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Abstract

The objective of this study was to translate,
adapt, and test the psychometric properties of
psychosocial scales on fruits and vegetable con-
sumption. A multidimensional questionnaire
based on constructs of Social Cognitive Theory
and the Transtheoretical Model was admin-
istered to 717 university students. Validation
procedures included conceptual, item, seman-
tic, operational, measurement, and functional
equivalence. Exploratory factor analysis and
temporal stability were performed using SPSS
(17.0). Small differences between the translated
versions were observed, and a few adjustments
were made. The explained variance ranged from
57.3% to 63.2%, and alpha values ranged from
0.77 to 0.88, showing good internal consistency.
Average temporal stability was good, and all
constructs correlated with the stages of behavior
change (p < 0.05). All validation steps were satis-
factory and deemed appropriate for application
in the population.
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Resumo

O objetivo foi traduzir, adaptar e testar as pro-
priedades psicométricas de mediadores psicos-
sociais para o consumo de frutas, legumes e
verduras. Um questiondrio multidimensional
baseado nos construtos da Teoria Cognitiva
Social e do Modelo Transteorético foi adminis-
trado em 717 estudantes universitdrios. Os pro-
cedimentos de validagdo foram: equivaléncia
conceitual, de itens, semdntica, operacional, de
mensuracdo e funcional. Andlise fatorial ex-
ploratoria e de estabilidade temporal foram
realizadas usando-se o programa SPSS (17.0).
Pequenas diferengas entre as versoes traduzidas
foram observadas e poucas adaptagoes foram
realizadas. A varidncia explicada observada fi-
cou entre 57,3% e 63,2%, e os valores de a variou
de 0,77 a 0,88, apresentando boa consisténcia
interna. A estabilidade temporal média foi boa
e todos os construtos se correlacionaram ao es-
tdgio de mudanga de comportamento (p < 0,05).
Todas as etapas de validacdo foram satisfatorias
e consideradas adequadas para aplicac¢do na
populagéo.

Consumo de Alimentos; Nutri¢do;
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Introducgao

O consumo regular de frutas, legumes e verdu-
ras faz parte de qualquer estratégia de promocao
da saide devido as evidéncias acumuladas nas
dltimas décadas 1.2.3. Apesar dos reconhecidos
beneficios e dos esforcos das politicas publicas
para promover uma alimentacdo saudavel, o
consumo desses alimentos, na grande maioria
dos paises e no Brasil, permanece baixo 3. Teo-
rias do comportamento tém sido propostas para
explicar como o individuo estabelece e mantém
um determinado comportamento sauddvel 4. In-
tervencdes com o objetivo de aumentar o con-
sumo baseadas em estratégia de modificagao de
fatores psicossociais apresentam maior impacto,
quando comparadas a intervengdes que nao uti-
lizaram esta estratégia, independentemente do
contexto e da faixa etdria 5.

Entretanto, estudos de revisao sistemadtica
tém indicado ndo existir consenso de quais cons-
trutos e/ou modelos teéricos melhor explicam
o comportamento 67. Sabe-se que a autoefica-
cia e o suporte social sao fortes preditores 6, mas
quando analisados trabalhos que utilizaram to-
dos os construtos de uma teoria com o objetivo
de estabelecer um modelo preditivo, os modelos
explicam entre 23% e 34% do consumo 7. Essa va-
riabilidade de resultados € ressaltada em ambos
os artigos de revisao sistemadtica que identificam
a dificuldade de fazer comparacdes diretas en-
tre os estudos, devido a limita¢des metodoldgi-
cas, principalmente em relacdo a avaliacdo do
consumo alimentar e a validacdo dos construtos
psicossociais 89.

Grupo de pesquisadores da Universidade
de San Diego (Estados Unidos) tem desenvol-
vido trabalhos sobre a mudanc¢a de comporta-
mentos de saude e estilos de vida com base na
Teoria Cognitiva Social 10 e no Modelo Transte-
orético 11. Assim, desenvolveram, validaram e
utilizaram em estudos com diferentes delinea-
mentos epidemiolégicos os construtos dessas
teorias para diversos comportamentos de satide
12,13,14,15,16,17,18,19, No Brasil, ndo foram localiza-
dos estudos de validacao de escalas psicossociais
para a mudanga de comportamento do consu-
mo de frutas, legumes e verduras. Sendo assim,
o presente trabalho tem como objetivo traduzir,
adaptar e testar as propriedades psicométricas
dos construtos psicossociais dessas teorias.

Materiais e métodos
Trata-se de um estudo de validacao de instru-

mento com estudantes da Universidade Federal
Rural de Pernambuco (UFRPE). O protocolo de
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pesquisa foi aprovado pelo Comité de Etica da
Universidade Federal de Pernambuco (UFPE)
sob o protocolo ne 313/10. Além disso, a valida-
¢ao foi autorizada pelos autores do instrumento
original.

Apesar de nao existir um tamanho minimo
nem mdéximo de amostra para estudos de vali-
dacdo, a literatura recomenda uma propor¢ao
de 1:5 e 1:10 de cada item a ser validado por in-
dividuo 20. Entretanto, optou-se por estimar e
dimensionar uma amostra que também fosse
representativa da populacdo do estudo, consi-
derando o curso, turno e sexo. A coleta de dados
ocorreu entre outubro e novembro de 2010. Um
total de oito entrevistadores, previamente capa-
citados, conduziu as entrevistas de forma indivi-
dual com duragao de 25 a 35 minutos.

O procedimento de validagdo baseado na
proposta de Reichenheim & Moraes 21, é compos-
to por seis etapas de equivaléncia: (a) conceitual;
(b) de itens; (c) semantica; (d) operacional; (e)
de mensuracdo; (f) funcional. As duas primeiras
etapas foram realizadas por um comité formado
pelos autores do artigo e tiveram como objetivo
verificar conceitualmente a relevancia do instru-
mento e dos itens que o compdem. Informagodes
adicionais foram solicitadas aos pesquisadores
de San Diego.

A equivaléncia semantica foi feita em cinco
passos: (a) tradugao; (b) retrotraducao; (c) equi-
valéncia semantica das versoes; (d) adaptagao
cultural; e (e) pré-testagem. A traducdo do ins-
trumento original da lingua inglesa para a lingua
portuguesa foi feita independentemente por dois
profissionais fluentes em inglés (T1 e T2). As duas
versoes foram retraduzidas por um professor de
inglés nativo com fluéncia em portugués (RT1).
Na avaliacdo semantica foi verificado o signifi-
cado denotativo (correspondéncia literal entre
as versoes) e conotativo (uso da palavra com um
significado diferente do original). Ao final, a ver-
sdo foi aplicada a vinte estudantes, com o objeti-
vo de avaliar a clareza e o grau de compreensao
de cada questdo. Para cada uma delas foi per-
guntado: “Vocé entendeu o que foi perguntado?”,
sendo as opc¢oes de resposta: ndo entendi nada;
entendi s6 um pouco; entendi mais ou menos;
entendi quase tudo, mas tive algumas dividas;
entendi quase tudo; e entendi perfeitamente e
nao tenho duvidas.

A avaliacao do layout, as orientacoes de pre-
enchimento e sobre os construtos, a sequéncia
das perguntas, as opgdes de resposta e o modo de
aplicacdo compuseram a equivaléncia operacio-
nal, e a verificacdo das propriedades psicométri-
cas correspondeu a equivaléncia de mensuracao.
Nesse tltimo procedimento foram adotados trés
enfoques: (a) avaliacdo de validade dimensional
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e adequacdo de itens; (b) avaliacdo de confiabi-
lidade; e (c) avaliacao de validade de construto.

O instrumento é composto por 42 questdes
divididas em sete médulos: frequéncia de consu-
mo de frutas, legumes e verduras (n = 1); estdgio
de mudanca de comportamento (n = 1); estra-
tégia de mudanca (n = 15); processo de tomada
de decisao (n = 10); autoeficdcia (n = 7); supor-
te dos pais (n = 4) e amigos (n = 3); e se gosta
de consumir frutas, legumes e verduras (n = 1)
12,13,16,17,18,19, Maiores informagdes podem ser
encontradas na pdgina de Internet http://www.
paceproject.org/measures.html.

A medida de frequéncia alimentar é compos-
ta por uma questao que pergunta a quantidade
de porcoes de frutas, legumes e verduras que o
individuo consome habitualmente em um dia
tipico, sendo as respostas dadas em nimero de
porcoes somadas. As orientacdes sobre defini-
¢ao de porcao também estdao apresentadas no
enunciado do instrumento original. Entretanto,
optou-se por aplicar um questiondrio de fre-
quéncia alimentar (QFA) de frutas, legumes e
verduras elaborado e validado no Brasil 22, pois
evidéncias indicam que deve-se levar em con-
sideracdo as circunstancias da cultura local 23. A
inclusdo também teve como objetivo comparar
as duas formas de mensuracao. O QFA utilizado
é composto por 11 itens de verduras e legumes e
dez de frutas, e as opgoes de respostas dadas sao
em frequéncia semanal ou didria. E importante
ressaltar que, para cada alimento, o instrumento
indica o que representa uma porc¢ao 22. Assim, o
nidmero de porcao total consumida diariamente
se deu pelo somatoério de todas elas.

O estdgio de mudanga de comportamento foi
verificado de acordo com a sugestao da litera-
tura 11,24, Para evitar a indicacdo errada dos es-
tdgios, a questdo estd integrada a do consumo
alimentar, por meio de um organograma. Sendo
assim, aqueles individuos que ndo atendem as
recomendagoes (< 5 porcoes didrias) 3 tém como
opcoes de resposta: pré-contemplagdo, contem-
placdo ou preparacao. E aqueles que ja atendem
asrecomendacoes tém como opgdes de resposta:
acao e manutencao.

O construto de estratégia de mudanca é com-
posto por 15 itens sobre situacdes que os indivi-
duos podem incorporar para mudar o comporta-
mento 12. S3o cinco op¢des de resposta em escala
Likert: nunca, quase nunca, as vezes, frequente-
mente, e vdrias vezes. O construto do processo de
mudanca de comportamento refere-se a aspec-
tos cognitivos e motivacionais, sendo composto
por cinco questGes relacionadas a percepcao dos
facilitadores e cinco sobre a percepcao das bar-
reiras 12. As opcoes de respostas dadas em escala
Likert sdo: nao é importante, um pouco impor-
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tante, mais ou menos importante, bastante im-
portante, e extremamente importante.

A autoeficdcia estd relacionada ao grau de
confianca/crenca com que o individuo é capaz
de realizar ou adotar determinado comporta-
mento diante diversas barreiras existentes. Sao
sete itens situacionais e as op¢des de resposta
também sao dadas em escala Likert: tenho certe-
za que nao, provavelmente nio, indiferente/neu-
tro, provavelmente sim, e tenho certeza que sim.
O suporte dos amigos é um construto semelhan-
te ao suporte familiar com as mesmas opcoes de
resposta 12: nunca, um a dois dias, trés a quatro
dias, cinco a seis dias, e todos os dias. A ultima
questdo do instrumento estd relacionada ao grau
de concordancia em relacdo ao gostar de consu-
mir frutas, legumes e verduras, com op¢des de
respostas em escala Likert: discordo fortemente,
discordo em partes, nem concordo e nem discor-
do, concordo em partes, e concordo fortemente.
Para a caracterizacao da amostra foram incluidas
informacodes sobre sexo, idade, nivel sécioecono-
mico, estado civil, local de residéncia, trabalho e
turno de estudo.

Os dados foram tabulados no Epidata, versao
3.1 (Epidata Assoc., Odense, Dinamarca) e todas
as andlises realizadas no software SPSS 17.0 (SPSS
Inc., Chicago, Estados Unidos), sendo dividida
em cinco etapas: (a) verificacdo do tamanho da
amostra; (b) correlacdo entre a medida de consu-
mo alimentar do questiondrio original e o QFA;
(c) andlise fatorial exploratdria; (d) fidedigni-
dade; (e) correlacdo do estdgio de mudanca de
comportamento com as varidveis psicossociais.

Todos os construtos foram testados em re-
lagdo a adequacdo da amostra pelo indice de
Kaiser-Meyer-Olkin (KMO), no qual a literatu-
ra sugere como suficientes os valores acima de
0,70 20, Foi utilizado o teste de esfericidade de
Bartelett, com o objetivo de verificar se a ma-
triz de correlacao é uma matriz identidade, ndo
podendo o valor ultrapassar um valor de p de
0,05 20, Além disso, procurou-se identificar a
existéncia de multicolinearidade (correlagao al-
ta) e singularidade (correlacdo perfeita) entre
as questdes. Esse ultimo procedimento foi ado-
tado para identificar a existéncia de itens que
poderiam ser suprimidos. Utilizou-se o teste t
de Student para comparar os resultados das me-
didas de consumo alimentar obtidos no ques-
tiondrio original com o QFA 22. Para essa andlise
foi considerado que o valor de p nao pode ser
<0,05.

Ap6s essas verificacoes, realizou-se a andlise
fatorial exploratdria, nos respectivos construtos,
com o emprego da rotacao obliqua promax para
verificar a carga de cada item da escala. Foram
aceitos autovalores (eingenvalues) > 1,0, além



dos itens com carga > 0,4, para definir os fato-
res obtidos na anélise. Nessa etapa observou-se
a consisténcia interna determinada pelo coefi-
ciente alfa de Chronbach, considerando como
satisfatorios os valores de alfa > 0,7 20, Foi testada
afidedignidade por meio da estabilidade tempo-
ral (coeficiente de correlacdo intraclasse — CCI),
sendo esta obtida pelo método teste-reteste,
com intervalos de aplicacdo de 10 a 14 dias em
uma subamostra selecionada de forma aleaté-
ria (n = 53). Os critérios propostos por Landis &
Koch 25 foram adotados para a interpretacdo do
grau de concordancia: (a) quase perfeita: 0,80 a
1,00; (b) substancial: 0,60 a 0,80; (c) moderada:
0,40 a 0,60; d) regular: 0,20 a 0,40; (d) discreta:
zero a 0,20. Por fim, foi utilizada a correlacao de
Pearson para verificar a relacdo do estdgio de
mudanc¢a de comportamento com 0s constru-
tos, adotando um valor de p < 0,05.

Resultados

Um total de 4,2% dos estudantes se recusou a
participar, fazendo parte efetivamente do estudo
717 alunos (55,9% mulheres), com idade média
e respectivo desvio-padrdo observado de 20,6 +
1,9. E em linhas gerais a amostra foi composta
por estudantes solteiros(as) (95,4%), da zona ur-
bana (97,8%), que ndo trabalham (64,6%), clas-
sificados segundo o nivel socioecondémico nas
classes Be/ou C (87,1%) e que estudavam no tur-
no diurno (67,5%).

Todos os procedimentos referentes a equiva-
léncia semantica apresentaram resultados satis-
fatérios. As traducdes mostraram equivaléncias
entre si e aretrotraducao apresentou semelhanca
a versao original. Na pré-testagem com os alu-
nos, as questoes obtiveram em sua grande maio-
ria um grau de entendimento 5 (entendi perfei-
tamente e ndo tenho dudvidas), sendo poucas as
alteracoes e/ou adaptagdes realizadas. Em todas
as questoes em que “fruits & vegetables” aparece,
o termo foi traduzido e adaptado para “frutas,
legumes e verduras”. Nas questdes Q2, Q33 e Q37,
o termo “encourages” foi traduzido pelo T1 co-
mo “encorajar” e pelo T2 como “incentivar”. J4 o
termo “reward”, na Q5, foi traduzido pelo T1 co-
mo “prémio” e pelo T2 como “recompensa”. Em
ambos o0s casos 0 comité optou pelas traducoes
do T2. Houve apenas uma adaptacao, que ocor-
reuna Q16, quando a palavra “kids” foi traduzida
por “criancas” e posteriormente substituida por
“estudantes”.

No processo de equivaléncia operacional
foi respeitado o layout, a ordem de apresenta-
¢ao dos construtos e dos itens. Apenas na forma
de aplicacdo houve a necessidade de explicar e
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citar exemplos em relacdo a porc¢do das frutas,
legumes e verduras, com o objetivo de nao fazer
o estudante nem superestimar nem subestimar
a frequéncia do consumo alimentar. Além dis-
S0, optou-se por atribuir destaque em negrito as
unidades temporais e a unidade de medida da
resposta nos enunciados dos construtos. Na Ta-
bela 1, apresentamos a versao original e a versao
final traduzida e adaptada.

No processo de equivaléncia de mensuracao
foram observados valores satisfatérios tanto para
o teste de adequacgdo da amostra (KMO) quanto
para o teste de esfericidade de Bartelett (Tabelas
2, 3, 4 e 5). As andlises de singularidade e mul-
ticolinearidade indicaram os seguintes valores
minimos e médximos de correlacao: estratégia de
mudanca de comportamento (0,24 e 0,66); per-
cepcdo dos facilitadores (0,32 e 0,61) e percep-
¢ao das barreiras (0,27 e 0,61); autoeficdcia (0,32
e 0,66); suporte familiar (0,43 e 0,67) e suporte
dos amigos (0,45 e 0,68). Todos os resultados fo-
ram adequados, sendo inicialmente mantidos
todos os itens para a andlise fatorial exploratdria.
Quando analisadas a medida obtida pelo QFA
com a do questiondrio original, verificou-se uma
diferenca, porém nio significativa. Pelo primeiro
método observou-se um consumo médio didrio
de 2,38 de frutas, legumes e verduras, e no segun-
do o consumo médio didrio foi de 2,28 (p = 0,20).

Na andlise dos componentes principais, o
construto estratégia de mudanca de comporta-
mento identificou apenas um fator que explicou
59,1% da variancia da escala, com boa consistén-
ciainterna (alfa de 0,88). Apenas a questao 2 (“Eu
tenho um amigo ou parente que me incentiva a
comer mais frutas, legumes e verduras”) apresen-
tou um valor de fator abaixo de 0,54. Mesmo as-
sim néo foi retirado, visto que sua exclusao nao
aumentaria o valor de alfa, além disto, estd acima
do considerado satisfatério (> 0,40). Os valores
de teste e reteste apresentaram sempre indices
acima de 0,64, sendo que em cinco itens os valo-
res foram superiores a 0,80. A correlacao com o
estdgio de mudanca de comportamento também
apresentou resultados significativos com um r
superior a 0,50.

O construto processo de tomada de decisao
identificou dois fatores que, juntos, explicaram
57,7% da variancia da escala, ambos com boa
consisténcia interna. O primeiro, denominado
“percepcdo dos facilitadores” obteve apenas
uma questdo no limiar estabelecido para a ma-
nutencdo do item na escala (0,48). A retirada da
questdao aumentaria a consisténcia interna, mas
quando observado o intervalo de confianca, os
valores de teste e reteste e a correlacao com o es-
tdgio de mudanga de comportamento, decidiu-
se manter a questao. Além disso, a manutenc¢ao
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Vers&o original e versdo traduzida e adaptada dos construtos psicossociais de frutas, legumes e verduras.

Versdo original

Versao traduzida e adaptada

C1 Fruits & vegetable change strategies Estratégias de mudanga do consumo de frutas, legumes e verduras

E2 The following are activities, thoughts, and feelings people use to A seguir, encontram-se atividades, pensamentos e sentimentos
help them change their fruit & vegetable intake. Think of any similar que as pessoas usam para ajuda-las a mudar a ingestao de frutas,
experiences you may be having or have had in the past month. Then legumes e verduras. Pense sobre experiéncias semelhantes pelas
rate HOW OFTEN you do each of the following. quais vocé pode estar passando ou ter passado no tltimo més.

Depois, marque COM QUE FREQUENCIA vocé vivencia cada uma
delas.

Q1 | set goals to eat at least five serving or fruits & vegetables a day. Eu estabeleco metas para comer pelo menos cinco porgoes de

frutas, legumes e verduras por dia.

Q2 I have a friend or family member who encourages me to eat more fruits ~ Eu tenho um amigo ou parente que me incentiva a comer mais
& vegetables. frutas, legumes e verduras.

Qa3 | say positive things to myself about eating fruits & vegetables. Eu digo coisas positivas para mim mesmo sobre comer frutas e

legumes.

Q4 Ithink about the benefits | will get from eating fruits & vegetables. Eu penso sobre os beneficios que vou ter por comer frutas, legumes

e verduras.

Q5 | reward myself for eating at least five servings of fruits & vegetables a Eu me recompenso por comer pelo menos cinco por¢des de frutas,
day. legumes e verduras.

Qb6 I look for information about ways to eat more fruits & vegetables. Eu procuro informagées sobre maneiras de comer mais frutas,

legumes e verduras.

Q7 When I'm not eating enough fruits & vegetables, | tell myself | can get Quando nao estou comendo frutas, legumes e verduras o suficiente,
right back on track eating fruits & vegetables. digo que logo posso recomecar e voltar a comer a quantidade

suficiente novamente.

Q8 | put reminders around my home to eat fruits & vegetables. Eu coloco recados pela casa me lembrando de comer mais frutas,

legumes e verduras.

Q9 | keep track of the number of fruits & vegetables | eat. Eu presto atencdo a quantidade de frutas, legumes e verduras que

como.

Q10 [ think about how my surroundings affect the amount of fruits & Eu penso sobre como meu ambiente afeta a quantidade de frutas,
vegetable | eat. (Surroundings are things like fast food restaurants and legumes e verduras que eu como (ambientes sdo coisas como
pre-packaged foods in stores. restaurantes fast-food e comidas congeladas).

Q11 [ find ways to get around the things that get in the way of eating fruits Eu encontro formas de resolver coisas que me atrapalhem comer
& vegetables. frutas, legumes e verduras.

Q12 | do things to make the eating fruits & vegetables more enjoyable. Eu faco coisas para tornar o fato de comer frutas, legumes e verduras

mais agradavel.

Q13 [ try to think more about the benefits of eating fruits & vegetables and Eu tento pensar mais sobre os beneficios de comer frutas, legumes
less about the hassles of healthy eating. e verduras do que na dificuldade de manter uma alimentagao

saudavel.

Q14 | make back-up plans to be sure | eat fruits & vegetable everyday. Eu tenho planos extras para assegurar que coma frutas, legumes e

verduras todos os dias.

Q15  Itry different kinds of fruits & vegetables so that | have more options to  Eu experimento diferentes tipos de frutas, legumes e verduras para
choose from. que tenha mais opgdes de escolha.

Cc2 Fruits & vegetables pros & cons Percepcao dos facilitadores e percep¢ao das barreiras de frutas,

legumes e verduras

E2 The following statements are different beliefs about eating fruits & As afirmagdes seguintes representam diferentes crencgas sobre
vegetables. Please rate HOW IMPORTANT each statement is to your o consumo de frutas, legumes e verduras. Marque QUAO
decision to eat 5 fruits & vegetables a day. Use the following scale: IMPORTANTE cada afirmagédo é para a sua decisdo de consumir

cinco porgdes diarias de frutas, legumes e verduras. Use a escala a
seguir:

Q16 | would feel embarrassed if other kids say me eating fruits & vegetables. ~ Eu me sentiria envergonhado se outros estudantes me vissem

comendo frutas, legumes e verduras.

Q17 | would have more energy if | ate fruits & vegetables. Eu teria mais energia se comesse frutas, legumes e verduras.

(continua)
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Tabela 1 (continuagéo)

Versao original

Versao traduzida e adaptada

Q18 | would be doing something good for my body if | ate fruits &
vegetables.

Q19 I would need too much help from my parents to eat fruits & vegetables.

Q20 | would feel healthier if | ate fruits & vegetables.

Q21 It takes too much time to cut up fruits & vegetables.

Q22 My parents would be pleased if | ate fruits & vegetables.

Q23 | would rather eat sweets or high fat snacks than fruits & vegetables.

Q24  Eating fruits & vegetables would be a great way to start the day.

Q25  Fruits & vegetables are too difficult to prepare.

C3 Self-efficacy

E3 There are many things that can get in the way of eating fruits &
vegetables. Rate HOW SURE you are that you can do the following in
each situation.

Q26  Eat 5 servings of fruits & vegetables everyday?

Q27  Ask someone in your family to buy your favorite fruit or vegetable?

Q28  Ask for fruits & vegetables with your lunch?

Q29  Drink 100% fruit juice instead of fruit punch or soda?

Q30 Eat fruits or vegetables for a snack instead of chips or candy?

Q31  Ask someone in your family to include fruits or vegetables with dinner?

Q32  Eat fruits & vegetables when eating out at a restaurant?

(eZ) Social Support

E4 During a typical week, how often has a member of your household
(for example, your father, mother, brother, sister, grandparent, or other
relatives) or friends:

Q33  Encouraged you to eat fruits & vegetables?

Q34  Told you that you are doing a good job with eating fruits & vegetables?

Q35  Provided fruits & vegetables as a snack or part of a meal?

Q36  Eaten fruits & vegetable with you?

Q37 Do your friends encourage you to eat fruits & vegetables?

Q38 Do your friends eat fruits & vegetables with you?

Q39 How many of your five closest friends eat fruits & vegetables on a

regular basis?

Eu estaria fazendo uma coisa boa pelo meu corpo se comesse frutas,
legumes e verduras.

Eu precisaria de bastante ajuda dos meus pais para comer frutas,
legumes e verduras.

Eu me sentiria mais saudavel se comesse frutas, legumes e verduras.
Cortar e/ou preparar frutas, legumes e verduras leva tempo demais.
Meus pais ficariam felizes se eu comesse frutas, legumes e verduras.
Eu prefiro comer doces ou lanches caléricos ao invés de frutas,
legumes e verduras.

Comer frutas, legumes e verduras seria uma boa forma de comecar
o dia.

Frutas, legumes e verduras sao dificeis demais de preparar.
Autoeficacia

Existem muitas coisas que podem dificultar o consumo de frutas,
legumes e verduras. Marque QUAO SEGURO vocé esté de que
seguiria cada uma das situacdes abaixo.

Comer cinco porgdes de frutas, legumes e verduras todos os dias?
Pedir a alguém da familia para comprar suas frutas, legumes e
verduras favoritos?

Pedir para ter frutas, legumes e verduras no almogo?

Tomar sucos 100% naturais ao invés de refrescos ou refrigerantes?
Comer frutas e legumes no lanche em vez de salgadinhos, batata
frita ou doces?

Pedir para alguém da familia incluir frutas, legumes e verduras no
jantar?

Comer frutas, legumes e verduras quando vai a um restaurante?
Suporte familiar e amigos

Em uma semana tipica, com que frequéncia alguém da sua casa
(por exemplo, seu pai, mae, irméo, irma, avos, parentes etc.)

e amigos:

Incentivou vocé a comer frutas, legumes e verduras?

Parabenizou vocé por estar comendo frutas, legumes e verduras?
Providenciou frutas, legumes e verduras como lanche ou parte de
uma refeicdo?

Comeu frutas, legumes e verduras com vocé?

Seus amigos incentivam vocé a comer frutas, legumes e verduras?
Seus amigos comem frutas, legumes e verduras com vocé?
Quantos dos seus cinco amigos mais proximos comem regularmente

frutas, legumes e verduras?

C: constructo; E: enunciado; Q: questéo.

da questao preserva a escala original. Em relacao
ao fator 2, denominado percepcao das barreiras,
os resultados da consisténcia interna, do fator,
teste e reteste e a correlacdo com o estdgio de
mudanca de comportamento foram superiores
em relacao ao fator 1.

A escala do construto da autoeficdcia apre-
sentou uma boa consisténcia interna, valores de
teste e reteste satisfatérios e correlagdo signifi-

cativa com o estdgio de mudanca de compor-
tamento. Apesar de a retirada de qualquer fator
implicar o aumento da consisténcia interna,
nenhum item foi retirado por apresentar valores
acima de 0,67 e para preservar a escala original.
Além disso, o aumento do valor de alfa ficaria in-
ferior ao limite do intervalo de confianca.

Por fim, no construto suporte familiar e dos
amigos foram identificados dois fatores que,
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Tabela 2

Anilise fatorial e estabilidade temporal para o construto de estratégia de mudanca para o consumo de frutas, legumes e

verduras (N = 717).

Item Fator Valor de alfa caso fosse CCl* Correlagdo com

deletado estratégia de mudanca de
comportamento

Q1 0,71 0,83 0,81 (0,69-0,88) 0,51 **

Q2 0,54 0,83 0,69 (0,52-0,81)

Q3 0,74 0,83 0,65 (0,48-0,78)

Q4 0,72 0,83 0,86 (0,77-0,91)

Qs 0,66 0,83 0,75 (0,60-0,84)

Q6 0,78 0,83 0,64 (0,45-0,77)

Q7 0,79 0,83 0,81 (0,69-0,88)

Q8 0,62 0,82 0,68 (0,50-0,80)

Q9 0,74 0,83 0,84 (0,74-0,90)

Q10 0,75 0,83 0,73 (0,58-0,84)

Q11 0,79 0,83 0,74 (0,59-0,84)

Q12 0,77 0,83 0,79 (0,67-0,88)

Q13 0,74 0,83 0,78 (0,65-0,87)

Q14 0,74 0,83 0,69 (0,52-0,81)

Q15 0,72 0,83 0,80 (0,68-0,88)

Alfa de Chronbach 0,88 (0,82-0,93)

Autovalores 8,8

% variancia explicada 59,1

KMO 0,95

Teste de Bartelett

5.866,1 (p = 0,0001)

CCl: coeficiente de correlacéo intraclasse.
* Teste e reteste para estabilidade temporal (n = 53);
**p =0,000.

juntos, explicaram 63,2% da variancia da esca-
la. Ambos os fatores identificados apresentaram
boa consisténcia interna, valores substanciais de
teste e reteste, e correlacdo significativa com o
estdgio de mudanca de comportamento.

Discussao

O presente trabalho teve como objetivo traduzir,
adaptar e testar as propriedades psicométricas
de determinantes psicossociais para o consumo
de frutas, legumes e verduras. Os construtos in-
vestigados sdo baseados em teorias de mudanca
de comportamento 10,11 que foram testadas em-
piricamente em estudos de validagao, transver-
sais e de intervencao na drea da nutricao e em
areas correlatas 12,13,14,15,16,17,18,19,

Como ponto positivo pode-se destacar a
operacionaliza¢do de todas as etapas de equi-
valéncia proposta por Reichenheim & Moraes 21
nesta temdtica da drea de nutri¢do. Em geral,
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na sadde publica tem-se observado a inclusdo
dessas etapas de forma separada 21. Em adicao,
no que concerne a equivaléncia conceitual e de
itens, os autores julgam que o instrumento apre-
senta relevancia para a temadtica. Operacional-
mente foram respeitados o layout, as orientacoes
de preenchimento, a sequéncia das perguntas e
as opcoes de respostas. No modo de aplicacao
houve um acréscimo de informacgdes baseado no
QFA 22 sobre porcoes de frutas, legumes e verdu-
ras. Esse procedimento foi adotado em funcao da
dificuldade de discernimento da populacdo em
geral sobre a definicao de porgdes, o que poderia
gerar super ou subestimacdo 26. Além disso, nao
foi observada diferenca significativa entre o QFA
e a medida de frequéncia do questiondrio origi-
nal. E importante ressaltar que grande parte dos
itens reflete sentimentos e percepcoes individu-
ais referentes a frutas, legumes e verduras, nao
estando diretamente relacionado com a prética
cultural de um pais especifico, o que facilitou es-
te procedimento.



Tabela 3

VALIDACAO DE ESCALAS PS

ICOSSOCIAIS PARA MUDANCAS NO CONSUMO ALIMENTAR

Andlise fatorial e estabilidade temporal para o construto do processo de tomada de decisdo para o consumo de frutas,

legumes e verduras (N = 717).

Item Fator 1 Fator 2 Valor de alfa CCl* Correlagéo
caso fosse com estagio de
deletado mudanca de

comportamento

Q16 0,53 0,77 0,78 (0,66-0,87) -0,10 **

Q19 0,56 0,75 0,69 (0,51-0,80)

Q21 0,55 0,72 0,69 (0,52-0,81)

Q23 0,48 0,80 0,61 (0,42-0,75)

Q25 0,64 0,73 0,55 (0,38-0,68)

Q17 0,67 0,79 0,62 (0,43-0,76) 0,13 **

Q18 0,68 0,77 0,74 (0,59-0,84)

Q20 0,66 0,77 0,79 (0,66-0,87)

Q22 0,63 0,87 0,74 (0,60-0,84)

Q24 0,59 0,80 0,67 (0,49-0,79)

Alfa de Chronbach 0,77 (0,63-0,86) 0,83 (0,73-0,90)

Autovalores 3,43 2,34

% variancia explicada 34,3 23,4

% variancia total 57,7

KMO 0,83

Teste de Bartelett 2.863,1 (p = 0,0001)

CCl: coeficiente de correlagéo intraclasse.

Fator 1: percepgao dos facilitadores; fator 2: percep¢ao das barreiras.
* Teste e reteste para estabilidade temporal (n = 53);

**p =0,000.

Tabela 4

Anélise fatorial e estabilidade temporal para o construto da autoeficacia para o consumo de frutas, legumes e verduras

(N =717).

Item Fator Valor de alfa caso CCl* Correlagdo com

fosse deletado estdgio de mudanca
de comportamento

Q26 0,70 0,87 0,77 (0,63-0,86) 0,45 **

Q27 0,77 0,86 0,68 (0,51-0,80)

Q28 0,84 0,84 0,63 (0,44-0,76)

Q29 0,71 0,86 0,78 (0,66-0,87)

Q30 0,77 0,85 0,65 (0,46-0,78)

Q31 0,82 0,85 0,70 (0,53-0,81)

Q32 0,67 0,87 0,74 (0,59-0,84)

Alfa de Chronbach 0,83 (0,72-0,90)

Autovalores 4,01

% variancia 57,3

explicada

KMO 0,89

Teste de Bartelett 2.317,5 (p = 0,0001)

CCl: coeficiente de correlacéo intraclasse.
* Teste e reteste para estabilidade temporal (n = 53);
** 5 = 0,000.
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Tabela 5

Anilise fatorial e estabilidade temporal para o construto do suporte familiar e dos amigos para o consumo de frutas, legumes

e verduras (N = 717).

Variavel Fator 1 Fator 2 Valor de alfa CCl* Correlacéo
caso fosse com estagio de
deletado mudanga de

comportamento

Q33 0,71 0,79 0,69 (0,52-0,80)

Q34 0,73 0,81 0,89 (0,82-0,93) 0,27 **

Q35 0,72 0,76 0,67 (0,50-0,79)

Q36 0,73 0,79 0,78 (0,65-0,87)

Q37 0,72 0,66 0,86 (0,77-0,91) 0,17 **

Q38 0,76 0,64 0,81 (0,70-0,87)

Q39 0,57 0,82 0,82 (0,70-0,89)

Alfa de Chronbach 0,79 (0,67-0,88) 0,85 (0,76-0,91)

Autovalores 3,84 1,22

% variancia explicada 48,0 15,2

% variancia total 63,2

KMO 0,81

Teste de Bartelett

2.148,5 (p = 0,0001)

CCl: coeficiente de correlagdo intraclasse.

Fator 1: suporte dos pais; fator 2: suporte dos amigos.
* Teste e reteste para estabilidade temporal (n = 53);
**p =0,000.

Na equivaléncia de mensuracao, os resulta-
dos observados indicam uma boa consisténcia
interna, estabilidade temporal, correlacdo com
os estdgios de mudanc¢a de comportamento e
aplicabilidade em estudantes universitdrios.
Todas as dimensdes apresentaram boa consis-
téncia interna, com valores de alfa de Cronba-
ch superiores a 0,70, todos os itens com valores
de correlacao intraclasse superiores a 0,60 (com
30,7% acima de 0,80) e de correlagdao com o es-
tdgio de mudanca de comportamento sempre
significativo.

Em comparacgdo com o estudo de Hagler et
al. 12 apenas o construto de percepc¢ao dos fa-
cilitadores apresentou valor de alfa semelhante
(0,78 vs. 0,77, respectivamente); para a estratégia
de mudanca de comportamento, autoeficécia,
percepcao das barreiras e dos facilitadores, e su-
porte dos pais e amigos os valores encontrados
no presente estudo foram sempre superiores.
Ja em relacao ao teste e reteste, os valores en-
contrados foram semelhantes para os constru-
tos estratégia de mudanca de comportamento
(0,74 vs. 0,75, respectivamente) e percepgao dos
facilitadores (0,75 para ambos), mas foi inferior
para a autoeficécia (0,81 vs. 0,75, respectivamen-
te), percepcao das barreiras (0,85 vs. 0,80, res-
pectivamente) e suporte dos pais (0,82 vs. 0,75,
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respectivamente) e superior para o suporte dos
amigos (0,43 vs. 0,83, respectivamente).

Em relagdo a andlise fatorial apenas duas
questdes, sendo uma no construto de estraté-
gia de mudanca de comportamento e outra na
percepcao de barreiras, apresentaram valores de
item abaixo de 0,6. Na questao 2, “Eu estabelego
metas para comer pelo menos cinco porgoes di-
drias de frutas, legumes e verduras”, o resultado
obtido foi 0,54, o que pode ser reflexo da intencao
da amostra, que em parte talvez nao esteja inte-
ressada na mudanca. Ja a questao 23, “Eu prefi-
ro comer doces ou lanches caldricos ao invés de
frutas, legumes e verduras”, foi identificada como
fator 1 “percepcao dos facilitadores” e teve como
valor de item 0,48. Esse resultado pode estar re-
lacionado com a preferéncia da populacao estu-
dada por alimentos caléricos ao invés de frutas,
legumes e verduras, e assim ser percebida como
uma barreira por parte da amostra. Entretanto,
ambas as questoes tiveram valores acima do re-
comendado (0,40) e apresentaram boa estabili-
dade temporal, permanecendo na versao final
do instrumento.

Essas diferencas sao esperadas, pois quando
se planeja a construcao de um instrumento para
estudos epidemiolégicos com pretensdes expli-
cativas, esse é composto por diferentes médulos



que contemplam construtos de um modelo te6-
rico 21. Vale ressaltar que nao existe um modelo
teérico hegemonico e que a variabilidade dos
modelos depende dos procedimentos utiliza-
dos para a validacdo. Nesse sentido, as adapta-
¢coes tendem a incorporar os itens de forma que
apresentem maior aplicabilidade e propriedades
psicométricas satisfatérias em uma populacao
especifica.

Algumas limitagdes devem ser consideradas
para a extrapolacao dos resultados encontrados.
O instrumento foi testado em uma amostra de
adultos jovens universitdrios de Recife (Per-
nambuco). Considerando que no Brasil existem
importantes diferencas culturais e socioecono-
micas, outros trabalhos devem considerar tam-

Resumen

El objetivo fue traducir, adaptar y probar las propieda-
des psicométricas de mediadores psicosociales para el
consumo de frutas y verduras. Un cuestionario basa-
do en los constructos multidimensionales de la Teoria
Cognitiva Social y el modelo transtedrico se adminis-
tro a 717 estudiantes universitarios. Los procedimien-
tos de validacion fueron: equivalencia conceptual, ar-
ticulo, semdntica, operativos, de medicion y funcional.
El andlisis factorial exploratorio y la estabilidad tem-
poral se realizaron con SPSS (17.0). Se observaron pe-
quenas diferencias entre las versiones traducidas y se
hicieron algunas adaptaciones. Se observé la varianza
explicada entre 57,3% y 63,2% y los valores de o. oscilo
desde 0,77 hasta 0,88, que muestra una buena con-
sistencia interna. La estabilidad temporal media era
buena y todos los constructos se correlacionaron con la
etapa de cambio de comportamiento (p < 0,05). Todos
los pasos de validacion fueron considerados satisfacto-
rios y adecuados para aplicacion en la poblacion.

Consumo de Alimentos; Nutricion; Cuestionarios

VALIDACAO DE ESCALAS PSICOSSOCIAIS PARA MUDANGAS NO CONSUMO ALIMENTAR

bém essas caracteristicas. No que tange ao mo-
do de aplicagdo, apesar de ndo haver diferenca
significativa entre o QFA e o instrumento origi-
nal, em ambos existe a necessidade de esclare-
cimento relacionado a porcoes. Esse procedi-
mento torna a aplicacdo mais extensa, porém
reduz o viés de informacao. Particularmente, os
resultados encontrados permitem a utilizacao
do instrumento tanto em estudos com o obje-
tivo de investigar determinantes psicossociais
para a mudanca de comportamento, bem co-
mo para auxiliar proposicdes de intervencoes.
Sugere-se para trabalhos futuros a utilizacao da
andlise fatorial confirmatdria para a testagem
da validade convergente e dos fatores que com-
poem o instrumento.
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