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APRESENTACAO

O presente estudo surgiu da preocupacdo dos pesquisadores em se obter uma
metodologia eficaz e capaz de auxiliar na compreensao do conhecimento em nutrigdo de
adolescentes. E complementar a um projeto mais amplo intitulado “Perfil alimentar e
nutricional de adolescentes praticantes de exercicio fisico”, previamente aprovado pelo
Comité de Etica em Pesquisa do Setor de Ciéncias da Saude da Universidade Federal do
Parana.

O trabalho foi redigido no formato de artigo de periodico, conforme Manual de
normaliza¢do de documentos cientificos, publicado pela Editora da Universidade Federal
do Parana, em 2018. Os autores pretendem submeté-lo a Revista Adolescéncia & Saude

apos apreciagao.



Desenvolvimento de questionario de conhecimento em nutriciio para adolescentes

praticantes de atividade fisica

Luciana Peixoto Franco

RESUMO

A alimentagdo adequada na adolescéncia, a influéncia do conhecimento nutricional na
escolha dos alimentos e praticas alimentares, principalmente de adolescentes praticantes
de atividade fisica, tornam-se importantes tanto na manuten¢do da satde, quanto ao
auxiliar a equipe envolvida a direcionar estratégias intervencionais. Dessa maneira, o
estudo tem por objetivo elaborar e verificar a aplicabilidade de um questionario de
conhecimento em nutri¢do para adolescentes brasileiros praticantes de atividade fisica.
Foi elaborado um instrumento de pesquisa com base em revisdo de literatura, que
posteriormente foi submetido a validagdo aparente composto por comité de cinco
especialistas. Apos parecer dos mesmos, um estudo piloto foi realizado e o questionario
elaborado foi aplicado a adolescentes praticantes de atividade fisica. As respostas obtidas
foram tabuladas no programa estatistico IBM® SPSS® Statistics, v.22, e posteriormente
foi realizada estatistica descritiva. O questionario elaborado contou com 34 questdes
sobre conhecimento em nutri¢do, dividido em duas se¢des. Na validagdo aparente, as
questdes foram consideradas pertinentes e adequadas, sendo que algumas modificag¢des
foram realizadas no instrumento, conforme as consideragdes realizadas pelos juizes,
visando melhor compreensdo do pubico alvo. Posteriormente, foi aplicado o estudo
piloto. Participaram do estudo piloto 21 adolescentes praticantes de atividade fisica, com
idade média de 12 anos. Destes, 66,7% apresentaram bom conhecimento em nutri¢do. De
maneira geral, as questdes do questionario elaborado mostraram-se de facil entendimento
e resolucdo. O questiondrio elaborado neste estudo possibilita a mensuragdo de
conhecimento em nutricdo de adolescentes brasileiros praticantes de atividade fisica,
permitindo que intervengdes de educacdo nutricional direcionem as areas que necessitam

de melhoria.

Palavras-chave: Inquéritos e questiondrios. Nutricdo do adolescente. Exercicio.



ABSTRACT

Adequate feeding in adolescence, the influence of nutritional knowledge on food choice
and eating practices, especially for those who practices physical activities, are important
in health maintenance, helping the team involved to direct interventional approaches.
Thus, the study aims to elaborate and verify the applicability of a questionnaire of
knowledge in nutrition for children and adolescents practicing physical activity. A
research report was prepared based on literature review, which was submitted to an
apparent analysis through a committee of five experts. In order to obtain a pre-selected
questionnaire for adolescents practicing physical activity. Responses were assigned to an
IBM® SPSS® Statistics statistical program, v.22, and were then performed according to
descriptive statistics. The questionnaire elaborated had 34 questions about knowledge in
nutrition, in two parts. In the apparent validation, questions were considered pertinent and
adequate, and some modifications were made in the instrument, according to the judges’
considerations, aiming a better understanding of the studied public. Then, the plot study
was applied. Twenty-one adolescents practicing physical activity, with a mean age of 12
years, participated in the pilot study. Of these, 66.7% presented good knowledge in
nutrition. The questions of the questionnaire drawn up were easy to understand and
resolve. The questionnaire developed represents a possibility of measuring the knowledge
in the nutrition of adolescents, practitioners of physical activity, allowing nutritional

education to direct to areas that needs improvement.

Key-words: Surveys and questionnaires. Adolescent nutrition. Exercise.



1 INTRODUCAO

As mudancas socioecondmicas ¢ demograficas, a rapida urbanizagdo, o aumento
na disponibilidade de alimentos e as mudancas nos estilos de vida, estdo associados a
alteracdes na composicdo da dieta e padrdes de atividade/inatividade na sociedade,
especialmente em nagdes em desenvolvimento. A transicao nutricional no Brasil evoluiu
em diversas questdes contextuais sociais, passando por uma deterioragdo significativa de
desigualdade de saude. Desde 1970, o perfil alimentar da populagdo comegou a alterar,
sendo visivel o aumento no consumo de alimentos processados, bebidas agucaradas, uso
de 6leos e ingestao de alimentos fora de casa. Aliado a essas alteracdes alimentares, houve
também reduc¢do na realizacdo de atividade fisica e aumento no comportamento
sedentario de toda populacdo (POPKIN, 2001; POPKIN; ADAIR; NG, 2012; CONDE &
MONTEIRO, 2014; LORET et al., 2014).

Consequéncias provaveis de mudangas comportamentais devido a rapida
industrializacdo e o processo de transi¢do nutricional, tornaram visiveis a prevaléncia de
sobrepeso e obesidade na infancia e adolescéncia, acompanhadas da incidéncia crescente
de doencas cronicas ndo transmissiveis nessa faixa etaria (CAl, 2014). A Pesquisa de
Orcamentos Familiares (POF) realizada nos anos de 2008 ¢ 2009 (IBGE, 2010), apontou
excesso de peso em cerca de um quinto dos adolescentes brasileiros, tendendo esse valor
ser maior em areas urbanas do que no meio rural.

Durante a adolescéncia, os jovens assumem responsabilidade por seus proprios
comportamentos de saude, rotinas alimentares, atitudes e criam praticas alimentares que
possivelmente levardo para toda a vida, por isso, € essencial que adotem estilo de vida
saudavel, de acordo com as recomendagdes dietéticas, sendo o conhecimento em nutri¢ao
um dos fatores necessarios para mudanc¢a de habitos alimentares desordenados
(MILOSAVLIEVIC; MANDIC; BANJARI, 2015).

A preocupacgdo para com este publico, também ¢ observada no Plano de A¢des
Estratégicas para Enfrentamento das Doengas Cronicas ndo Transmissiveis (DCNT),
implementado pelo governo Brasileiro, que visa atingir diversos objetivos até 2022, sendo
alguns deles: a reducdo da prevaléncia de obesidade em criangas, adolescentes e adultos;
reducdo da utilizacdo de sal na dieta, aumento no consumo de frutas e legumes, assim
como, aumento da taxa de atividade fisica na populagdo, inclusive em adolescentes

(MALTA et al., 2016).



Nesse contexto, € possivel observar que a atividade fisica e a alimenta¢do sdo
comportamentos prioritarios para a promog¢ao de saude e preven¢do de DCNT, capazes
de previnir e auxiliar no tratamento das doencas metabolicas. Além disso, a alimentagao
adequada torna-se também cada vez mais significativa no &mbito da pratica de exercicios
fisicos, ao ser considerada um determinante do desempenho (COELHO & BURINI,
2009; SOUZA et al., 2011; DEVLIN & BELSKI, 2015).

Dentre os fatores que podem contribuir para com uma alimenta¢do adequada entre
praticantes de atividades fisica, tem-se o conhecimento em nutri¢do. Aparentemente,
aqueles que possuem ou confiam mais em seu nivel de conhecimento nutricional,
possuem, maior capacidade de aplicar esse conhecimento em suas praticas alimentares
diarias (HEANEY et al., 2008). Contudo, ainda pouco se sabe sobre o conhecimento em
nutricdo de adolescentes.

Destarte, devido a escassez de estudos que se propdem a avaliar o conhecimento
nutricional de adolescentes brasileiros fisicamente ativos e considerando a importancia
de melhor compreender a influéncia do conhecimento nutricional na escolha alimentar e
na adog¢do de praticas alimentares mais saudaveis, o objetivo da presente pesquisa foi
elaborar e avaliar um questionario de conhecimento em nutri¢do para adolescentes

praticantes de atividade fisica.

2 DESENVOLVIMENTO

2.1 METODOLOGIA

2.1.1 Caracterizacdo da pesquisa

Trata-se de uma pesquisa de campo, de abordagem quantitativa, de natureza
descritiva, com delineamento transversal, realizada com adolescentes frequentadores de
uma escola de futebol, em parceria com uma universidade publica da cidade de Curitiba-
Parana.

O presente trabalho ¢ complementar a um projeto maior, cujo objetivo ¢ avaliar o
perfil alimentar e nutricional de adolescentes praticantes de exercicio fisico Os aspectos
éticos foram respeitados, sendo o estudo aprovado no Comité de Etica em Pesquisa

CEP/SD, sob niimero 2.435.234.



A pesquisa foi realizada a partir de trés etapas: 1) desenvolvimento do instrumento

de pesquisa; 2) validag@o aparente; 3) estudo piloto.

2.1.2 Populagdo/amostra

A populagdo da presente pesquisa foi representada por adolescentes, com idades
entre 10 e 19 anos, segundo defini¢do da Organizagdo Mundial de Satde (1986), que
realizavam aulas de futebol de campo duas vezes por semana.

Anualmente, na escola de futebol participante da pesquisa, sdo oferecidas 100
vagas, € a amostra ndo probabilistica foi composta por todos os adolescentes (inscritos),
0s quais seus pais e/ou responsaveis autorizaram a participacdo no estudo mediante a
assinatura do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) e Termo de
Assentimento Livre e Esclarecido (TALE).

Desta populagdo foram coletados dados de idade, escolaridade, autopercepgao de

saude, e se o participante possuiu aprendizado prévio sobre nutricdo na escola.

2.1.3 Desenvolvimento do Instrumento de Pesquisa

Inicialmente, em fevereiro de 2017, foi realizada uma revisdo de literatura de
modo a ter subsidio para elaboracdo do questionario de pesquisa. As bases de dados
Medline (PubMed) e Scientific Electronic Library Online (SciELO), e as webpages do
Ministério da Saude do Brasil e da Sociedade Brasileira de Pediatria foram consultadas.
A partir desta revisdo e considerando a literatura cientifica, foi elaborado um instrumento
de pesquisa para avaliar o conhecimento em nutri¢do de adolescentes fisicamente ativos

(APENDICE 1).

2.1.4 Validade Aparente

A validade aparente do instrumento elaborado foi realizada por um comité
composto por 5 especialistas nutricionistas, conforme recomendagao de Di lorio (2005),
com experiéncia na area de nutricdo esportiva, educagdo alimentar e nutricional, e
nutricdo na adolescéncia. Estes profissionais verificaram e avaliaram a ferramenta

desenvolvida. Os especialistas receberam o roteiro para orientagdo da validag¢do, onde



foram orientados a ler a respeito do desenvolvimento do questiondrio, para
posteriormente avaliar o instrumento. Foram elaboradas 10 questdes relacionadas a
clareza, estrutura ¢ conteudo do questionario desenvolvido (APENDICE 2). Os
especialistas puderam fazer comentarios e/ou sugestdes a respeito da relevancia e clareza
das sentencas (avaliando se a ideia foi transmitida de forma clara, sem gerar duplas
interpretagdes; e também se os itens seriam facilmente compreendidos por adolescentes),
podendo sugerir mudangas na redagdo dos itens, assim como, a exclusdo de itens ndo
pertinentes ou inclusdo de itens ndo abordados.

Apoés parecer dos especialistas, foi realizada andlise e discussdo entre as
pesquisadoras do estudo para verificar as possiveis modifica¢des, as quais foram

realizadas a partir dos comentarios e/ou sugestdes propostas.

2.1.5 Estudo Piloto

O estudo piloto foi realizado no municipio de Curitiba - PR, em abril de 2018,
com 21 adolescentes participantes da pesquisa.

A coleta de dados foi realizada na Universidade Federal do Parana, Setor de
Ciéncias Agrarias, por seis avaliadores treinados, com conhecimento em nutricdo
(estudantes de graduacdo), que entrevistaram os adolescentes.

Cada questao foi lida para o entrevistado e 0o mesmo deveria indicar a resposta que
considerava mais adequada. Caso o entrevistado néo tivesse certeza da resposta, poderia
citar “ndo tenho certeza”. Além das questdes sobre conhecimento em nutri¢cado, também
foram coletados dados a respeito da série frequentada pelo entrevistado, sua concepgao
de saude, e se j& havia aprendido sobre nutricdo na escola.

As respostas obtidas por cada candidato foram tabuladas e analisadas, por meio

de estatistica descritiva, no programa estatistico IBM® SPSS® Statistics v.22.

3 RESULTADOS

3.1 DESENVOLVIMENTO DO INSTRUMENTO DE PESQUISA

Os itens do questionario foram elaborados de modo a avaliar diferentes aspectos

da nutri¢do, tendo como foco adolescentes brasileiros praticantes de atividade fisica. O
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desenvolvimento das questdes teve como objetivo avaliar o conhecimento em nutrigdo
dos adolescentes, principalmente nos seguintes temas: carboidratos, proteina, lipideos,
vegetais, fibras, frutas, alimentos industrializados, actcar, sal, vitaminas, célcio, ferro,
agua, refeicdes, atividade fisica, saude e alimentacdo, estilo de vida saudavel.
Considerando a populagdo alvo, questdes especificas sobre necessidade de célcio, ferro e
vitamina A foram incluidas, assim como questodes relacionadas ao consumo hidrico, estilo
de vida saudavel e pratica de atividade fisica.

Para elaboracdo das perguntas e respostas do questiondrio, 16 artigos e
documentos foram consultados e utilizados. O quadro 1 apresenta as referéncias utilizadas
para elaboracdo das questdes e respostas de cada topico.

O instrumento (APENDICE 1) possui um total de 34 questdes sobre conhecimento
em nutricdo, dividido em duas se¢des (secdo 1: Conhecimento em nutri¢do/ se¢do 2:
Conhecimento em nutricdo x Saude). A quantidade respectiva de questdo por tema

encontra-se no quadro 1.

QUADRO 1 — TOPICOS ABORDADOS NO INSTRUMENTO DE PESQUISA, NUMERO DE
QUESTOES POR TOPICO E REFERENCIAS UTILIZADAS

(continua)
Topicos Quantidade Referéncias
de questio
Carboidratos 3 Wardle; Parmenter; Wardle (2000); Bassit & Malverdi (1998);

Towler & Shepherd (1990); Turconi et al. (2003)

Wardle; Parmenter; Wardle (2000); Bassit & Malverdi (1998);

Proteina 4 Towler; Shepherd (1990); Turconi et al. (2003); BRASIL (2012);
NEPA (2011)

Lipideos 4 Wardle; Parmenter; Wardle (2000); Guadagnin (2010); Santos et
al. (2013)

Vegetais 1 Wardle; Parmenter; Wardle (2000)
Wardle; Parmenter; Wardle (2000); Towler & Shepherd (1990);

Fibras® 3 Turconi et al. (2003); BRASIL (2012); Sichert-Hellert et al.
(2011)

Frutas ) Wardle; Parmenter; Wardle (2000); Guadagnin (2010); Scagliusi
et al. (2006); Sociedade Brasileira de Pediatria (2012)

Industrializados 3 Wardle; Parmenter; Wardle (2000); Guadagnin (2010)

Acgticar® 4 Wardle; Parmenter; Wardle (2000); Towler & Shepherd (1990)
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QUADRO 1 — TOPICOS ABORDADOS NO INSTRUMENTO DE PESQUISA, NUMERO DE
QUESTOES POR TOPICO E REFERENCIAS UTILIZADAS

(conclusdo)
Topicos Quantidade Referéncias
de questio
Sale 3 Wardle; Parmenter; Wardle (2000); Guadagnin (2010); Sichert-
Hellert et al. (2011)
Vitaminas 1 Sociedade Brasileira de Pediatria (2012); Gambardella;
Frutuoso; Franch (1999)
Célcio 3 Wardle; Parmenter; Wardle (2000); Sociedade Brasileira de
Pediatria (2012); Stransky & Rysava (2009)
Ferro 2 Sociedade Brasileira de Pediatria (2012); Stang & Larson (2012).
Aoua 3 Wardle; Parmenter; Wardle (2000); BRASIL (2014); American
& Dietetic Association (2000)
Refeigdes 1 Guia Alimentar Para A Populagao Brasileira (2014)
Atividade Fisica%® 2 Wardle; Parmenter; Wardle (2000); Towler & Shepherd (1990)
Saude e 6 Wardle; Parmenter; Wardle (2000); Towler & Shepherd (1990);
alimentagao®b¢d Sichert-Hellert et al. (2011); Guadagnin (2010)
ESUI(,) deev1da 3 Wardle; Parmenter; Wardle (2000); Towler & Shepherd (1990)
saudavel

FONTE: Autora (2018).
NOTA: Embora o quadro 1 apresente como total 48 questdes, ¢ importante ressaltar que uma questio
poderia englobar mais de um topico, sendo assim, algumas foram consideradas mais de uma vez. Na se¢@o
1, a questdo de niimero 1 foi considerada por item, contabilizando mais 9 tdpicos. Na se¢do 2, as questdes
de ntimero 24 a 29 foram abordadas no topico de Satde e alimenta¢do e algumas se repetiram em outras
questoes.
@ A questdo 24 englobou os topicos de Fibras e Satide e alimentacio.
® A questio 25 englobou os topicos de Agucar e Satde e alimentago.
© A questdo 26 englobou os tdpicos de Sal e Satide e alimentagdo.
@ A questio 27 englobou os topicos Atividade fisica e Satde e alimentacéo.

© A questdo 30 englobou os topicos de Atividade fisica e Estilo de vida saudavel.

3.2 VALIDADE APARENTE

O questionario foi submetido ao processo de validade aparente, na qual cinco

especialistas avaliaram cada questdo e resposta do questionario. As modificagdes
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realizadas pelos juizes foram entdo incorporadas ao instrumento. Foram realizadas
modificagdes relacionadas a alteragdo ou inclusdo das questdes e/ou das opcdes de
respostas e substitui¢do de terminologias. Na tabela abaixo (TABELA 1), ¢ apresentada

a questao original proposta, sugestdo de modificagdo dos especialistas e reformulagio da

questdo/resposta segundo os critérios aplicados.

TABELA 1 - REFORMULACAO DAS QUESTOES E DAS RESPOSTAS, APOS VALIDADE

APARENTE

(continua)

Reformulacio das Questdes

Documento original

Sugestio especialistas

Reformulacio da Questio

Questio 02. Quantas
por¢des de frutas, no minimo,
vocé acha que deve consumir
por dia? (Uma porg¢do poderia
ser, por exemplo, uma maga
ou uma banana).

Citar outros exemplos de porg¢des
de frutas.

Quantas por¢des de frutas, no
minimo, vocé acha que deve
consumir por dia? (Uma porg¢do
poderia ser, por exemplo, uma
macd, uma banana, uma fatia de
mamao, uma fatia de meldo).

Reformulagéo de resposta

Documento original

Sugestio especialistas

Reformulacio da Resposta

Resposta questio 01 (IV).
Comidas gordurosas.

Termo “comidas gordurosas”
deve vir acompanhado de
exemplos.

Comidas gordurosas (ex: batata
frita, coxinha, salgadinhos).

Resposta questio 01 (VII).
Alimentos integrais.

Citar exemplos de alimentos
integrais.

Alimentos integrais (ex: arroz
integral, macarrdo integral, pao
integral).

Resposta questio 01 (VIII).
Alimentos  industrializados
(ex: salgadinhos e bolachas
recheadas).

Citar outros alimentos

industrializados.

Alimentos industrializados (ex:
salgadinhos, bolachas recheadas,
macarrdo instantdneo, produtos
enlatados)

Resposta questao 01 (X).
Refrigerantes.

Exclusdo do item IX, pois o
mesmo estava incluso em
“Alimentos e bebidas com agucar
adicionado” — item II

O item IX foi excluido e a questdo
ficou composta por nove respostas.

Resposta questio 08.
Aveia, abacate, arroz branco,
ovos, pinhdo

Substitui¢do de “pinhdo” por
“feijao”.

Aveia, abacate, arroz branco, ovos,
feijao.

Resposta questio 09.

Aves, queijo, frutas,
amendoim torrado, manteiga,
castanha, ovos.

Substituir termo  “amendoim
torrado” por “amendoim”.

Aves, queijo, frutas, amendoim,
manteiga, castanha, ovos.

Resposta questio 16.
Tempero pronto (ex: caldo
em cubos), ervas (ex:
salsinha, cebolinha, coentro),
maionese, molho de soja
(shoyu), ndo tenho certeza.

Substituir termo “ervas”
“ervas e temperos naturais”.

por

Tempero pronto (ex: caldo em
cubos), ervas (ex: salsinha,
cebolinha, coentro), maionese,
molho de soja (shoyu), ndo tenho
certeza.
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TABELA 1 - REFORMULACAO DAS QUESTOES E DAS RESPOSTAS, APOS VALIDADE

APARENTE

(conclusdo)

Reformulacio de resposta

Documento original

Sugestio especialistas

Reformulacio da Resposta

Resposta questio 25.
Pressdo elevada, carie
dentaria, anemia, ndo tenho
certeza.

Substituicdo de “pressao
elevada” por “pressdo alta”.

Pressdo alta, carie dentaria,
anemia, ndo tenho certeza.

Resposta questio 29.
Arroz, vegetais, gordura
animal, ndo tenho certeza

Substitui¢do de “gordura

animal” por “carne gordurosa”.

Arroz, vegetais, gordura animal,
ndo tenho certeza.

Resposta questiio 34 (IV).

Tomar suplementos nutricionais,

Tomar suplementos Reformulagéo da resposta IV. sem recomenda¢do de um
nutricionais. profissional da saude.
Resposta questiao 34 (V).

Praticar exercicio através de

Exclusdo do item V.

Item V foi excluido e a questdo

jogos virtuais ficou composta por seis respostas.

FONTE: Autora (2018)

As sugestdes propostas pelos especialistas foram consideradas apds discussao
entre pesquisadoras do projeto. Assim, questdes e respostas foram reformuladas e em
seguida, o instrumento modificado foi submetido a aplica¢do de estudo piloto, visando

qualificagdo do questionario.

3.3 ESTUDO PILOTO

Participaram do estudo 21 adolescentes do sexo masculino, com idade média de
12 anos + 1,54 (idade entre 10 e 15 anos). Em relagdo a autopercepcao de saude, 47,6%
consideraram possuir uma “boa” saude, 23,8% consideraram “muito boa”, 23,8%
“razoavel”, e apenas 4,8% relataram acreditar ter saude “excelente”.

Em relagdo a série que frequentavam, haviam participantes do 5° ano do ensino
fundamental ao 2° ano do ensino médio, sendo que maior parte cursava o 7° ano do ensino
fundamental (28,6%), seguidos do 8° ano (19%), 9° ano e 1° ano do ensino médio (14,3%),

6° ano e 2° ano do ensino médio (9,5%), e 5° ano (4,8%).
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Dos adolescentes entrevistados, pouco mais da metade (52,4%) relatou ndo
possuir aprendizado prévio sobre nutri¢do na escola e, 47,6% ja haviam tido algum tipo
de contato com a nutri¢do, por meio de palestras e aulas teoricas.

Os participantes (N=21) responderam a todas perguntas do instrumento elaborado
para avaliar o conhecimento, totalizando 1.491 respostas. Destas, 66,7% estavam
corretas, 22% incorretas e 11,3% selecionadas como “ndo tenho certeza”.

Os resultados das respostas dos questionarios foram avaliadas a partir do tdpico
abordado, sendo: macronutrientes, vitaminas e minerais, vegetais, frutas e consumo
hidrico, industrializados, sal ¢ acticar e atividade fisica, saude e alimentagdo, estilo de

vida saudavel (TABELA 2).

TABELA 2 — RESPOSTAS OBTIDAS APOS APLICACAO DO QUESTIONARIO

Naio tinha
Grupos Correto (%) Incorreto (%)
certeza (%)

Macronutrientes, vitaminas e minerais

Carboidratos 57,1% 31,7% 11,1%
Proteinas 43,9% 41,3% 14,8%
Lipideos 81% 6,3% 12,7%
Fibras 63,1% 24,4% 12,5%
Vitaminas e Minerais 50,8% 28,6% 20,6%
Vegetais, frutas e consumo hidrico

Vegetais e frutas 65,1% 28,6% 6,3%
Consumo hidrico 77,8% 15,9% 6.3%
Industrializados, sal e acuicar

Industrializados 66,7% 20,2% 13,1%
Sal 73,5% 13,6% 12,9%
Acucar 74,8% 16,7% 8,6%

Atividade fisica, satide e alimentacio,

estilo de vida saudavel

Atividade fisica 85,7% 9,5% 4.8%
Saude e alimentagdo 56,3% 28,6% 15,1%
Estilo de vida saudavel 86,8% 4,8% 8,4%

FONTE: Autora (2018)

Foi possivel verificar que os adolescentes possuiram maior facilidade em

responder questdes relacionadas a estilo de vida sauddvel e atividade fisica,
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correspondendo a 86,8% e 85,7% de respostas corretas, respectivamente. O topico de
atividade fisica apresentou ainda menor porcentagem de resposta “ndo tenho certeza”
(4,8%).

O maior nimero de respostas incorretas foi verificado no grupo de proteinas
(41,3%) e, no topico de vitaminas e minerais, 20,6% dos participantes selecionaram a
op¢ao “ndo tenho certeza”, correspondendo a maior porcentagem da categoria.

Apos teste piloto aplicado pelos avaliadores, foi possivel observar a dificuldade
dos adolescentes em compreender alguns termos utilizados (ex: colesterol e fibra). Alguns
participantes ainda indagaram a respeito da extensdo do questionario, sugerindo que as
perguntas fossem mais diretas e objetivas. Os adolescentes sugeriram reformulacdo dos
itens 01 e 33, da resposta da questdo 25 e exclusdo da questao 29, assim como apresentado

na tabela 3.

TABELA 3 - SUGESTAO DE REFORMULACAO APOS TESTE PILOTO
Documento original Sugestio teste piloto

Reformulacio das questdes

Questéo 01. Vocé acha que deveria comer Conforme profissionais da satde, as pessoas
mais ou menos dos alimentos listados deveriam comer mais ou menos dos
abaixo? alimentos listados abaixo?

Questio 33. Alimentos fontes de fibras
podem auxiliar a reduzir as chances de ganho
de peso.

Alimentos fontes de fibras podem reduzir
chance de ganho de peso.

Reformulacio de resposta

Resposta questiio 25.
Pressdo alta, carie dentaria, anemia, ndo
tenho certeza.

Substituicdo de “carie dentaria” por
“diabetes”.

Exclusao de questiao

Questio 29. Qual desses alimentos ¢ mais propenso a aumentar o colesterol sanguineo?

FONTE: Autora (2018).

Apoés aplicagdo do teste piloto, foram efetuadas alteragdes quanto as
consideragdes realizadas, e a exclusdo da questdo de nimero 29 foi ponderada, resultando

em um questionario final composto por 33 questoes.
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4 DISCUSSAO

O perfil dos participantes do estudo ¢ discrepante aos encontrados na literatura
que também utilizaram questiondrio de conhecimento em nutricdo. Os estudos
encontrados avaliaram o conhecimento em nutri¢do de escolares com idade entre 8 ¢ 10
anos, em sua maioria do sexo feminino (TRICHES & GIUGLIANI, 2005; BERTIN et
al., 2010), e adolescentes com idade entre 12 ¢ 19 anos, ¢ idade média de 16 anos,
representados também por uma populagdo do sexo feminino (CASTILLO et al., 2014;
OLDEWAGE-THERON, EGAL, MOROKA, 2014; SPRONK et al, 2015;
NASCIMENTO et al., 2016). Este fato deve-se a realizacdo da aplicacdo do teste piloto
em uma escola de futebol, justificando a amostra ser composta por adolescentes do sexo
masculino, dessa faixa etaria.

De maneira geral, os participantes do estudo apresentaram um bom percentual de
respostas corretas sobre conhecimento em nutricdo (66,7%). Esses dados obtidos se
contrapoe aos apresentados na literatura (CASTILLO et al., 2014; SPRONK et al., 2015),
que encontraram 41,9% e 55,6%, respectivamente, de acertos para a faixa etaria. No
presente trabalho esses resultados podem ser justificados pelo fato de quase metade da
amostra (47,6%) ter aprendido previamente sobre temas relacionados a nutricdo na
escola, refor¢cando a premissa de que aconselhamento e orientagdo nutricional tém se
mostrado efetivos ao promover alteragdes benéficas no comportamento alimentar e
conhecimento em nutricio (NASCIMENTO et al., 2016). Em estudo realizado por
Heaney et al. (2008), foi possivel verificar que praticantes de atividade fisica que confiam
em seu nivel de conhecimento nutricional sentem que possuem maior capacidade de
aplicar esse conhecimento em suas praticas alimentares diarias, além disso, os treinadores
participantes do estudo apontaram que, o nivel de conhecimento nutricional de praticantes
de atividade fisica ¢ um fator primario que influencia os comportamentos alimentares
apropriados.

Sabe-se que fatores do estilo de vida como praticas de atividade fisica e héabitos
alimentares, tém sido associados a percepg¢do da satide em jovens (BARBOSA FILHO et
al., 2014). Os participantes do presente estudo relataram possuir saide boa a excelente, e
apresentaram um resultado satisfatério nas questdes relacionadas ao estilo de vida e
realizagdo de atividade fisica, que podem estar relacionados a percepcao de saude.

Questdes relacionadas a proteina apresentaram maior taxa de respostas incorretas

(41,3%). As questdes abordaram o consumo de proteina e presenc¢a de proteina nos
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alimentos. Dentre elas, a questdo de nimero 31 pedia para o adolescente concordar ou
discordar da seguinte afirmativa: “individuos devem consumir uma dieta com alto teor de
proteinas para manter uma alimentagdo saudavel” e, 90,5% dos adolescentes respondeu
de maneira incorreta, afirmando concordar com a informacao. Esses resultados estdo de
acordo com os obtidos em estudo realizado por Lopes et al. (2015), no qual 66% dos
participantes afirmaram que a proteina era o macronutriente que deveria estar em maior
proporcao na dieta.

No presente trabalho, foi evidenciado que os adolescentes ndo souberam
responder questdes relacionadas ao consumo de vitaminas e minerais, especificamente
sobre calcio, ferro e vitamina A. No que concerne o calcio, sabe-se que o acelerado
desenvolvimento muscular, endocrino e energético aumentam as necessidades do mesmo
durante a puberdade e adolescéncia. Nesse periodo, a massa Ossea ¢ adquirida em maiores
taxas do que qualquer outra ocasido na vida, podendo ser até quatro vezes maiores do que
durante inicio da infincia ou na fase adulta (STRANSKY & RYSAVA, 2009). E
importante ressaltar que o consumo de refrigerantes, frequente nessa faixa etaria, esta
relacionado a diminui¢do da ingestao de calcio e laticinios (RAJESHWARI et al., 2005).
Em relacdo ao consumo de ferro, os adolescentes também relataram incerteza ao
responder as questdes. Esse mineral é importante durante a adolescéncia, principalmente
para praticantes de atividade fisica, visto que, habitualmente, as necessidades de ingestao
aumentam com o estirdo, e a participagdo em esportes aumenta a necessidade e perda de
ferro JUZWIAK, PASCHOAL, LOPEZ, 2000; STANG & LARSON, 2012). Esses
resultados corroboram com estudo de Grosso et al. (2012), no qual os adolescentes
participantes apresentaram resultado insuficiente de conhecimento em nutricdo sobre
fungdes dos nutrientes.

Quanto a validag@o aparente, a mesma apresentou boa aceitagdo dos experts e
resultados satisfatorios. O critério de validade corresponde a capacidade do instrumento
em mensurar de fato o que se propde medir (MARTINS, 2006). A validade do tipo
aparente tem por objetivo verificar se a populacdo a qual se aplicard o instrumento
compreenderd todos os itens elaborados. Sabe-se que a formulagdo de itens
despropositados contribui para uma atitude desfavoravel do individuo avaliado para com
o teste, aumentando assim os erros de resposta (PASQUALIL 1998). Um estudo com esse
tipo de validade de contetdo ¢ capaz de fornecer informagdes a respeito de clareza e

pertinéncia de cada item, contando com a colaborag@o de um grupo de especialistas.
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Nesse contexto, ¢ importante ressaltar que a aplicagdo do teste piloto foi
fundamental no estudo. O estudo piloto geralmente ¢ considerado como uma
experimentacio em pequena escala dos procedimentos, materiais e métodos propostos. E
um meio relevante de avaliar a viabilidade e utilidade dos métodos de coleta de dados e
realizar as alteracdes necessarias (MACKEY, GASS, 2005). A partir desse teste foi
verificada a necessidade de mudancas no instrumento mesmo apos realizacao da validade
aparente. Durante aplicacdo do questiondrio no teste piloto, foi possivel observar que os
adolescentes apresentaram dificuldade em compreender termos relacionados a nutrigao,
como por exemplo “colesterol” e “fibra”. Esse dado também foi encontrado por Souza et
al. (2016), no qual 70% da populacdo apresentou ndo compreender essas informagoes.

Ao considerar os resultados, ¢ importante destacar as limitagdes do estudo. Uma
delas pode ser o nimero de participantes. Embora considerada uma amostra pequena,
deve-se ressaltar que trata de um estudo piloto. Outra limita¢do ¢ a uso da validade
aparente como validade de conteudo, haja vista que a analise dos especialistas é subjetiva,
sujeitando o estudo a viéses que possam existir entre os experts (RUBIO et al., 2003;
MEDEIROS et al., 2015). Embora hajam limitagdes quando a validade utilizada, a mesma
se mostrou importante para que posteriormente fosse aplicado o teste piloto, e para que o

resultado final obtido se mostrasse o mais fidedigno possivel.

5 CONCLUSAO

No presente estudo, foi possivel observar que mensurar o conhecimento
nutricional de adolescentes pode ser desafiador. Porém, apesar do questiondrio apresentar
necessidade de modificacdo em algumas questdes, extensdo, e alternativas sugeridas apos
o teste piloto, de maneira geral, as questdes mostraram-se de facil entendimento e
resolucéo.

Espera-se que o questiondrio possa representar, aos interessados, uma
possibilidade de mensuragdo de conhecimento em nutri¢do de adolescentes brasileiros
praticantes de atividade fisica, assim obtendo uma melhor compreensdo do conhecimento
nutricional desses jovens, permitindo entdo, que as interven¢des de educagdo nutricional

sejam melhor direcionadas as reais necessidades dessa populagao.
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APENDICE 1 - QUESTIONARIO DE CONHECIMENTO EM NUTRICAO DESENVOLVIDO PARA
ADOLESCENTES

Secédo 1
Conhecimento em Nutricdo

01. Vocé acha que deveria comer mais ou menos dos alimentos listados abaixo? (Marque um X por alimento)

] N&o tenho
Mais Menos
certeza

l. Frutas

Il. Alimentos e bebidas com acgucar adicionado (ex: frutas enlatadas,
suco de caixinha, refrigerante, achocolatado)

Ill.  Vegetais (ex: alface, couve, cenoura, brocolis)

V. Comidas gordurosas (ex: batata frita, coxinha, salgadinhos)

V. Embutidos (ex: salsicha, salame, presunto)

VI. Peixe
VII. Alimentos integrais (ex: arroz integral, macarréo integral, pao integral)
VIII. Alimentos industrializados (ex: salgadinhos, bolachas recheadas,
macarrao instantaneo, produtos enlatados)
IX. Agua

02. Quantas porg¢des de frutas, no minimo, vocé acha que deve consumir por dia? (Uma porgéo poderia ser, por exemplo,
uma maca, uma banana, uma fatia de maméao, uma fatia de meléo). (Marque um X em uma opc¢éo de resposta abaixo)

a) Nehuma
b) 1

c) 2-3
d) 4-5

e) Nao tenho certeza

03. Qual destes tipos de gorduras fazem parte de uma alimentacéo saudavel? (Marque um X em uma opg¢éo de resposta
abaixo)

a) Gordura insaturada (sementes, azeite de oliva, castanhas, etc)
b) Gordura Trans (ex: salgadinhos, frituras, bolacha recheada)

c) Gordura saturada (ex: pizza, queijo, manteiga, sorvete)

d) Nao tenho certeza

04. Quantas vezes por semana vocé acha que deve consumir alimentos proteicos (ex: carnes, ovos, leite e derivados)?
(Marque um X em uma op¢ao de resposta abaixo)

a) Nenhuma

b) 1 -2 vezes por semana
c) Todos os dias

d) Nao tenho certeza

05. Quantas vezes na semana vocé acha que deve consumir café da manha? (Marque um X em uma opgéo de resposta
abaixo)

a) 3 vezes por semana
b) 4 vezes por semana
c) Todos os dias

d) Nao tenho certeza

06. Vocé considera que esses alimentos e bebidas possuem alta ou baixa quantidade de agucar adicionado? (Marque um
X por alimento)

Alta quantidade de agucar Baixa quantidade de
o o Néo tenho certeza
adicionado agucar adicionado

Suco de caixinha
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Refrigerante diet/zero

logurte natural sem sabor

Sorvete

Bolacha recheada

Refrigerante

Fruta

07. Vocé considera que esses alimentos possuem alto ou baixo teor de sal? (Marque um X por alimento)

Baixo teor de sal

Alto teor de sal

N&o tenho certeza

Queijo

Vegetais ( ex: alface, couve, cenoura, brécolis )

Embutidos (ex: mortadela, presunto, salsicha)

Macarrdo instantaneo

Salgadinhos

08. Vocé considera que esses alimentos possuem alto ou baixo teor de fibras? (Marque um X por alimento)

Baixo teor de

fibras

Alto teor de fibras

N&o tenho certeza

Aveia

Abacate

Arroz branco

Ovos

Feijao

09. Vocé considera que esses alimentos possuem alto ou baixo teor de proteinas? (Marque um X

por alimento)

Baixo teor de

proteinas

Alto teor de

proteinas

N&o tenho certeza

Aves

Queijo

Frutas

Amendoim

Manteiga

Castanha

Ovos

10. Quais alimentos abaixo vocé considera como fonte de carboidrato? (Marque um X por alimento)

Fonte de

carboidrato

Nao é fonte de

carboidrato

Nao tenho certeza

Queijo

Macarrao

Batata
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Castanha

Banana

11. Qual opgéo abaixo vocé acha que possui maior teor de gordura trans? (Marque um X em uma opgéo de resposta
abaixo)

a) Bolachas (doces e salgadinhos), sorvete de massa, macarrao instantaneo
b) Peixe

c) Ovos

d) Frutas

e) Nao tenho certeza

12. Qual opgéo abaixo vocé acha que possui maior quantidade de vitamina A? (Marque um X em uma opg¢ao de resposta
abaixo)

a) Carne vermelha
b) Peixe

c) Macarréo

d) Cenoura

e) Nao tenho certeza

13. A quantidade de célcio presente em um copo de leite integral comparado com um copo de leite desnatado é: (Marque
um X em uma opcéo de resposta abaixo)

a) Aproximadamente igual
b) Muito maior

c) Muito menor

d) Na&o tenho certeza

14. Comparando os alimentos industrializados (ex: frutas em calda, salgadinho de milho) com os alimentos in natura (ex:
frutas, milho), 0s alimentos industrializados possuem:
(Margue um X em uma opcao de resposta abaixo)

a) Mais calorias

b) Mais fibras

c) Menos sal

d) Nao tenho certeza

15. Se vocé deseja comprar, no mercado, um iogurte com baixo teor de agucar, qual das opgdes compraria? (Marque um
X em uma opc¢ao de resposta abaixo)

a) logurte 0% gordura

b) logurte natural sem sabor

c) logurte cremoso sabor morango
d) N&o tenho certeza

16. Qual opgéo abaixo € uma maneira saudavel para adicionar sabor aos alimentos sem adicionar sal ou gordura em
excesso? (Marque um X em uma opc¢ao de resposta abaixo)

a) Tempero pronto (ex: caldo em cubos)

b) Ervas e temperos naturais (ex: salsinha, cebolinha, coentro)
c) Maionese

d) Molho de soja (shoyu)

e) Nao tenho certeza

17. Comidas ‘“light” ou “diet” s&o sempre boas opgbes por possuirem menos calorias:
(Marque um X em uma op¢ao de resposta abaixo)

a) Concordo
b) Discordo
c) Nao tenho certeza

18. Quantas vezes por semana vocé acha que deve consumir leite e derivados? (Marque um X em uma opg¢éo de resposta
abaixo)

a) Nenhuma

b) 1-2

c) 3-4

d) Todos os dias

e) Nao tenho certeza

19. Quantos copos (200mL) de agua por dia, no minimo, vocé acha que deve consumir? (Marque um X em uma opgéao de
resposta abaixo)
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a) 1-3copos

b) 4 -7 copos

c) 8-12copos

d) Nao tenho certeza

20. Na adolescéncia ha uma maior necessidade de ingerir alimentos ricos em calcio. (Marque um X em uma opgéo de
resposta abaixo)

a) Concordo
b) Discordo
c) Nao tenho certeza

21. Ao praticar esportes é necessario aumentar o consumo do nutriente ferro. (Marque um X em uma opcéo de resposta
abaixo)

a) Concordo
b) Discordo
c) Nao tenho certeza

22. Adolescentes tém necessidades maiores de ferro do que os adultos. (Marque um X em uma opcéo de resposta abaixo)

a) Concordo
b) Discordo
c) Nao tenho certeza

23. Um estado de desidratacao é capaz de reduzir o desempenho na atividade fisica, por isso, uma hidratacdo adequada
antes, durante e apds o exercicio é primordial para a saude e rendimento fisico. (Marque um X em uma opcéo de resposta
abaixo)

a) Concordo
b) Discordo
c) Nao tenho certeza

Secéo 2
Conhecimento em Nutricdo x Saude

24. Qual dessas doengas/sintomas tem relagdo com uma baixa ingestao de fibras associada ao baixo consumo de agua?
(Marque um X em uma opc¢ao de resposta abaixo)

a) Intestino preso

b) Anemia

c) Carie dentaria

d) Nao tenho certeza

25. Qual dessas doencas esta relacionada com a quantidade de agucar que as pessoas consomem? (Marque um X em
uma opg¢ao de resposta abaixo)

a) Pressao alta

b) Carie dentéria

c) Anemia

d) Nao tenho certeza

26. Qual dessas doencas esta relacionada com a quantidade de sal (ou sédio) que as pessoas consomem? (Marque um
X em uma opc¢ao de resposta abaixo)

a) Intolerancia alimentar
b) Diabetes

c) Presséo alta

d) Nao tenho certeza

27. Qual dessas opgbes seria recomendada para prevencao de doenga cardiaca? (Marque um X em uma opgao de
resposta abaixo)

a) Ingerir suplementos nutricionais
b) Comer mais gordura

c) Praticar atividade fisica

d) Nao tenho certeza

28. Qual dessas opgdes seria recomendada para prevengdo de diabetes? (Marque um X em uma opgéo de resposta
abaixo)

a) Comer menos alimentos refinados (ex: arroz branco, agucar refinado, pao branco)
b) Beber mais suco de frutas

c) Comer mais embutidos (ex: salsicha, salame, presunto)

d) Nao tenho certeza
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29. Qual desses alimentos é mais propenso a aumentar o colesterol sanguineo? (Marque um X em uma opgao de resposta
abaixo)

a) Arroz

b) Vegetais

c) Carne gordurosa
d) Nao tenho certeza

30. Para manter um estilo de vida saudavel individuos devem realizar atividade fisica. (Marque um X em uma opg¢ao de
resposta abaixo)

a) Concordo
b) Discordo
c) Nao tenho certeza

31. Para manter uma alimentagéo saudavel individuos devem consumir uma dieta com alto teor de proteinas. (Marque um
X em uma opc¢ao de resposta abaixo)

a) Concordo
b) Discordo
c) Nao tenho certeza

32. Comer pdo sempre gera ganho de peso. (Margue um X em uma opc¢éo de resposta abaixo)

a) Concordo
b) Discordo
c) Nao tenho certeza

33. Alimentos fontes de fibras podem auxiliar a reduzir as chances de ganho de peso. (Marque um X em uma opg¢ao de
resposta abaixo)

a) Concordo
b) Discordo
c) Nao tenho certeza

34. Qual dessas opgdes podem auxiliar as pessoas a manterem um estilo de vida saudavel? (Marque um X em cada
opcao)

Nao tenho

Sim Nao
certeza

l. Comer a mesa, com a TV desligada

II.  Jogar video game durante horas

[l. Ler rétulos das embalagens

V. Tomar suplementos nutricionais, sem recomendagéo de um
profissional da saude

V. Ficar sem fazer nada o dia inteiro

VI. Praticar atividade fisica/exercicio
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APENDICE 2 - AVALIACAO DO QUESTIONARIO

NOME:

Por favor, considere a segcao 1. “Conhecimento em Nutricdo” e a segao 2 “Conhecimento

em Nutricdo x Saude” do questionario.

1 — As questdes sdo transmitidas de forma clara, sem gerar duplas interpretacdes? Caso tenha

sugestdes descreva.

2 — Vocé concorda com as opgdes de respostas listadas para cada pergunta? Caso a resposta
seja negativa sugira modificagdes. Obs.: Por favor, para responder esta questao considere

também a clareza nas opc¢des das respostas.

3 — Em todas as questdes ha como opcao de resposta “N&o sei” ou “N&o tenho certeza”. Vocé

concorda com esta inclusdo? Se n&do concorda, por que?

4 — Considere as respostas assinaladas como corretas. Vocé concorda? Caso a resposta seja

negativa, se possivel, justifique.

5 — Por favor, considere as questdes 6, 7, 8, 9 e 10. O formato da pergunta e das op¢des de
respostas sao de facil entendimento para o publico alvo (adolescentes)? Caso tenha sugestdes,

cite.

6 — Vocé sugere alguma alteragéo nas perguntas listadas nesta parte? Se sim, cite.
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Por favor, considere a parte 2. “Conhecimento em Nutricao x Saude” do questionario

07 — Para vocé, o modelo que o questionario esta proposto é de facil entendimento?

Por favor, avalie os aspectos gerais do questionario online

08 — Para vocé, a quantidade de questdes propostas esta adequada, ndo sobrecarregando o

respondente (adolescentes)?

09 — Vocé concorda com a estrutura do questionario e separacéo das sec¢des 1 e 2? Caso a

resposta seja negativa sugira modificagcdes e/ou explique.

10 — Vocé sugere a inclusdo ou exclusdo de mais alguma questdo? Se sim qual?
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ANEXO 1 - TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO (TCLE)

b)

d)

ADOLESCENTES PARA ESTUDO

Né6s, Renata Labronici Bertin, Anderson Zampier Ulbrich, Caroline Opolski
Medeiros, pesquisadores do Setor de Ciéncias da Saude, e Luciana Peixoto Franco
mestranda do Programa de Pos-graduacdo em Alimentagdo e Nutricdo,
convidamos o] adolescente sob sua responsabilidade
a participar
de forma voluntaria da pesquisa intitulada “Perfil alimentar e nutricional de
adolescentes praticantes de exercicio fisico”. E através de pesquisas como essa
que ocorrem avangos importantes em todas as areas.

Este estudo tem como finalidade avaliar o perfil alimentar e nutricional e o
conhecimento de nutricdo de adolescentes praticantes de exercicio fisico.

A participacdo do adolescente sob sua responsabilidade envolve submeté-lo a
avaliagdo antropométrica para obtengdo das medidas de peso, altura,
circunferéncia da cintura, gordura corporal (massa gorda) do brago (triceps) e perna
(panturrilha), além da obtencdo de informagdes através de questionarios que
contém perguntas sobre condicdo socioecondmica, qualidade da alimentacéo e
conhecimento sobre nutricdo. Vocé podera auxiliar nas respostas do adolescente
sob sua responsabilidade durante os questionarios. Essa avaliagdo ocorrera no dia
em que o adolescente frequenta a escolinha de futebol, e vocé sera comunicado
previamente.

Caso deseje participar, a pesquisa envolvera a avaliacao do peso do adolescente
sob sua responsabilidade, em uma balanga digital, da altura em uma régua grande,
da avaliagcéo de circunferéncia da cintura por meio da medida de uma fita métrica
na regido da cintura e da gordura corporal (triceps e panturrilha) com um
instrumento chamado adipdmetro ou plicémetro (semelhante a uma ping¢a), o qual
ird pingar superficialmente a pele do brago e da panturrilha, sem causar dor.
Posteriormente o adolescente ira responder alguns questionarios sobre condigéo
socioecondémica, qualidade da alimentagdo e conhecimento sobre nutrigdo. A
avaliagdo sera realizada no préprio local em que o adolescente sob sua
responsabilidade realiza a escolinha de futebol (Campo de Futebol do Setor de
Ciéncias Agrarias da UFPR) e tera duragéo de 30 minutos. Todas as avaliagdes
serao conduzidas por um dos pesquisadores em uma sala reservada para essa
finalidade e na presenca dos professores da escolinha de futebol.

Essa pesquisa apresenta riscos minimos, uma vez que, esta previsto coleta de
dados por meio de medidas antropométricas e questionarios. Desta forma, um
pequeno desconforto pode ocorrer no momento da avaliagdo antropométrica (peso,
altura, circunferéncia, e avaliagédo da gordura corporal), bem como, um pequeno
constrangimento ao responder sobre condicdo socioeconfémica, qualidade da
alimentacéo e conhecimento sobre nutricdo. Caso alguma das situagbes ocorra, o
participante pode escolher em nao realizar a avaliagdo antropométrica ou néo
responder aos questionarios, sem prejuizo algum a sua participacao na escolinha
de futebol.

Como beneficio direto, o adolescente sob sua responsabilidade recebera
informagbes sobre todas as avaliagbes realizadas, bem como, participara de
atividades de educacdo alimentar e nutricional. No que se refere aos beneficios
indiretos a partir do perfil nutricional e alimentar obtidos com os adolescentes na
presente pesquisa, seja possivel desenvolver estratégias e planejar projetos que
busquem combater e prevenir os fatores de risco que influenciam diretamente na
qualidade de vida, saude e bem estar dos adolescentes.
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Os dados informados serao mantidos em sigilo durante toda a pesquisa e os dados
obtidos em questionarios seréo utilizados exclusivamente para a realizagdo desse
estudo. Em nenhum momento dados pessoais aparecerao na pesquisa, pois serao
utilizados coédigos para nao identifica-lo. Ao término da pesquisa, todos os
questionarios serao destruidos.

Participante da Pesquisa e /ou responsavel legal

Rubricas:

g9)

h)

)

Eu

N&o havera nenhum custo a vocé, responsavel legal pelo adolescente, relacionado
aos procedimentos previstos no estudo e vocé ndo sera remunerado por sua
participacao. Todas as despesas necessarias para a realizacao deste estudo serédo
de responsabilidade da pesquisadora principal.

Vocé pode se recusar a autorizar ou retirar o adolescente sob sua responsabilidade
deste estudo a qualquer momento. Vocé pode solicitar que lhe devolvam este
Termo de Consentimento Livre e Esclarecido assinado.

Vocé assinara este termo em duas vias, sendo uma do pesquisador e uma para
vocé participante. Se vocé ou os responsaveis por vocé tiverem duvidas com
relacdo ao estudo ou aos riscos relacionados a ele, vocé deve contatar a
pesquisadora principal, Dra Renata Labronici Bertin, e-mail: rlbertin@yahoo.com,
no Campus Botanico da Universidade Federal do Parana, localizado na Av. Lothario
Meissner, n° 632, das 08h00min as 17h00min horas (segunda-feira a sexta-feira),
bloco laranja, sala do professor, ou pelos telefones (41) 3360-4003 e (41) 9988-
1852, ou membros de sua equipe, Dr Anderson Zampier Ulbrich, e-mail
anderson u@hotmail.com, no Setor de Ciéncias da Saude, localizado na Rua
Padre Camargo n°® 280, 4° andar, das 08h00min as 17h00min (seqgunda-feira a
sexta-feira),sala do departamento de Medicina Integrada ou pelo telefone (41) 3360-
7228; Dra Caroline Opolski Medeiros, e-mail caroline.opolski@gmail.com, no
Campus Botanico da Universidade Federal do Parana, localizado na Av. Lothario
Meissner, n° 632, das 08h00min as 17h00min horas (segunda-feira a sexta-feira),
bloco laranja, sala do professor; Luciana Franco, e-mail lu.franco@gmail.com, no
Campus Botanico da Universidade Federal do Parana, localizado na Av. Lothario
Meissner, n° 632, das 08h00min as 17h00min horas (segunda-feira a sexta-feira),
bloco laranja, sala mestrado.

Se vocé tiver duvidas sobre os direitos do adolescente sob sua responsabilidade,
como participante da pesquisa, podera contatar o Comité de Etica em Pesquisa em
Seres Humanos do Setor de Ciéncias da Saude da Universidade Federal do Parana
pelo telefone: (41) 3360-7259 ou pelo e-mail: cometica.saude@ufpr.br. Ou mesmo,
a Comiss&o Nacional de Etica em Pesquisa (CONEP) pelo telefone (61) 3315-2150
/ 3315-2151 / 3315-3566 ou pelo e-mail cns@saude.gov.br.

Considerando os dados acima, confirmo estar sendo informado por escrito e
verbalmente dos objetivos deste estudo cientifico e estou recendo uma via deste
termo.

responsavel legal por ,

declaro que li esse Termo de Consentimento e entendi os objetivos, riscos e beneficios

da participagdo do adolescente sob minha responsabilidade na pesquisa e concordo

voluntariamente com a participacdo dele no estudo. Entendi que somos livres para
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interromper a participacdo a qualquer momento sem justificar nossas decisdes e sem

qualquer prejuizo para nos. Sei que uma das vias assinadas ficara em meu poder.

Curitiba, de de

Assinatura do Participante de Pesquisa ou Responsavel Legal

Assinatura do Pesquisador Responsavel ou quem aplicou o TCLE
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ANEXO 2 - TERMO DE ASSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO (TALE)

Titulo do Projeto: “Perfil alimentar e nutricional de adolescentes praticantes de
exercicio fisico”.

Pesquisador Responsavel: Renata Labronici Bertin

Pesquisadores envolvidos: Anderson Zampier Ulbrich; Caroline Opolski Medeiros;
Luciana Peixoto Franco.

Local da Pesquisa: Campus Boténico da Universidade Federal do Parana, localizado
na Av. Lothario Meissner, n° 632 e Campus Ciéncias Agrarias, localizado na Rua dos
Funcionarios n° 1540.

O que significa assentimento?

Assentimento significa que vocé, menor de idade, concorda em fazer parte de uma
pesquisa. Vocé tera seus direitos respeitados e recebera todas as informacdes sobre o
estudo, por mais simples que possam parecer.

Pode ser que este documento denominado TERMO DE ASSENTIMENTO LIVRE E
ESCLARECIDO contenha palavras que vocé ndo entenda. Por favor, peca ao
responsavel pela pesquisa ou a equipe do estudo para explicar qualquer palavra ou
informag&o que vocé nao entenda claramente.

Informagéo ao participante
Vocé esta sendo convidado (a) a participar de uma pesquisa, com o objetivo de avaliar
o perfil alimentar e nutricional e o conhecimento de nutricao de adolescentes praticantes

de exercicio fisico.

A pesquisa ira acontecer no proéprio local em que vocé realiza a escolinha de futebol, e
caso deseje participar, a pesquisa envolvera a avaliacdo do seu peso em uma balanca
digital, da altura em uma régua grande, da avaliagdo de circunferéncia da cintura por
meio da medida de uma fita métrica na regido da cintura e da gordura corporal (triceps
e panturrilha) com um instrumento chamado adipdmetro ou plicobmetro (semelhante a
uma pinga), o qual ird pingar superficialmente a pele do brago e da panturrilha, sem
causar dor. Além de responder alguns questionarios que contém perguntas sobre
condicdo socioeconbmica, qualidade da alimentacdo e conhecimento sobre nutricao.
Todas as avaliagdes serdo conduzidas por um dos pesquisadores em uma sala
reservada para essa finalidade e na presenca dos professores da escolinha de futebol
e tera duragédo de 30 minutos. Em nenhum momento serao tiradas fotos ou realizadas

gravagobes de voceé.

Essa pesquisa apresenta riscos minimos, uma vez que, esta previsto coleta de dados
por meio de medidas antropométricas e questionarios. Desta forma, um pequeno

desconforto pode ocorrer no momento da avaliagcdo antropométrica (peso, altura,
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circunferéncia, e avaliagdo da gordura corporal)), bem como, um pequeno
constrangimento ao responder sobre condigdo socioeconémica, qualidade da
alimentagéo e conhecimento sobre nutricdo. Caso alguma das situagbes ocorra, 0
participante pode escolher em nao realizar a avaliagao antropométrica ou ndo responder

aos questionarios, sem prejuizo algum a sua participagao na escolinha de futebol.

Rubricas:

Participante da Pesquisa e /ou responsavel legal

Pesquisador Responsavel ou quem aplicou o TALE

Como beneficio direto, vocé recebera informagbes sobre todas as avaliagdes
realizadas, bem como, participara de atividades de educacao alimentar e nutricional. No
que se refere aos beneficios indiretos a partir do perfil nutricional e alimentar obtidos
com os adolescentes na presente pesquisa, seja possivel desenvolver estratégias e
planejar projetos que busquem combater e prevenir os fatores de risco que influenciam

diretamente na qualidade de vida, saude e bem estar dos adolescentes.

Que devo fazer se eu concordar voluntariamente em participar da pesquisa?

Caso vocé aceite participar, a sua participacdo envolve se submeter a uma avaliagédo
antropométrica com obtencdo de medidas de peso, altura, circunferéncia da cintura,
gordura corporal (massa gorda) do brago (triceps) e perna (panturrilha), além da
obtencdo de informacgdes através de questionarios que contém perguntas sobre sua
condicao socioecondmica, qualidade da alimentacéo e conhecimento sobre nutricdo. O
questionario podera ser respondido com a ajuda de seus pais e/ou responsavel.

A sua participacao é voluntaria. Caso vocé opte por n&o participar ndo tera nenhum
prejuizo na participacédo na Escola de Futebol “Confraria dos ex-atletas do Coritiba
Football Clube”

Contato para duvidas

Se vocé ou os responsaveis por vocé tiverem duvidas com relagéo ao estudo ou aos
riscos relacionados a ele, vocé deve contatar a pesquisadora principal, Dra Renata

Labronici Bertin, e-mail: rlbertin@yahoo.com, no Campus Botanico da Universidade

Federal do Parana, localizado na Av. Lothario Meissner, n° 632, das 08h00Omin as
17h00min horas (segunda-feira a sexta-feira), bloco laranja, sala do professor, ou pelos
telefones (41) 3360-4003 e (41) 9988-1852, ou membros de sua equipe, Dr Anderson

Zampier Ulbrich, e-mail anderson _u@hotmail.com, no Setor de Ciéncias da Saude,

localizado na Rua Padre Camargo n° 280, 4° andar, das 08h00min as 17h00min
(segunda-feira a sexta-feira),sala do departamento de Medicina Integrada ou pelo
telefone  (41) 3360-7228;  Dra Caroline Opolski  Medeiros, e-mail
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caroline.opolski@gmail.com, no Campus Botanico da Universidade Federal do Parana,

localizado na Av. Lothario Meissner, n° 632, das 08h0OOmin as 17h00min horas
(segunda-feira a sexta-feira), bloco laranja, sala do professor; Luciana Franco, e-mail

luufpr@gmail.com, no Campus Botanico da Universidade Federal do Parana, localizado

na Av. Lothario Meissner, n° 632, das 08h00min as 17h00min horas (segunda-feira a

sexta-feira), bloco laranja, sala mestrado.

Se voceé tiver duvidas sobre seus direitos como participante de pesquisa, vocé pode
contatar também o Comité de Etica em Pesquisa em Seres Humanos (CEP/SD) do
Setor de Ciéncias da Saude da Universidade Federal do Parana, pelo telefone 3360-
7259.

DECLARAGAO DE ASSENTIMENTO DO PARTICIPANTE

Eu li e discuti com o pesquisador responsavel pelo presente estudo os detalhes
descritos neste documento. Entendo que eu sou livre para aceitar ou recusar e que
posso interromper a minha participacdo a qualquer momento sem dar uma razéo. Eu
concordo que os dados coletados para o estudo sejam usados para o propésito acima
descrito.

Rubricas:

Participante da Pesquisa e /ou responsavel legal

Pesquisador Responsavel ou quem aplicou o TALE

Eu entendi a informagéo apresentada neste TERMO DE ASSENTIMENTO. Eu tive a

oportunidade para fazer perguntas e todas as minhas perguntas foram respondidas.

Eu receberei uma via assinada e datada deste documento.

Curitiba, de de

[Assinatura do Participante de Pesquisa ou Responsavel Legal]

[Assinatura do Pesquisador Responsavel ou quem aplicou o TALE]



