes de 15,1% (Rio Branco) a 31,3%
(Belo Horizonte), em Belém a frequéncia foi de 16,8%,'® ou seja, aproximadamente o dobro do
encontrado na presente pesquisa.

Atualmente, estima-se que a inadequacao do consumo de FH foi atribuida a cerca de 3,9
milhdes de mortes mundialmente no ano de 2017.3° Associado a isso, a literatura evidencia que
o maior consumo de FH est4 associado a um menor risco de mortalidade por todas as causas.®’
Tais achados fundamentam a importancia do incentivo ao consumo de FH entre as diretrizes de

promocao de alimentagdo saudavel. Diversos planos globais foram elaborados tendo como uma
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de suas pautas estimular agdes para aumento do consumo alimentar de FH. Dentre eles, a
Estratégia Global da OMS sobre Dieta, Atividade Fisica e Saude e, mais recentemente, o Plano
de Acdo Global da OMS para a Prevencao e Controle de Doengas Nao Transmissiveis (NCDs)
2013-2020 e a Década de Agdo sobre Nutri¢do das Nagdes Unidas (ONU) 2016-2025%. No
Brasil, no campo da saude publica, destacam-se a Politica Nacional de Alimentacao e Nutrigdo
(PNAN), o Guia Alimentar para a Populagdo Brasileira, e o Plano de Ag¢des Estratégicas para
o Enfrentamento das Doengas Cronicas e Agravos nio Transmissiveis 2021-2030.4!:142

No que tange aos fatores facilitadores para o consumo, o fato de ‘ser saudavel’ foi o
mais referido para o consumo tanto de frutas quanto de hortalicas. Por outro lado, quanto aos
dificultadores para o consumo, a ‘perecibilidade’ foi a mais relatada em ambos alimentos. Tais
resultados confirmam os dados encontrados por Figueira, Lopes e Modena (2016), em estudo
qualitativo, no qual foram investigadas as barreiras e os fatores promotores do consumo de
frutas e hortalicas entre usudrios do Programa Academia da Satide.*° Corroborando a isso, Silva
e Costa (2014) ao avaliar as caracteristicas de consumo de frutas e hortalicas em adultos de
Brasilia, identificaram como principal motivador para o consumo, tanto para frutas quanto
hortalicas, o fato de ser sauddvel com percentuais de 52% e 57% respectivamente. Outros
aspectos relatados foram o sabor agradavel, auxilio na manutengdo/perda de peso e habito
alimentar.?’ Quanto as barreiras para o consumo, a perecibilidade foi o segundo fator mais
frequente para frutas (15%), sendo o mais citado a falta de habito (23%) e para hortali¢as o
quarto mais citado (8%), estando a frente o sabor ndo agraddvel, comer pouco e considerar o
suficiente e falta de habito.

Quanto a verificacdo da relacdo do consumo de FH com as variaveis do estudo, obteve-
se que pessoas com renda maior ou igual a 6 saldrios minimos, possuem mais chances de
consumirem FH regularmente, do que aqueles com renda menor a esta. Em concordancia com
esses achados, Oliveira et al. (2020) - ao caracterizarem a quantidade e a variedade de frutas e
hortalicas disponiveis nos domicilios brasileiros em 2008-2009 e em 2017-2018, segundo as
cinco regides do Brasil e diferentes classes de rendimento em 2017-2018 - demonstraram que
a aquisi¢do tanto de frutas quanto de hortalicas aumentou conforme o aumento de renda, sendo
que domicilios com menor renda, além de terem menor quantidade adquirida apresentam menor
variedade destes.*® Dados apresentados na Pesquisa Nacional de Saude (PNS) demonstram
melhor perfil de consumo alimentar nos grupos sociais de maior renda, considerando a maioria
dos indicadores estudados. Dessa maneira, verifica-se que o nivel socioeconomico implica de
forma relevante na situacao de vida, impactando no acesso de servigos, bens e produtos, dentre

eles os alimentos.**
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Quando avaliada a relagdo entre a varidvel dependente frequéncia de consumo de
hortalicas e os fatores facilitadores e dificultadores para a ingestao, foi observado que a falta de
habito como fator dificultador do consumo diminuiu as chances do consumo regular de
hortalicas. Corroborando a isso, Santos et al. (2019b) ao estimar a prevaléncia de barreiras
percebidas para o consumo de frutas e de verduras ou legumes em adultos brasileiros, obteve a
falta de hdbito como a segunda barreira mais citada.*> Mediante a isso, a falta de habito torna-
se uma barreira importante a ser vencida, haja vista que tais alimentos sdo essenciais a saude e
devido os adultos determinarem os alimentos presentes em seus lares, tendem a perpetuar tais
héabitos para os filhos.?’

Jé& para frutas, ao avaliar a frequéncia de consumo destas com os fatores dificultadores
e facilitadores para o consumo, obteve-se que o hdbito alimentar foi fator facilitador que
aumentou as chances para o consumo regular de frutas. Junior et al. (2020) ao avaliar o consumo
e venda de FH — por meio da aplicagao de dois questionarios na Central de Abastecimento do
Para — obteve que, para a maioria dos consumidores, o héabito ¢ o fator de consumo mais
importante.*® Para algumas pessoas, a criagio com a familia e a origem rural ou interiorana,
influenciam de maneira importante na formagdo do habito de consumo desses alimentos.*

A frequéncia de consumo de frutas e o fator dificultador ‘perecibilidade’, diminuiu as
chances de consumo regular de frutas. Devido serem alimentos com alta perecibilidade,
geralmente quando comprados sdo consumidas rapidamente, ficando sem reposi¢ao por varios
dias.?® Além disso, as perdas nos domicilios, ocasionadas por questdes comportamentais,
inadequado armazenamento € manuseio excessivo, causando desperdicios devido sua rapida
deterioragdo.* Dessa maneira, a¢des de Educacdo Alimentar e Nutricional (EAN) sio
importantes para orientar os consumidores sobre as formas de escolha e armazenamento desses
alimentos. Para reduzir esse desperdicio € necessario um planejamento de compras e
armazenamento adequado. O resfriamento diminui o crescimento de certos microrganismos e

aumenta a vida util desses alimentos.*

O presente estudo apresenta algumas limitagdes. Sdo elas: trata-se de amostragem ndo
probabilistica, portanto, os resultados ndo podem ser transpostos a toda populagao de discentes
da area da satide da UFPA (inferéncia estatistica); o tamanho amostral (n=113) pequeno em
relag@o ao total de estudantes matriculados no ICS/UFPA. Assim, verifica-se a importancia da
realizacdo de mais estudos, principalmente com amostragem probabilistica, que permitam obter

resultados que sejam representativos da populagdo avaliada.
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Por fim, espera-se que estes achados possam agregar informagao a literatura cientifica

acerca dos fatores que influenciam o consumo de amostra de universitarios de uma instituicdo

publica de ensino superior de Belém, Pard. E, com isso, planos e estratégias possam ser

elaborados com a finalidade de prover condigdes adequadas para compra de produtos de

qualidade, assim como promover maior conscientiza¢cdo da populacao quanto a importancia do

consumo de frutas e hortalicas de forma regular e em quantidade adequada.
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APENDICE A - Termo de Consentimento Livre e Esclarecido

Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE)

Vocé estd sendo convidada(o) a participar da pesquisa intitulada “Avaliacao de fatores
determinantes do consumo de frutas e hortalicas por académicos da area da satide de uma
universidade publica em Belém, Pard”, cujo objetivo € verificar a relacdo do consumo de frutas
e hortalicas com fatores facilitadores e dificultadores da ingestao, aspectos socioecondmicos,
demografico, académicos, clinico, estilo de vida e estado nutricional de discentes dos cursos de
graduacdo da area da saude, da Universidade Federal do Para, campus Belém, Pard. O motivo
para a realizacao desta pesquisa ¢ a caréncia de estudos sobre a tematica em questao.

Trata-se de uma pesquisa da Faculdade de Nutricao, do Instituto de Ciéncias da Saude,
da Universidade Federal do Parda (FANUT/ICS/UFPA), cujo protocolo de pesquisa ¢ totalmente
‘online’. As perguntas versam sobre dados sociais, econdmicos, demografico, estilo de vida,
clinico, académicos, identificagdo dos principais fatores que influenciam no consumo, ¢ a
ingestao de frutas e hortaligas.

Sua participagdo no referido estudo sera apenas no sentido de responder as questoes do
questionario ‘online’ disposto a seguir. Para participar da pesquisa vocé precisa estar
regularmente matriculado em um dos cursos da area da saide (Enfermagem, Farmacia,
Fisioterapia, Medicina, Nutricdo, Odontologia, ou Terapia Ocupacional), ter idade igual ou
superior a 19 anos, concordar com o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido, e preencher
o questionario online da pesquisa.

A equipe de pesquisa garante total confidencialidade e sigilo quanto as informagdes
prestadas por vocé neste questiondrio ‘online’, e os dados coletados serdo publicados apenas
em conjunto, apds realizacao de estatistica, e nunca individualmente.

O tempo médio de preenchimento deste questionario ¢ de 15 (quinze) minutos. A equipe
de pesquisa se preocupou em construir um protocolo que minimizasse qualquer tipo de
desconforto proveniente das questdes nele contidas. Entretanto, pode ser que algumas pessoas
nao se sintam confortaveis em responder o questionario. Assim, esteja ciente que vocé pode se
recusar a participar do estudo, ou retirar seu consentimento a qualquer momento, sem precisar
justificar, e se desejar sair da pesquisa, ndo sofrera qualquer prejuizo.

E assegurado esclarecimento adicional sobre o estudo antes, durante e depois da sua
participagdo, por meio do enderego eletronico “pesquisa.nutri2021@gmail.com” e telefone
informado abaixo. Esta pesquisa ndo trara beneficios diretos a vocé. Como beneficios indiretos,

tém-se a obtencdo de dados que permitam estimar a relagdo dos fatores determinantes ao
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consumo de frutas e hortaligas pela populacao participante da pesquisa. E espera-se que, estes
dados possam agregar informacdes a literatura cientifica que auxiliem na tomada de medidas
que visem a constru¢do de estratégias e iniciativas de promogao a saude.

A pesquisadora responsavel ¢ a Profa. Dra. Liliane Maria Messias Machado, lotada na
Faculdade de Nutrigcdo, do Instituto de Ciéncias da Saude da Universidade Federal do Para.
Endereco: Campus IV, Setor da Satide, Rua Augusto Correa, n° 01, Bairro Guama, CEP: 66075-
110, Belém, Paré. Contatos: 3201-8452. Este projeto ¢ o trabalho de conclusdo de curso (TCC)
da aluna Vanessa de Matos Ferreira.

Em caso de reclamagao, duvidas ou qualquer tipo de denuncia sobre este estudo, vocé
pode ligar para o Comité de Etica em Pesquisa do Instituto de Ciéncias da Satide (ICS/UFPA)
pelo telefone 3201-7735. E-mail: cepccs@ufpa.br (Site:
http://www.ics.ufpa.br/index.php/comite-de-etica/97-comite-de-etica-em-pesquisa). Endereco:
Sala do Comité de Etica em Pesquisa do ICS, 1° andar, Prédio da Faculdade de Enfermagem,
Campus IV, Setor da Satde, Rua Augusto Correa, n° 01, Bairro Guama, CEP: 66075-110,
Belém, Para.

Enfim, tendo sido orientado(a) quanto ao teor do estudo aqui mencionado e
compreendido a natureza e o objetivo do mesmo, manifesto meu livre consentimento em
participar ou ndo, estando ciente de que se trata de participacdo voluntaria e ndo ha nenhum
valor econdmico, a receber ou a pagar, por minha colaboracao.

Declaro que li, entendi e estou de acordo com o disposto no Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido acima, e o item assinalado abaixo expressa minha
concordincia ou recusa em participar desta pesquisa:

() CONCORDO E QUERO PARTICIPAR DA PESQUISA
() NAO QUERO PARTICIPAR DA PESQUISA
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APENDICE B - Protocolo de Pesquisa Online (Google Formularios)
Secao 1
Titulo da pesquisa: “Avaliacdo de fatores determinantes do consumo de frutas e hortali¢as por
académicos da area da satide de uma universidade publica em Belém, Para”.
Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE)

Vocé estd sendo convidada(o) a participar da pesquisa intitulada “Avaliacdo de fatores
determinantes do consumo de frutas e hortalicas por académicos da area da satide de uma
universidade publica em Belém, Pard”, cujo objetivo € verificar a relacdo do consumo de frutas
e hortalicas com fatores facilitadores e dificultadores da ingestao, aspectos socioecondmicos,
demografico, académicos, clinico, estilo de vida e estado nutricional de discentes dos cursos de
graduacdo da area da saude, da Universidade Federal do Para, campus Belém, Pard. O motivo
para a realizacao desta pesquisa ¢ a caréncia de estudos sobre a tematica em questao.

Trata-se de uma pesquisa da Faculdade de Nutricao, do Instituto de Ciéncias da Saude,
da Universidade Federal do Para (FANUT/ICS/UFPA), cujo protocolo de pesquisa € totalmente
‘online’. As perguntas versam sobre dados sociais, econdmicos, demografico, estilo de vida,
clinico, académicos, identificagdo dos principais fatores que influenciam no consumo, ¢ a
ingestao de frutas e hortaligas.

Sua participagdo no referido estudo sera apenas no sentido de responder as questoes do
questionario ‘online’ disposto a seguir. Para participar da pesquisa vocé precisa estar
regularmente matriculado em um dos cursos da area da saide (Enfermagem, Farmacia,
Fisioterapia, Medicina, Nutricdo, Odontologia, ou Terapia Ocupacional), ter idade igual ou
superior a 19 anos, concordar com o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido, e preencher
o questionario online da pesquisa.

A equipe de pesquisa garante total confidencialidade e sigilo quanto as informagdes
prestadas por vocé neste questiondrio ‘online’, e os dados coletados serdo publicados apenas
em conjunto, apds realizacao de estatistica, e nunca individualmente.

O tempo médio de preenchimento deste questionario ¢ de 15 (quinze) minutos. A equipe
de pesquisa se preocupou em construir um protocolo que minimizasse qualquer tipo de
desconforto proveniente das questdes nele contidas. Entretanto, pode ser que algumas pessoas
nao se sintam confortaveis em responder o questionario. Assim, esteja ciente que vocé pode se
recusar a participar do estudo, ou retirar seu consentimento a qualquer momento, sem precisar

justificar, e se desejar sair da pesquisa, ndo sofrera qualquer prejuizo.
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E assegurado esclarecimento adicional sobre o estudo antes, durante e depois da sua
participagdo, por meio do enderego eletronico “pesquisa.nutri2021@gmail.com” e telefone
informado abaixo. Esta pesquisa ndo trara beneficios diretos a vocé. Como beneficios indiretos,
tém-se a obten¢do de dados que permitam estimar a relagdo dos fatores determinantes ao
consumo de frutas e hortaligas pela populacao participante da pesquisa. E espera-se que, estes
dados possam agregar informacdes a literatura cientifica que auxiliem na tomada de medidas
que visem a constru¢do de estratégias e iniciativas de promogao a saude.

A pesquisadora responsavel ¢ a Profa. Dra. Liliane Maria Messias Machado, lotada na
Faculdade de Nutrigdo, do Instituto de Ciéncias da Saude da Universidade Federal do Para.
Endereco: Campus IV, Setor da Satide, Rua Augusto Correa, n° 01, Bairro Guama, CEP: 66075-
110, Belém, Paré. Contatos: 3201-8452. Este projeto ¢ o trabalho de conclusdo de curso (TCC)
da aluna Vanessa de Matos Ferreira.

Em caso de reclamagao, duvidas ou qualquer tipo de denuncia sobre este estudo, vocé
pode ligar para o Comité de Etica em Pesquisa do Instituto de Ciéncias da Satide (ICS/UFPA)
pelo telefone 3201-7735. E-mail: cepccs@ufpa.br (Site:
http://www.ics.ufpa.br/index.php/comite-de-etica/97-comite-de-etica-em-pesquisa). Endereco:
Sala do Comité de Etica em Pesquisa do ICS, 1° andar, Prédio da Faculdade de Enfermagem,
Campus IV, Setor da Satde, Rua Augusto Correa, n° 01, Bairro Guama, CEP: 66075-110,
Belém, Para.

Enfim, tendo sido orientado(a) quanto ao teor do estudo aqui mencionado e
compreendido a natureza e o objetivo do mesmo, manifesto meu livre consentimento em
participar ou ndo, estando ciente de que se trata de participacdo voluntaria e ndo ha nenhum
valor econdmico, a receber ou a pagar, por minha colaboracao.

Declaro que li, entendi e estou de acordo com o disposto no Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido acima, e o item assinalado abaixo expressa minha
concordancia ou recusa em participar desta pesquisa:

() CONCORDO E QUERO PARTICIPAR DA PESQUISA
() NAO QUERO PARTICIPAR DA PESQUISA

Secdao 2 - Aspectos sociais, econdomicos, demografico, clinico, estilo de vida e dados
antropométricos.
Sobre esta secio, por favor leia atenciosamente e responda aos itens abaixo.

1. Nome completo (opcional)




2. Sexo biolégico
() Masculino

() Feminino

3. Idade (em anos).

Por favor, digitar somente o valor numérico. Ex: 22

4. Renda familiar

() Até 01 salario minimo (até R$1.100,00)

() De 02 a 03 salarios minimos (de R$2.200,00 a R$3.300,00)
() De 04 a 05 salarios minimos (de R$4.400,00 a R$5.500,00)

() De 06 salarios minimos ou mais (de R$6.600,00 ou mais)

5. Numero de pessoas que moram com vocé
() Moro sozinho (a)

() I pessoa

() 2 pessoas

() 3 pessoas

() 4 pessoas

() 5 pessoas

() Outros

6. Cidade onde reside atualmente
() Belém

() Ananindeua

() Marituba

() Benevides

() Santa Barbara

() Outros

7. Vocé possui diagnostico médico para alguma doenga cronica ndo transmissivel?

Atencdo: Caso necessario, mais de uma opgao pode ser marcada.



() Nenhuma das opgoes

() Diabetes

() Cancer

() Hipertensao arterial sistémica

() Outros

8. Com que frequéncia vocé pratica atividade fisica?
() Nao pratico atividade fisica

() Pratico de 1 a 3 vezes na semana

() Pratico de 4 a 6 vezes na semana

() Diariamente

9. Consome bebida alcodlica?
() Sim
() Nao

10. Vocé ¢ tabagista?
() Sim
() Nao

11. Qual seu peso atual em quilogramas?

Por favor, digitar somente o valor numérico. Ex: 65,5

12. Qual sua estatura em metros?

Por favor, digitar somente o valor numérico. Ex: 1,63

Secao 3 - Dados académicos

1. Em qual curso da area da satide vocé faz graduacgao?
() Enfermagem

() Farmécia

() Fisioterapia

() Medicina
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() Nutrigao
() Odontologia

() Terapia Ocupacional

2. Qual seu nimero de matricula no curso de graduacao?

Por favor, informe a numeragao completa.

3. Em que periodo do curso vocé se encontra?
Or°
()2°
()3°
()4°
()>5°
()6°
0)7°
()8
()9°
() 10°
() 11°
()12°

4. Vocé executa alguma atividade extracurricular?
() Nao

() Fago estagio extracurricular

() Sou voluntario ou bolsista de projetos

() Trabalho

() Outros

Secao 4 - Identificacdo de fatores que podem influenciar o consumo de frutas e hortalicas.
Nessa sessiio vocé informara quais os principais fatores que facilitam o consumo de frutas
e hortalicas e quais os principais fatores que dificultam a ingestao de frutas e hortalicas.

1. Na sua opinido, quais sao os principais fatores que favorecem seu consumo de frutas? (Vocé

pode escolher até 03 (trés) opgoes)



() Ser saudavel

() Sabor agradavel

() Auxilio na manuten¢do/perda de peso
() Habito alimentar

() Prevengao/controle de doencas
() Substituir alimentos prejudiciais
() Gostar

() Proximidade do comércio

() Origem interiorana/rural

() Prego baixo

() Outros
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2. Na sua opinido, quais os principais fatores que favorecem seu consumo de hortalicas? (Vocé

pode escolher até 03 (trés) opgdes)
() Ser saudavel

() Sabor agradavel

() Auxilio na manutengao/perda de peso
() Habito alimentar

() Prevencao/controle de doengas
() Substituir alimentos prejudiciais
() Gostar

() Proximidade do comércio

() Origem interiorana/rural

() Preco baixo

() Outros

3. Na sua opinido, quais os principais fatores que dificultam seu consumo de frutas?

(Vocé pode escolher até 03 (trés) opcdes)
() Sabor nao agradavel

() Falta de habito

() Comércio inadequado

() Falta de tempo

() Perecibilidade

() Contaminagao por agrotdxicos
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() Qualidade ruim

() Falta de dinheiro

() Esquecimento

() Dificuldade de transporte
() Outros

4. Na sua opinido, quais os principais fatores que dificultam seu consumo de hortali¢as? (Vocé
pode escolher até 03 (trés) opgoes).
() Sabor nao agradavel

() Falta de habito

() Comércio inadequado

() Falta de tempo

() Perecibilidade

() Contaminagao por agrotoxicos
() Qualidade ruim

() Falta de dinheiro

() Esquecimento

() Dificuldade de transporte

() Outros

Secao 5 - Consumo de frutas e hortalicas

1. Em quantos dias da semana, o(a) Sr.(a) costuma comer pelo menos um tipo de verdura ou
legume (alface, tomate, couve, cenoura, chuchu, berinjela, abobrinha - ndo vale batata,
mandioca ou inhame)?

Fonte: VIGITEL (BRASIL, 2020).

() I a2 dias por semana

() 3 a4 dias por semana

() 5 a 6 dias por semana

() Todos os dias (inclusive sdbado e domingo)

() Quase nunca

() Nunca

2. Em quantos dias da semana o(a) Sr.(a) costuma comer salada de alface e tomate ou salada de

qualquer outra verdura ou legume CRU?
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Fonte: VIGITEL (BRASIL, 2020).

() 1 a2 dias por semana

() 3 a4 dias por semana

() 5 a 6 dias por semana

() Todos os dias (inclusive sdbado e domingo)
() Quase nunca

() Nunca

3. Num dia comum, o(a) Sr,(a) come este tipo de salada:
Fonte: VIGITEL (BRASIL, 2020).

() No almogo (1 vez ao dia)

() No jantar (1 vez ao dia)

() No almogo e no jantar (2 vezes ao dia)

4. Em quantos dias da semana, o(a) Sr.(a) costuma comer verdura ou legume COZIDO com a
comida ou na sopa, como por exemplo, couve, cenoura, chuchu, berinjela, abobrinha, sem
contar batata, mandioca ou inhame?

Fonte: VIGITEL (BRASIL, 2020).

() 1 a2 dias por semana

() 3 a4 dias por semana

() 5 a 6 dias por semana

() Todos os dias (inclusive sabado e domingo)

() Quase nunca

() Nunca

5. Num dia comum, o(a) Sr.(a) come verdura ou legume cozido:
Fonte: VIGITEL (BRASIL, 2020).

() No almogo (1 vez ao dia)

() No jantar (1 vez ao dia)

() No almogo e no jantar (2 vezes ao dia)

6. Em quantos dias da semana o(a) Sr.(a) costuma tomar suco de frutas natural?
Fonte: VIGITEL (BRASIL, 2020).

() I a2 dias por semana
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() 3 a4 dias por semana

() 5 a 6 dias por semana

() Todos os dias (inclusive sabado e domingo)
() Quase nunca

() Nunca

7. Num dia comum, quantos copos o(a) Sr.(a) toma suco de frutas natural?
Fonte: VIGITEL (BRASIL, 2020).

01

()2

() 3 ou mais

8. Em quantos dias da semana o(a) Sr.(a) costuma comer frutas?
Fonte: VIGITEL (BRASIL, 2020).

() 1 a2 dias por semana

() 3 a4 dias por semana

() 5 a 6 dias por semana

() Todos os dias (inclusive sabado e domingo)

() Quase nunca

() Nunca

9. Num dia comum, quantas vezes o(a) Sr.(a) come frutas?
Fonte: VIGITEL (BRASIL, 2020).

() 1vezao dia

() 2 vezes ao dia

() 3 ou mais vezes ao dia

10. Marque até 05 frutas mais frequentemente consumidas por vocé:
() Banana

() Acai

() Laranja

() Mamao

() Maca

() Melancia



()Uva

() Tangerina
() Abacate
() Melao

() Manga

() Outros

11. Marque até 05 hortalicas mais frequentemente consumidas por voce:
() Alface

() Repolho
() Couve

() Cenoura
() Abbdbora
() Beterraba
() Pepino

() Cariru

() Jambu

() Chuchu
() Quiabo
() Outros

Secao 6 - Encerramento

Agradecemos sua participacao.
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ANEXO A - Parecer do CEP

UFPA - INSTITUTO DE
CIENCIAS DA SAUDE DA ) Plataforma
UNIVERSIDADE FEDERALDO ¥\ asil
PARA

PARECER CONSUBSTANCIADO DO CEP

DADOS DO PROJETO DE PESQUISA

Titulo da Pesquisa: Avaliagao de fatores determinantes do consumo de frutas e hortaligas por académicos
da area da saude de uma universidade publica em Belém, Para.

Pesquisador: LILIANE MARIA MESSIAS MACHADO

Area Tematica:

Versao: 1

CAAE: 48697021.4.0000.0018

Instituigao Proponente: Instituto de Ciéncias da Salde da Universidade Federal do Para - ICS/ UFPA
Patrocinador Principal: Financiamento Préprio

DADOS DO PARECER

Numero do Parecer: 4.877.337

Apresentacéo do Projeto:

Trata-se de uma pesquisa de relevante interesse para a comunidade em geral, onde se fara a avaliagdo de
fatores determinantes do consumo de frutas e hortaligas por académicos da area da salude de uma
universidade publica em Belém, Para.

Objetivo da Pesquisa:

Verificar a relagao do consumo de frutas e hortaligas com fatores facilitadores e dificultadores da ingestao,
aspectos socioecondmicos, demografico, académicos, clinico, estilo de vida e estado nutricional de
discentes dos cursos de graduagdo da area da sadde, da Universidade Federal do Para, campus Belém,
Para

Avaliagao dos Riscos e Beneficios:

Segundo consta na documentagao apresentada, os riscos previstos sdo “Pode ser que algumas questoes
do protocolo de pesquisa, assim como o tempo de resposta, causem algum desconforto ao voluntario”.
Quanto aos beneficios tem-se que a pesquisa trara "beneficios indiretos teremos a obtengado de dados que
permitam inferir quais os fatores determinantes para o consumo de frutas e hortalicas por discentes da area
da saude da UFPA. Assim, espera-se que, por meio das publicagoes provenientes da pesquisa, possa-se

agregar dados a literatura cientifica sobre estes aspectos”.

Enderego: Rua Augusto Corréa n® 01- Campus do Guama ,UFPA- Faculdade de Enfermagem do ICS - sala 13 - 2° and.

Bairro: Guama CEP: 66.075-110
UF: PA Municipio: BELEM
Telefone: (91)3201-7735 Fax: (91)3201-8028 E-mail: cepccs@ufpa.br
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UFPA - INSTITUTO DE
CIENCIAS DA SAUDE DA
UNIVERSIDADE FEDERAL DO
PARA

Platafor
‘9\3 -

Continuag8o do Parecer: 4.877.337

Comentarios e Consideragoes sobre a Pesquisa:

Trata-se de um estudo transversal, com amostragem n&o probabilistica por conveniéncia, como discentes
adultos e idosos, de ambos os sexos biolégicos, matriculados nos cursos de graduagao da area da sadde,
do Instituto de Ciéncias da Saude (ICS), da Universidade Federal do Para (UFPA), campus de Belém, Para.
Utilizara como ferramenta questionario que sera respondido de forma online.

Consideragoes sobre os Termos de apresentagao obrigatoria:
A pesquisadora apresentou todos os termos obrigatarios para a realizagao da pesquisa.

Conclusdes ou Pendéncias e Lista de Inadequagoes:
Diante do exposto, somos pela aprovagéo do projeto. Este & nosso parecer, SMJ.

Consideragoes Finais a critério do CEP:

Este parecer foi elaborado baseado nos documentos abaixo relacionados:

Tipo Documento Arquivo Postagem Autor Situagao
Informagoes Basicas| PB_INFORMACOES_BASICAS_DO_P | 30/06/2021 Aceito
do Projeto ROJETO 1784346.pdf 10:37:31
Outros QUESTIONARIOCOMPLETO.pdf 30/06/2021 |LILIANE MARIA Aceito

10:36:01_|MESSIAS
TCLE /Termos de |TERMODECONSENTIMENTOLIVREEE| 30/06/2021 |LILIANE MARIA Aceito
Assentimento / SCLARECIDO.pdf 10:35:20 |MESSIAS
Justificativa de MACHADO
Auséncia
Projeto Detalhado/ |PROJETOCOMPLETO.pdf 30/06/2021 |[LILIANE MARIA Aceito
Brochura 10:30:24 |MESSIAS
Investigador MACHADQO
Qutros TERMODECONSENTIMENTODAINSTI | 30/06/2021 |LILIANE MARIA Aceito
TUICAOQ.pdf 10:29:58 |MESSIAS
Outros TERMODECOMPROMISSODOPESQUI| 30/06/2021 |LILIANE MARIA Aceito
SADOR.pdf 10:29:39  |MESSIAS
QOutros TERMODEACEITEDOORIENTADOR.pd| 30/06/2021 |LILIANE MARIA Aceito
f 10:29:22 |MESSIAS
Outros DECLARACAODEISENCAODEONUSFI| 30/06/2021 |LILIANE MARIA Aceito
NANCEIROAUFPA.pdf 10:28:58 |MESSIAS
Outros CARTADEENCAMINHAMENTO.pdf 30/06/2021 |LILIANE MARIA Aceito
10:28:35 |MESSIAS
Folha de Rosto folhaDeRosto.pdf 30/06/2021 |LILIANE MARIA Aceito
10:27:01__|MESSIAS

Enderego: Rua Augusto Corréa n® 01- Campus do Guama ,UFPA- Faculdade de Enfermagem do ICS - sala 13- 2° and.
Bairro: Guama CEP: 66.075-110

UF: PA Municipio: BELEM

Telefone: (91)3201-7735 Fax: (91)3201-8028 E-mail: cepccs@utpa.br
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ANEXO B - Instrucao para autores - Cadernos Satde Coletiva

Forma e preparagao de manuscrito

Sao aceitos trabalhos em portugués, espanhol e inglés, para as seguintes segbes:

Tipo de manuscrito Palavras* Tabelas e Resumo
figuras
Artigos originais ** 4.000 5 Estruturado, até 200 palavras
Revisbes sistematicas ou de 4.500 5 Estruturado, até 200 palavras
€escopo
Debate 6.000 8 N&o estruturado, até 200
palavras
Artigos originais (Estudos 4.000 5 Nao estruturado, até 200
qualitativos) palavras
Comunicagéao breve 2.000 2 Estruturado, até 200 palavras

Observacao: A revista ndo aceita revisdes narrativas ou integrativas.

* O numero maximo de palavras nao inclui o resumo, as tabelas e/ou figuras e referéncias.

**Artigos que apresentem resultados de ensaios clinicos devem obrigatoriamente ser

acompanhados do numero de registro do ensaio. Essa exigéncia esta de acordo com a
recomendacédo da BIREME/OPAS/OMS sobre o Registro de Ensaios Clinicos a serem

publicados a partir de orientagdes da Organizagdo Mundial da Saude - OMS, do International

Committee of Medical Journal Editors (www.icmje.org) e do Workshop ICTPR.
As entidades que registram ensaios clinicos segundo os critérios do ICMJE sao:

Australian New Zealand Clinical Trials Registry (ANZCTR)
ClinicalTrials.gov

International Standard Randomised Controlled Trial Number (ISRCTN)
Nederlands Trial Register (NTR)

UMIN Clinical Trials Registry (UMIN-CTR)

WHO International Clinical Trials Registry Platform (ICTRP)

Documentos necessarios:
A folha de rosto deve conter:

Titulo do trabalho na lingua original e em inglés e, no caso de o artigo original ser em
inglés, titulo também em portugués (até 50 palavras)

Titulo resumido (até 50 caracteres)

Nome dos autores

ORCID dos autores

Titulagao dos autores

Vinculo institucional dos autores

E-mail do autor correspondente

Enderego completo do autor correspondente

Agradecimentos. Pessoas ou Instituicbes que prestaram alguma colaboragéo ao
trabalho, mas que n&o preenchem os critérios de autoria (opcional).
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Resumo

O resumo devera apresentar de forma concisa a questao central da pesquisa, os métodos
utilizados, os resultados e a resposta a questao central do trabalho (até 200 palavras).

Para as sec¢bes aplicaveis, o resumo deve ser estruturado em Introdugao, Objetivo, Método,
Resultados e Concluséo.

Todos os artigos submetidos em Portugués ou Espanhol deverao ter resumo na lingua
principal e sua traducdo em Inglés (Abstract). No caso de artigo submetido em Inglés, o
resumo deve ser apresentado também em Portugués.

Deverao também trazer um minimo de 3 e um maximo de 5 palavras-chave, traduzidas em
cada lingua (key words, palabras clave), dando-se preferéncia aos Descritores para as
Ciéncias da Saude, DeCS (a serem obtidos na pagina http://decs.bvs.br/).
Documento de responsabilidade de autoria

E necessario o envio, no ato da submissdo, do documento de responsabilidade de autoria,
assinado por cada um dos autores. Documento de responsabilidade de autoria (link aqui)

Documento principal
O documento principal ndo pode conter identificagdo dos autores.

Deve-se iniciar o documento principal com o titulo do artigo, Resumo e Abstract, e palavras
chave, nos dois idiomas. Em seguida, o texto do manuscrito, dividido em subitens.

llustragdes: O numero maximo de ilustragdes deve seguir a tabela informada acima. Em caso
de excegbes do numero de quadros, tabelas e/ou figuras (graficos, mapas etc.), estas
deverao ser justificadas por escrito, em anexo a folha de rosto).

Tabelas: As tabelas devem ser apresentadas no corpo do texto, no local em que devem ser

inseridas, numeradas consecutivamente com algarismos arabicos, na ordem em que foram

citadas no texto. Deve ter titulo breve, com local e ano dos dados apresentados ano final do
titulo.

Cabe ressaltar que a tabela deve ser autoexplicativa, evitando, desta forma, abreviagbes. As
abreviagdes que forem necessarias, assim como outras notas explicativas, devem estar
descritas na nota de rodapé da tabela, mesmo que ja tenham sido citadas no texto.

Figuras: As fotografias, desenhos, graficos, mapas, etc. devem ser citados como figuras.
Devem ser numeradas consecutivamente com algarismos arabicos, na ordem em que foram
citadas no texto. As legendas devem ser apresentadas ao final da figura; as ilustragdes
devem ser suficientemente claras para permitir sua reprodugao, com resolugdo minima de
300 dpi..

Equacgdes: As equacgdes deverao vir centralizadas e numeradas sequencialmente, com os
numeros entre parénteses, alinhados a direita.

Referéncias:A norma adotada para elaboragao das referéncias € Vancouver.



