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Epigrafe

Cozinhar nos faz humanos [...] nos envolve em
uma rede de relacionamentos sociais e
ecoldgicos: com plantas, animais, solo, com
fazendeiros, com micrébios dentro e fora de
nossos corpos, e é claro, com pessoas que se
nutrem e se deliciam com a nossa comida.
Acima de tudo faz com que estabelecamos
conexoes [...] Comida ndo é mero combustivel:
esta relacionada a nossa identidade, as relagdes
familiares, a comunidade. Nés nutrimos todas
estas questdes quando nos alimentamos bem.
(MICHAEL POLLAN, 2014)
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culinarias domésticas na Atencdo Priméria a Salde [tese]. Sdo Paulo: Faculdade de Saude
Publica da USP; 2022.

RESUMO

Introducdo: Habilidades culinarias domésticas (HCD) sdo valorizadas pelo Guia Alimentar
para a Populacdo Brasileira (GAPB) e parecem ser importantes tanto para o profissional de
salde, no ato de suas orienta¢Ges, quanto para o frequentador da rede de Atengdo Primaria a
Saude (APS), que deve sentir-se confiante a fazer escolhas alimentares saudaveis, com
autonomia. Embora a quantidade de estudos sobre essa temética tenha aumentado nos ultimos
anos, poucos descreveram o desenvolvimento e validacdo de instrumentos para avaliacdo das
HCD, especialmente entre profissionais de salde da APS. Objetivo: Elaborar instrumento que
permita aferir as HCD de profissionais de salde na APS e materiais instrucionais para estimulo
ao desenvolvimento de tais habilidades em consonéncia com as recomendag6es do GAPB e do
Marco de EAN para Politicas Publicas. Métodos: Realizou-se uma revisdo de literatura sobre
o fenbmeno latente e uma revisdo sistematica para identificacdo de estudos nacionais e
internacionais que reportaram o desenvolvimento de instrumentos para avaliar habilidades
culinarias em adultos, com andlise critica de suas qualidades psicométricas. A seguir, foi
desenvolvida a Escala de Habilidades Culinarias Domésticas da APS (EHAPS), apresentada
nesta pesquisa. 44 itens baseados em dominios tedricos foram inicialmente idealizados. Para
validacao de contetudo da EHAPS, utilizou-se Técnica Delphi de 2 rounds e analisou-se a Razéo
Critica de Validade de Conteudo (CVRc) de cada item do instrumento. O coeficiente Kappa
também foi apresentado para avaliar a concordancia entre especialistas e o indice de validade
de contetido (I\VC) foi apresentado para avaliagdo do contetdo do instrumento como um todo.
Um pré-teste foi conduzido para avaliacdo da operacionalizacdo do instrumento. Para analise
da validade de constructo e de confiabilidade da EHAPS, 472 profissionais de salde atuantes
em Unidades Basicas de Saude do Municipio de Sdo Paulo responderam a escala. A Analise
Fatorial foi realizada, utilizando-se o programa estatistico FACTOR versdo 10.10.03.
Apresentadas as evidéncias de validade e confiabilidade do instrumento, foram desenvolvidos
materiais educativos digitais, baseados nos dominios de HCD avaliados pela EHAPS, nas
recomendacdes do GAPB e do Marco de EAN para Politicas Publicas. Os resultados da
conducdo de grupos focais com profissionais de salde participantes da etapa de validade de
constructo e confiabilidade da EHAPS que apresentaram alto nivel de HCD subsidiaram o
desenvolvimento de 5 videos educativos, e materiais digitais complementares, submetidos a
analise de validade de contetido por especialistas, empregando-se técnica Delphi de 2 rounds.
Analisou-se a CVRc dos materiais educativos e coeficiente Kappa para avaliar a concordancia
entre especialistas. Resultados: A busca bibliografica identificou 1148 estudos potencialmente
relevantes, dos quais 12 foram incluidos na revisdo sistematica. Somente quatro estudos
apresentaram resultados satisfatérios para validade de constructo, quatro estudos apresentaram
adequada consisténcia interna e nenhum estudo apresentou classificacdo adequada para
validade de contetdo. Desta forma, a EHAPS foi desenvolvida e validada: A taxa de resposta
para o primeiro round da técnica Delphi foi de 72,7% (8/11) e 87,5% (7/8) para o segundo
round. A avaliacdo dos especialistas resultou em 43 itens validos quanto ao contetdo. O pré-
teste identificou adequada operacionalizacdo da EHAPS. Apds analise fatorial, 0 modelo final
da EHAPS apresentou 29 itens com cargas fatoriais adequadas (> 0,3). Os testes de esfericidade
de Bartlett e KMO sugeriram interpretabilidade da matriz de correlagdo, a anélise paralela
indicou quatro dominios e variancia explicada de 64,1%. A fidedignidade composta dos fatores
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foi adequada (> 0,70) e o indice H sugeriu fatores replicaveis em estudos futuros. Todos os
indices de ajustes mostraram-se adequados. Foram desenvolvidos os materiais educativos
digitais cujo conteudo versava sobre planejamento de refeicBes, habilidades multitarefas,
confianca culinéria, combinacdo, selecdo e preparo de ingredientes e orientacdes para estimular
as HCD em consultas e a¢cfes educativas junto a comunidade. A taxa de resposta nos dois
rounds da técnica Delphi foi de 100% (n=9). Especialistas sugeriram adequacfes de
informacdes, substituicdo de termos e revisdo das ilustracfes que resultaram em materiais
validos quanto ao contetido, com linguagem decodificada, ilustracGes Iudicas e personagens
representativos da populacdo-alvo. Conclusdo: A EHAPS foi desenvolvida perante
necessidade de um novo instrumento para avaliacdo fidedigna de HCD, apontada pela reviséo
sistematica e apresentou evidéncias satisfatorias de validade e confiabilidade. E curta e de fécil
aplicacdo e possibilitara a averiguacdo da necessidade de qualificagdo da forca de trabalho,
favorecendo o planejamento de acBes e politicas publicas de promocdo da alimentacédo
adequada e saudavel na APS. Os materiais educativos digitais apresentaram forte evidéncia de
validade de contetdo. Sua disponibilizacdo exige poucos recursos e possibilita ampliar a
disseminacdo das HCD em acdes de educagdo permanente em saude e de EAN direcionadas
aos beneficiarios do SUS.

Palavras-chave: Culindria. Habilidade. Psicometria. Estudos de Validagcdo. Educacdo
Alimentar e Nutricional. Atencdo Priméria a Saude.



Teixeira AR. From skills to guidance: Instrument for measuring domestic cooking skills in
Primary Health Care [Thesis]. S&o Paulo: Faculdade de Saude Publica da USP; 2022.

ABSTRACT

Introduction: Domestic Cooking skills (DCS) are considered important by the Dietary
Guidelines for the Brazilian Population (DGBP), both for the health professional and for the
attender of the Primary Health Care (PHC), who should feel confident to make healthy and
autonomous food choices. Although the number of studies on cooking skills has increased in
recent years, few of them have described the assessment of cooking skills based on the use of
validated instruments, nor were we able to identify instruments measuring this phenomenon
among PHC personnel. Objective: To develop an instrument to measure the DCS of health
professionals in PHC and instructional materials to encourage the development of such skills
in accordance with the recommendations of the DGBP and the Food and Nutrition Education
Framework for Public Policies. Methods: For the elaboration of the instrument, we conducted
a literature review, as well as a systematic review on the psychometric quality of existing
instruments. Next, we developed the instrument presented in this research, entitled Scale of
Domestic Cooking Skills in Primary Health Care (EHAPS). Initially, we designed 44 items
based on theoretical domains of DCS, identified in a theoretical framework. For EHAPS content
validity appraisal, we conducted a 2-round Delphi Technique and we analyzed the Critical
Content Validity Ratio (CVRc) of each instrument item. We calculated the Kappa coefficient
to assess the agreement between experts and the content validity index (CVI) to assess the
content of the instrument as a whole. We conducted a pre-test to assess the instrument's
operationalization. In order to analyze the EHAPS’ construct validity and reliability, 472 health
professionals working in PHC Centers in the Municipality of S&o Paulo, responded to the scale.
We conducted Factor Analysis, using the statistical program FACTOR version 10.10.03. After
reporting the evidence of validity and reliability of the instrument, we developed digital
educational materials, based on the domains of DCS evaluated by the EHAPS and on the
recommendations of the DGBP and the Food and Nutrition Education Framework for Public
Policies. The results of focus groups with health professionals responding to the EHAPS during
the construct validity and reliability stage of this research, with high level of cooking skills,
reported in previous studies supported the development of 5 educational videos, and
complementary digital materials, submitted to content validity analysis by experts, using the 2-
round Delphi technique. We analyzed the CVRc of the educational materials and calculated the
Kappa coefficient to assess inter-expert agreement. Results: The literature search identified
1148 potentially relevant studies, of which 12 met the inclusion criteria. Four studies presented
satisfactory results for at least one type of construct validity; the internal consistency reliability
was adequate in four studies and no study presented adequate classification for content validity.
Therefore, we developed and validated the EHAPS: The response rate for the first round of the
Delphi technique was 72.7% (8/11) and 87.5% (7/8) for the second round. The experts'
assessment resulted in 43 items with valid content. The pre-test identified adequate
operationalization of the EHAPS. After factor analysis, the final model of the EHAPS presented
29 items with adequate factor loadings (> 0.3). The Bartlett and KMO sphericity tests performed
in AFE suggested interpretability in the correlation matrix; the parallel analysis indicated four
domains and explained variance of 64.1%. The composite reliability was adequate (> 0.70) and
the H index suggested replicable factors in future studies. All fit indices proved adequate. We
developed digital educational materials about meal planning, multitasking skills, culinary
confidence, combination, selection and preparation of ingredients, as well as guidelines to
encourage the use of DCS during counseling and educational actions aimed at the community.



Response rates for the first and second rounds of the Delphi technique were 100% (n=9). The
experts suggested information adjustments, replacement of terms and revision of illustrations
that resulted in valid materials in terms of content, with decoded language, playful illustrations
and representative characters of the target population. Conclusion: The EHAPS was developed
in view of the need for a new instrument for the reliable assessment of HCD, identified by the
systematic review, and presented satisfactory evidence of validity and reliability. It is short and
easy to apply and will enable the investigation of the need for qualification of the workforce,
favoring the planning of actions and public policies to promote adequate and healthy food in
PHC. Digital educational materials showed strong evidence of content validity. Its availability
requires few resources and makes it possible to expand the dissemination of DCS in permanent
health education actions and food and nutrition education actions aimed at PHC beneficiaries.

Keywords: Cooking. Skills. Psychometry. Validation Studies. Food and Nutrition Education.
Primary Health Care.



SUMARIO

1 INTRODUCAO
1.1 REFLEXIVIDADE
1.2 FONTE DE FINANCIAMENTO DA PESQUISA
1.3 APRESENTAC,‘AO DA ESTRUTURA DA TESE
2. REFERENCIAL TEORICO
2.1 TRANSICAO CULINARIA
2.1.1 Definicéo da transicao culinaria
2.1.2 Transicao culinaria no Brasil e em diferentes paises
2.1.3 Impactos da transicao culinaria
2.1.4 Transicao culinaria e a pandemia de COVID-19
2.2 DETERMINANTES E DESFECHOS DO PREPARO DE REFEICOES CASEIRAS
2.2.1 Definindo “preparo de refeicdes caseiras”
2.2.2 Barreiras e facilitadores do preparo de refei¢des caseiras
2.2.3 Alimentacdo saudavel e preparo de refeicdes caseiras
2.3 HABILIDADES CULINARIAS DOMESTICAS (HCD)
2.3.1 Diferenciando habilidades, conhecimentos e atitudes
2.3.2 Compreendendo as Habilidades Culinarias Domésticas (HCD)
2.4 HABILIDADES CULINARIAS DOMESTICAS NA ATENGCAO PRIMARIA A
SAUDE (APS)
2.4.1 Habilidades culinarias domésticas como estratégia de promocéo da
alimentacdo adequada e saudavel (PAAS)
2.4.2 Formacao do profissional de satde frente as habilidades culinérias
domesticas
2.5 MENSURANDO HABILIDADES CULINARIAS DOMESTICAS: VALIDAC;AO
DE INSTRUMENTOS
2.5.1 Psicometria: aspectos de validade e confiabilidade no desenvolvimento de
instrumentos
2.5.2 Instrumentos de mensuracao de habilidades culinarias existentes na
literatura cientifica
2.6 CONCLUSOES DO CAPITULO, JUSTIFICATIVA E PERGUNTA DE PARTIDA
2.6.1 Relevancia, justificativa e contribui¢des da pesquisa
2.6.2 Pergunta de partida
3. OBJETIVOS
3.1 OBJETIVO GERAL
3.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS
4. METODOS
4.1 CARACTERIZAQAO DO ESTUDO
4.2 PROCEDIMENTOS PRELIMINARES AO DESENVOLVIMENTO DO
INSTRUMENTO
4.2.1 Aspectos éticos
4.2.2 Investigacdo de instrumentos existentes na literatura cientifica e analise de
suas qualidades psicométricas

19
19
23
24
27
27
27
29
33
36

38
39
45
49
49
50
55

55
59
61
61
67
69
69
71
73
73

73
74

76
76



4.3 DESENVOLVIMENTO E VALIDAQAO DE INSTRUMENTO DE
MENSURAQAO DAS HABILIDADES CULINARIAS DOMESTICAS DA APS
4.3.1 Fase prototipica
4.3.1.1 Criacéo do grupo de pesquisa
4.3.1.2 Fundamentacao tedrico-cientifica
4.3.1.3 Definicao dos itens e formatos de resposta
4.3.1.4 Analise da validade de contetdo por especialistas
4.3.1.4.1 Recrutamento da amostra e coleta de dados
4.3.1.4.2 Andlises estatisticas
4.3.1.5 Pré teste do instrumento
4.3.2 Fase psicométrica
4.3.2.1 Recrutamento da amostra e coleta de dados
4.3.2.2 Analises estatisticas
4.4 DESENVOLVIMENTO E VALIDACAO DE MATERIAIS EDUCATIVOS
DIGITAIS
4.4.1 Definicdo de formatos de materiais educativos digitais
4.4.2 Desenvolvimento e validacdo de contetdo de materiais educativos digitais
4.4.2.1 Producao da versao prototipica dos materiais educativos digitais
4.4.2.2 Avaliacao de conteudo dos materiais educativos digitais
4.4.2.2.1 Recrutamento da amostra e coleta de dados
4.4.2.2.2 Analises estatisticas
4.4.2.3 Producdo da versao final de materiais educativos digitais
5. RESULTADOS E DISCUSSAO
51ARTIGO 1
5.2 ARTIGO 2
5.3 MANUSCRITO 1
6. CONCLUSOES
REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS
APENDICES
Apéndice 1: termos de consentimento livre e esclarecido
Apéndice 2: manual de orientacdo enviado ao painel de especialistas para avaliacdo do
conteddo da versdo prototipica da EHAPS
Apéndice 3: versdo final da EHAPS
Apéndice 4: manual de orientacdo enviado ao painel de especialistas para avaliagdo do
conteudo da versdo prototipica dos materiais educativos digitais
Apéndice 5: versdo final dos materiais educativos digitais
ANEXOS
Anexo 1: Termo de Outorga Processo FAPESP Processo 2019/14348-5
CURRICULO LATTES
Curriculo Lattes: Aline Rissatto Teixeira
Curriculo Lattes: Betzabeth Slater Villar

14

78

78
79
80
80
81
81
83
85
86
86
87
89

150
182
207
209



Lista de ilustracoes

Figura 1: Esquematizagdo da estrutura geral da tese “Das habilidades a orientagéo:

Instrumento para mensuracao de habilidades culindrias domésticas na Atencao
Primaria a Saude”

Figura 2: Modelo Conceitual de determinantes do preparo de refeicGes caseiras
Figura 3: Facilitadores e barreiras para cozinhar no ambiente domeéstico

Figura 4: Modelo conceitual de culinaria saudavel

Figura 5: Modelo conceitual de habilidades culinérias

Figura 6: Fluxo de etapas de desenvolvimento de instrumentos de medida
Figura 7: Representacdo esquematica do embasamento tedrico deste estudo,
destacando a lacuna de pesquisa, originalidade do estudo e contribuicéo cientifica

Figura 8: Diagrama do fluxo metodoldgico da pesquisa

26

40
44
47
51
63
72

75



Lista de quadros e tabelas

Quadro 1: Propriedades psicométricas de instrumentos de medida baseadas em 65
modelo teorico de validade ortogonal, segundo COSMIN

Tabela 1: Valores Criticos para Razéo Critica de Validade de Contetdo (CVRc) 84
Tabela 2: Diretrizes para identificacdo de cargas fatoriais significantes com base em 87

tamanho de amostra



Lista de abreviaturas e siglas
AB - Atencdo Basica
ACE — Agente de Combate as Endemias
ACS — Agente Comunitario de Saude
AERA - American Educational Research Association
AFE - Anélise Fatorial Exploratoria
APA - American Psychological Association
APS — Atencdo Priméria a Saude
AT — Andlise Tematica
AUP — Alimentos Ultraprocessados
CFI - Comparative Fit Index
CIAN - Comisséo Intersetorial de Alimentagédo e Nutricdo
COREQ - COnsolidated criteria for REporting Qualitative research
COSMIN - COnsensus-based Standards for the selection of health Measurement Instruments
CVRc - Critical Content Validity Ratio
DASH - Dietary Approaches to Stop Hypertension
DCNT — Doengas Cronicas ndo Transmissiveis
DHAA - Direito Humano a Alimentacdo Adequada
DHS — Direito Humano a Saude
EAN — Educacdo Alimentar e Nutricional
ECA-USP - Escola de Comunicagédo e Artes da Universidade de Séo Paulo
EHAPS - Escala de Habilidades Culinarias Domeésticas da Atencdo Primaria a Saude
EPS — Educacdo Permanente em Saude
ESF - Estratégia Satde da Familia
EUA — Estados Unidos da América
FAPESP — Fundacdo de Amparo a Pesquisa do Estado de Sdo Paulo
FC — Fidedignidade Composta
FSP/USP — Faculdade de Saude Publica da Universidade de S&o Paulo
GAPB — Guia Alimentar para a Populacao Brasileira
GFK — Growth from Knowledge
HCD — Habilidades Culindrias Domésticas
HEI - Healthy Eating Index
IBGE — Instituto Brasileiro de Geografia Estatistica



IVC - indice de Validade de Contetido

KMO - Kaiser-Meyer-Olkin

LOS — Lei Orgéanica de Saude

LOSAN - Lei Organica de Seguranga Alimentar e Nutricional
NASF — Nucleo Ampliado de Saude da Familia

NCME - National Council on Measurement in Education
ONU - Organizacgdo Das Nac¢des Unidas

PAAS - Promocéo da Alimentacdo Adequada e Saudavel
PNAN - Politica Nacional de Alimentacdo e Nutri¢do

PNPS - Politica Nacional de Promocdo da Saude

POF — Pesquisa de Orcamentos Familiares

PRISMA - Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-Analyses
PROSPERO - International Prospective Register of Systematic Reviews
RDWLS - Robust Diagonally Weighted Least Squares
RMSEA - Root Mean Square Error of Aproximation

SAN - Seguranca Alimentar e Nutricional

SISVAN - Sistema de Vigilancia Alimentar e Nutricional
SMS-SP - Secretaria Municipal de Salude de Sao Paulo

SUS — Sistema Unico de Sadde

TLI - Tucker-Lewis Index

UBS — Unidade Bésica de Saude

UFRRJ - Universidade Federal Rural do Rio de Janeiro



19

1. INTRODUCAO

Este capitulo apresenta a reflexividade da autora e estrutura desta tese de doutorado
do Programa de Pos-Graduacdo do Departamento de Nutricdo em Saude Puablica, da Faculdade
de Sadde Publica da Universidade de S&o Paulo, como parte integrante da linha de pesquisa | —
Técnicas e metodos diagnosticos na avaliacdo nutricional e alimentar de individuos e
populacdes, que objetiva o desenvolvimento/adaptacéo/avaliacdo de técnicas, instrumentos e
métodos voltados para o diagndstico do estado nutricional e do consumo alimentar de

individuos e populacgdes.

1.1 REFLEXIVIDADE

Esta secdo de abertura tem como propdsito situar a leitora e o leitor sobre a trajetoria

pessoal e profissional desta autora e os caminhos que culminaram na construcdo dessa pesquisa.

Neta de italianos por parte materna e da mistura de portugueses, holandeses, franceses
e indigenas por parte de meu pai, a cozinha sempre foi para mim o reflexo da preservacao da
cultura e das tradi¢Ges familiares. Um legado transmitido de mée para filhos e que carrego
comigo como ouro de mina. Recordo-me com afeto das macarronadas com bolinhos de carne,
das caranguejadas, bolinhos de bacalhau e pastéis de massa caseira, cuidadosamente preparados
pelas maos de minhas avos. As reunides familiares, sempre em torno da mesa e do fogéo, sdo
guardadas na memdria, nos cadernos de receita e nas panelas de casa que hoje recebem meus
temperos e de meu marido, com quem divido o prazer de cozinhar e de compartilhar as

refeicoes.
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As habilidades culinarias e o ato de cozinhar fazem parte de minha construcdo como
pessoa e como profissional, sdo componentes essenciais de minhas demonstracdes de carinho
e de cuidado. Foi com base neste valor que escolhi minha profissédo. A graduacado em nutricéo,
entre 2002 e 2006, abriu horizontes e possibilitou compreender aspectos ainda mais profundos
da comida e da comensalidade, da soberania e da seguranca alimentar. Compreendi meu papel
de nutricionista como agente de transformacéo social, apaixonada pela cozinha e pela saude

coletiva, onde consolidei minha primeira experiéncia profissional.

Trabalhei em uma Organizacdo Nao Governamental de combate a fome e ao desperdicio
de alimentos por cinco anos, experiéncia que me fez valorizar ainda mais a comida (e ndo o
nutriente) enquanto instrumento de trabalho, e perceber em minha atuacdo um importante
exercicio social e de cidadania. Neste lugar, compreendi na pratica a importancia da
participacdo e controle social frente a formulacdo de politicas publicas, na luta por sistemas
alimentares contra hegemodnicos e pela garantia do direito humano e constitucional a
alimentacdo adequada para todos e todas. Compreendi as potencialidades do cozinhar enquanto
pratica de sustentabilidade, de promocédo de educacdo e de saude. Por isso, em 2009, iniciei
uma nova graduacdo em Gastronomia, seguida de um curso de especializacdo em Cozinha
Brasileira, visando melhor compreender biomas e a cultura de nosso povo pelas méaos daqueles
gue escreveram nossa historia nas cozinhas de engenho, entre alfenins, doces de tacho,
pimentas, comidas de santo, e tantos outros ingredientes, técnicas e saberes que modelaram
nossa relacdo com a comida, e que construiram, também, a linha abissal que reforca a

desigualdade social e no acesso a direitos (dentre eles a alimentagdo) até os dias de hoje.

Ao fim 2010, tive a oportunidade de realizar um curso de aprimoramento em Cuisine et
Patisserie pela Escola de Gastronomia Le Cordon Bleu, em Paris, vivéncia que guardo com
carinho e que me proporcionou expandir conhecimentos sobre a cultura alimentar mundial.

Durante este periodo fui convidada a ministrar aulas para o curso técnico de Nutricdo, funcéo
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que realizei por 5 anos e que me possibilitou desenvolver competéncias para a docéncia,
vocacdo que elegi como minha grande paixdo. Esta experiéncia me proporcionou a
oportunidade de lecionar em universidades, onde sigo até os dias atuais, ministrando aulas
relacionadas principalmente as disciplinas de Técnicas Dietéticas, Gastronomia e Salde

Coletiva.

Ao longo dos anos de carreira docente, percebi na formacao profissional em saide o
destaque as ciéncias biomédicas em detrimento de ciéncias sociais. Nos cursos de bacharelado
em nutricdo em que atuei, por exemplo, me parecia nitida a valorizacdo das funcdes dos
nutrientes para a saude, com a abordagem da composicdo nutricional dos alimentos em
evidéncia, sobreposta a comida e aos procedimentos culinarios que a viabilizam. As politicas
publicas e de promocéo de salde, no entanto, pareciam nao acompanhar esta visdo tecnicista
da saude, e surgia em 2014 uma nova versao do Guia Alimentar para a Populacdo Brasileira,
cuja regra de ouro € pautada na valorizacdo de alimentos in natura e minimamente processados
e preparacdes culinarias a base destes alimentos. Entendi, neste momento, a importancia de
estudar sobre o emprego das habilidades culindrias como estratégia para aproximar

conhecimentos técnicos de profissionais de satde dos saberes populares dos sujeitos atendidos.

Ingressar em um curso de pds-graduacédo Stricto Sensu na Faculdade de Saude Publica
passou a fazer parte de meus planos desde que iniciei minha carreira como docente e foi
impulsionada por este contexto que dei o primeiro passo em direcdo a este objetivo. As
habilidades culinarias ja se configuravam como tema que desejava estudar. Participei em 2018
do processo seletivo para mestrado e ao ser aprovada, recebi o convite da profa. Betzabeth
Slater, para realizar o Doutorado Direto sob sua orientacdo, desafio que abracei com muita

vontade e satisfacao.

Nossas percepcbes quanto a valorizacdo das habilidades culinérias para a atuagéo

profissional em saude eram sinérgicas, e juntas idealizamos a proposta desta pesquisa de
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doutorado: O desenvolvimento de um instrumento para medir as habilidades culinarias de
profissionais de saude da Atencdo Primaria tornou-se o primeiro trabalho de um conjunto de

pesquisas sobre habilidades culinarias, sob coordenacdo da professora Betzabeth Slater.

Era sabido que teria uma trajetoria desafiadora pela frente: para trabalhar com amostra
de profissionais de salde era necessario obter aprovacdo do Comité de Etica da Secretaria
Municipal de Satde, como institui¢do coparticipante junto ao Comité de Etica da Universidade
de Sdo Paulo. Somente com esta aprovacdo, pude entrar em contato com Coordenadorias
Regionais de Salude, que entdo, me autorizaram a contatar as Supervisdes Técnicas de Saude
do Municipio de S&o Paulo e estas, por sua vez, informaram os gestores de Unidades Basicas
de Saude sobre minha pesquisa para que, finalmente (ufa!), o recrutamento de profissionais
fosse viabilizado. A Pandemia da COVID-19 tornou o caminho ainda mais sinuoso: Em um
cenario de caos politico, social e sanitario, recrutar profissionais da Atencdo Primaria
envolvidos em acbes de promocdo da alimentacdo adequada e saudavel para validar um
instrumento de avaliacdo de habilidades culinarias ndo seria facil, diante de tantas prioridades
impostas pela pandemia. A disponibilidade destes profissionais estava condicionada a um
unico, nobre e essencial objetivo: salvar vidas! O fluxo de aprovacdo da pesquisa e
recrutamento de profissionais resultou em um processo moroso, que demandou cerca de 1 ano

e meio do tempo de Doutorado, mais de 4000 e-mails e ligacGes e muita resiliéncia!

Felizmente, contei com o apoio financeiro da FAPESP para condugéo da pesquisa e para
construir uma equipe maravilhosa de bolsistas de Treinamento Técnico que me apoiaram neste
percurso: Julia, Helena e Flavia fizeram uma verdadeira forca tarefa para que conseguissemos

0 numero de participantes necessario para performar as analises deste estudo.

Com muito empenho, parceria e orientagdo, junto a esta equipe de mulheres fortes, dei
vida a esta tese, e com ela, adquiri maturidade para a pesquisa, expandi meus horizontes

académicos e me transformei como profissional e cidada. Este trabalho reflete, portanto, as
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possibilidades de cuidado produzido atraves das panelas, e é fruto de quem sou enquanto

mulher, cozinheira, professora e pesquisadora.

“[...]Vive dentro de mim
a mulher cozinheira.
Pimenta e cebola.
Quitute bem feito.
Panela de barro.

Taipa de lenha.

Cozinha antiga

toda pretinhal...]”.

(Trecho do poema Todas as Vidas, por Cora Coralina)

1.2 FONTE DE FINANCIAMENTO DA PESQUISA

Este estudo foi contemplado com recursos financeiros, na modalidade de auxilio a
pesquisa, pela Fundacdo de Amparo a Pesquisa do Estado de Sdo Paulo (processo FAPESP
namero 2019/14348-5), sob coordenacdo da Profa. Dra. Betzabeth Slater Villar, orientadora

desta tese (ANEXO 1- Termo de Outorga).
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1.3 APRESENTACAO DA ESTRUTURA DA TESE

O presente documento estd estruturado em seis capitulos. O primeiro capitulo
compreende a introducdo, que contempla a apresentacdo da autora e da estrutura geral do
documento.

No segundo capitulo é apresentada a revisdo de literatura que fundamenta esta pesquisa,
onde sdo abordadas discuss@es acerca da transi¢do culinaria e suas implicagfes para a saude,
sociedade e meio ambiente, bem como os determinantes e desfechos em salde relacionados ao
preparo de refei¢bes caseiras, com destaque a alimentacdo saudavel. Em seguida, o capitulo
apresenta a definicdo de habilidades culinarias. O conteldo destas sec¢Ges foi disparador para
discussao das habilidades culinarias na Atencdo Primaria a Salde como estratégia de promocéo
da alimentacdo adequada e saudavel e da necessidade de diagnosticar tais habilidades entre 0s
profissionais de salde, visando acdes de educacdo permanente que 0s capacitem para orientar
sujeitos de direito, usuarios do Sistema de Salde, a superar obstaculos inerentes a incluséo da
pratica culinéria na rotina diaria. Em seguida, dedicou-se uma secdo a apresentar a técnica
psicométrica para o desenvolvimento e validacdo de instrumentos de pesquisa e buscou-se
identificar instrumentos nacionais e internacionais para mensuracao destas habilidades. Por fim,
o0 capitulo expde as conclusdes do referencial tedrico, a justificativa, relevancia, a contribuicéo
e originalidade desta pesquisa para a constru¢do do conhecimento cientifico, bem como a
pergunta de partida da tese.

O terceiro capitulo aponta os objetivos gerais e especificos da tese. Ja o0 quarto capitulo
descreve a metodologia da pesquisa em cada uma de suas etapas, incluindo-se aspectos éticos,
caracterizagdo da populacédo alvo e procedimentos de analises de dados.

O quinto capitulo traz os resultados e discussdes, incluindo dois artigos e um

manuscrito. O primeiro artigo trata de uma revisdo sistematica para avaliacdo das qualidades



25

psicométricas de instrumentos para afericdo das habilidades culinarias de adultos reportados
em estudos nacionais e internacionais. O artigo foi publicado na revista PLoS ONE no ano de
2021 (volume 16, numero 8, cddigo de identificacéo: https://doi.org/10.1371/
journal.pone.0235182). O segundo artigo reporta 0 processo de desenvolvimento e validacao
da Escala de Habilidades Culinarias Domésticas da Atencdo Primaria a Saude (EHAPS),
aprovado para ser publicado na Revista de Saude Publica (volume 56, ano 2022). Inclui, ainda
um manuscrito original que reporta o processo de desenvolvimento e analise de validade de
conteddo de materiais educativos digitais derivados da EHAPS, submetido a periodico
cientifico. Os formatos de materiais educativos desenvolvidos e reportados nesse manuscrito
foram definidos com base nos resultados de trabalho de conclusdo de curso orientado pela
autora desta tese, que objetivou compreender as principais necessidades, dificuldades e
oportunidades para implementacdo de Habilidades Culindrias Domésticas no cuidado e na
Promocao da Alimentacdo Adequada e Saudavel, em conformidade com as orientac6es do Guia
Alimentar para a Populag&o Brasileira, no contexto da Atencdo Priméria a Saude do municipio
de Séo Paulo, sob a perspectiva de profissionais de sade da rede.

O sexto capitulo apresenta as conclus@es, com reflexdes quanto as limitacdes e pontos
fortes da tese e as recomendacdes de estudos futuros. A Figura 1 resume a estrutura geral da

tese.
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Figura 1: Esquematizacao da estrutura geral da tese “Das habilidades a orientac¢do: Instrumento para
mensura¢do de habilidades culinarias domésticas na Aten¢do Primaria a Satde”. Sdo Paulo, 2022.
Fonte: Da Autora, 2022
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2. REFERENCIAL TEORICO

2.1 TRANSICAO CULINARIA

2.1.1 Definicéo de transicdo culinaria

A histéria do homem se confunde com a histéria da alimentacdo. Os seres humanos ha
muito tempo se esforcam para desenvolver tecnologias para melhorar a disponibilidade de
alimentos, digestibilidade, seguranca, transporte e vida de armazenamento. A primeira
tecnologia transformadora foi o desenvolvimento da pedra em ferramentas para a caca e
preparacdo de alimentos na era paleolitica, que, juntamente com dominio do fogo, permitiram
a coc¢do dos alimentos, modificando-os do cru ao cozido, dando origem a cozinha. Essas
transformacdes produziram melhoria substancial na qualidade e diversidade da dieta, apoiaram
0 desenvolvimento de um cérebro maior e ajudaram na evolucdo do Homo sapiens moderno,
interpretada por Lévi-Strauss como o processo de passagem do homem da condicéo bioldgica
para a social. Estabeleceram-se as primeiras relagdes de comensalidade, que deixou de ser
considerada apenas consequéncia de fendmenos bioldgicos ou ecoldgicos para tornar-se um dos
fatores estruturantes da organizacéo social (MOREIRA, 2010; LUDWIG, 2011).

Por volta de 12 mil anos antes de Cristo, a domesticacdo de gréos basicos inaugurou a
Revolugdo Agricola, promovendo enorme aumento nas calorias disponiveis, uma expanséo
maciga das popula¢des humanas e a criagéo de civilizagdo. No entanto, o advento da agricultura
também causou as primeiras ocorréncias de doencas por deficiéncias nutricionais. A Revolugéo
Industrial do século XIX possibilitou a producdo em massa de farinha refinada e acgucar

concentrado, preparando o cenario para o que pode ser chamado de dieta baseada em
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commodities, caracterizada por tecnologia de extrusao de alimentos, tecnologia petroquimica e
biotecnologia (LUDWIG, 2011).

A guerra também contribuiu para promover mudancas de habitos e adocdo de novos
tipos de alimentos diretamente relacionados a dieta dos soldados. Essa era culminou na
disseminacéo de produtos processados, com surgimento dos drive-thrus nos Estados Unidos, a
partir de 1950, que se expandiram rapidamente com o conceito de promover uma refeicéo
completa em “quinze segundos” aliada ao apelo publicitario que seduziu familias a terem sua
refeicdo ali, a titulo de passeio ou lazer. (MOREIRA, 2010)

A industria foi decisiva para as mudancas na alimentacdo contemporanea e se
consolidou a partir da disseminacéo de técnicas de conservacao dos alimentos, pelas conquistas
da microbiologia, pela liofilizacdo e demais avancos tecnoldgicos decorrentes das viagens
espaciais. A insercdo da mulher no mercado de trabalho motivou a producéo de alimentos pré-
preparados como suporte a nova realidade, na qual elas, ainda encarregadas da alimentacdo da
familia, ndo mais dispunham de tempo suficiente para cozinhar. A profissdo exercida fora de
casa foi vista de modo positivo pelas mulheres, enquanto tarefas domésticas, incluindo o ato de
cozinhar, foram entendidas como atividades de menor importancia e, em decorréncia disso,
perdeu-se 0 conhecimento pratico e tradicional dos processos de elaboragdo da comida no
ambito doméstico. Além da profissionalizacdo das mulheres, a elevacao do nivel de vida e de
educacao, a generalizacdo do uso do carro, 0 acesso mais amplo da populacéo ao lazer, férias e
viagens também facilitaram a transferéncia das refei¢bes para fora de casa (MOREIRA, 2010;
LUDWIG, 2011)

Portanto, o isolamento do ato de comer se da de forma concomitante ao enfraquecimento
do espaco familiar como unidade social, sendo tal comportamento induzido pelo mercado: A
industria e os servigos de alimentos propiciam a vida do cidaddo contemporéneo uma

infraestrutura cuja logica é pautada pela otimizacdo do tempo e trabalho pois, na curta pausa
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que as pessoas dispdem para comer, a pressa € um dos tracos mais visiveis nos centros urbanos,
com abreviamento do ritual alimentar em suas diferentes fases, da preparacdo ao consumo. O
comer transforma-se em mera operacdo de reabastecimento, em consequéncia, a cozinha
materna e o0s habitos alimentares da familia perderam importancia na formacédo do gosto. Nos
grandes centros urbanos, a refeicdo familiar, simbolo da vida doméstica, tende a ser
sincronizada com o final de semana, provavelmente para jantar. (MOREIRA, 2010)

Para explicar esse contexto, LANG E CARAHER (2001) lancam a designacdo de
transicdo culinaria, reforcada por CARAHER E SEELEY (2010) como um processo pelo qual
varias culturas tém vivenciado importantes mudancas dos habitos, padrbes de consumo
alimentar e, consequentemente, das habilidades empregadas para o preparo de refeicdes
caseiras e seu consumo. Pesquisas conduzidas em diversos paises sobre preparo de refei¢cées no
ambiente doméstico tém evidenciado a tendéncia de reducdo do tempo dedicado a essa pratica

nas Gltimas décadas. Estas pesquisas sdo apresentadas nos paragrafos a seguir.

2.1.2 Transicao culinaria no Brasil e em diferentes paises

CHEN e col. (2012) reportaram os resultados de um estudo longitudinal que
acompanhou idosos taiwaneses por 10 anos. Os autores verificaram que quase metade dessa
populagéo (43%, majoritariamente homens acima de 75 anos) nunca cozinhava durante a
semana. Dentre os taiwaneses que apresentavam frequéncia de preparo de refeigdes caseiras
superior a 5 vezes por semana (31%), o perfil populacional correspondia majoritariamente a
mulheres e idosos com idade menos avangada.

No Reino Unido, um estudo publicado a partir de dados secundarios de amostra

representativa da populacdo (UK National Diet and Nutrition Survey, 2008—09) verificou que
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quase dois tercos dos entrevistados cozinhavam a refeicdo principal ao menos 5 vezes na
semana. Cerca de 90% relataram ser capazes de cozinhar alimentos de conveniéncia, uma
refeicdo completa com ingredientes prontos e um prato principal com ingredientes basicos sem
ajuda. As mulheres entre 35 e 49 anos e 0s principais responsaveis pela alimentacao no lar
relataram os maiores percentuais de preparo de refeicdes na maioria dos dias da semana (81,9%
e 83,9%, respectivamente). Estes perfis também eram mais confiantes no desempenho de
habilidades culinarias (ADAMS, et. al., 2015). Especialistas do Reino Unido dedicados ao
estudo de praticas culinarias e cultura alimentar entrevistados por GATLEY (2016) relatam que
a retirada do ensino de praticas culinarias dos curriculos escolares e mudancgas sociais
interromperam a transmissao de conhecimento culinario entre geracdes, o desenvolvimento de
uma cultura culinaria que favoreca o consumo de uma dieta saudavel e a preservacdo de
habilidades culinarias na populacdo. O autor aponta, ainda, que poucas tradi¢bes culinarias
receberam apoio institucional para resistir ao impacto homogeneizador de um sistema alimentar
cada vez mais global e industrializado e que a disponibilidade e aceitacdo de alimentos de
conveniéncia preparados comercialmente e refeicbes prontas ofuscaram a necessidade do
preparo de refei¢Oes caseiras entre os britanicos (GATLEY, 2016).

Pesquisas nacionais australianas, realizadas entre 1988 e 2010, também apontam
declinio das préaticas culinérias no pais, especialmente entre mulheres, que reduziram 8 minutos
do tempo dedicado ao preparo de refei¢des durante a semana e 12 minutos do tempo reservado
para a pratica nos fins de semana. Estes achados foram acompanhados do aumento de consumo
de alimentos ultraprocessados (AUP) em substituicdo ao consumo de preparacGes culinarias
(VENN, BANWELL, DIXON, 2017)

SMITH e col. (2013) reportaram tendéncias no preparo e consumo de alimentos em casa
nos EUA a partir da analise de pesquisas nacionais de nutri¢do e estudos sobre o uso do tempo

conduzidos nos periodos de 1965-1966 a 2007-2008. Os autores identificaram que a
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porcentagem de energia didria consumida a partir de refeicGes caseiras e 0 tempo gasto na
preparacdo de alimentos diminuiram significativamente para todos os grupos socioeconémicos
pesquisados no periodo, com maiores declinios entre 1965 e 1992. A queda na frequéncia de
preparo de refeicdes entre os americanos foi maior para aqueles com menor renda,
principalmente entre as mulheres que reduziram seu tempo dedicado ao preparo de refeicdes
em casa de 112,8 minutos para 65,6 minutos por dia.

Jaem 2018, TAILLIE examinou a tendéncia temporal do preparo de refei¢cdes caseiras
entre 2003 e 2016 por género, nivel educacional e raca/etnia no mesmo pais: De forma geral,
houve aumento do preparo de refeicGes em casa no periodo estudado, especialmente entre 0s
homens, embora as mulheres permanecessem mais propensas a cozinhar e dedicassem mais
tempo a esta pratica. Houve substancial heterogeneidade com relacdo ao comportamento
culinario de acordo com nivel de escolaridade e raca/etnia, sendo os homens com baixa
escolaridade, mulheres com educacao superior e homens e mulheres negros ndo hispanicos
menos propensos a cozinhar em casa. A autora discute, ainda, que o aumento das préaticas
culinérias ndo necessariamente significou que estadunidenses passaram a cozinhar de maneira
mais saudavel, uma vez que as familias de menor nivel socioeconémico parecem ter menos
confianca para cozinhar a partir de ingredientes basicos ou com legumes, podendo confiar em
refeicOes prontas para comer, alimentos de conveniéncia congelados ou frituras. Ademais, a
autora aponta que a acessibilidade aos alimentos frescos e outros ingredientes basicos em
bairros de baixa renda pode representar uma importante barreira para comprar e preparar
alimentos considerados mais saudaveis (TAILLIE, 2018).

Em 2019, PLESSZ E ETILE reportaram resultados divergentes dos achados de
TAILLIE (2018) em um estudo conduzido na Franga e nos Estados Unidos, no periodo de 1985-
2010: Os autores encontraram que as familias estadunidenses dedicaram cerca de 20 minutos a

menos por dia cozinhando em 2010 (41,7 minutos), comparado ao ano de 1985 (61,4 minutos).
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Este declinio representa uma reducdo de 1/3 do tempo dedicado a culinaria domestica em 1985.
Ja entre os franceses, os autores identificaram uma reducéo de 15 minutos a menos por dia
investidos no preparo de refeicbes (de 90,8 minutos em 1985 para 74,2 minutos em 2010), o
que representa 18% a menos do tempo dedicado a pratica em 1985. Embora a diminuicdo do
tempo para cozinhar tenha sido identificada em ambos 0s paises, 0s autores reportaram
evidéncias mais fortes e abrangentes de mudancas culturais e comportamentais nos EUA, onde
a associacao entre comer em casa e cozinhar se mostrou significativamente enfraquecida em
comparagdo com a Franga, onde a associacdo entre cozinhar e comer em casa permaneceu
estdvel, de modo que a modificacdo da pratica culinaria observada no pais se deu
principalmente pela mudanca de caracteristicas da populacdo ao longo dos anos (aumento de
lares de adultos solteiros e sem filhos).

Dados de uma pesquisa de mercado global (GFK) do ano de 2015 revelam que o Brasil
estd entre os paises em que as pessoas menos dedicam tempo a culinaria doméstica. Até o
momento de apresentacdo desta tese, ndo foram encontrados outros estudos cientificos que
investiguem esta tematica na populacdo brasileira. Na pesquisa realizada em 22 paises, 27 mil
entrevistados com 15 anos ou mais responderam o quanto se consideram experientes em relagéo
a préaticas culinarias e quanto tempo dedicam a tarefa de cozinhar. Na média global, 29% das
pessoas (34% das mulheres e 25% dos homens) afirmaram ter experiéncia culinaria. Os
brasileiros se posicionam abaixo da média mundial, com 25% dos entrevistados que se
consideram experientes na cozinha. O Brasil também se posiciona abaixo da média global de
tempo dedicado a cozinhar (6,4 horas por semana), atribuindo-se cerca de 5,2 horas por semana
a esta tarefa (4,4 horas entre os homens e 5,8 horas entre as mulheres) (LEMQOS, 2015). Estes
dados sugerem uma aparente contradi¢do que deve ser investigada, considerando-se que a dieta
brasileira apresenta a menor contribuicdo percentual de calorias provenientes de alimentos

ultraprocessados, comparada a contribuicao energética destes alimentos em outros paises, como
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Estados Unidos, Reino Unido e Canada, Portugal, Coréia, Chile, México, Franca, Bélgica,
Japdo e Australia, segundo informacgdes do Global Food Research Program, da Universidade
da Carolina do Norte (2021). E importante ressaltar que a pesquisa de mercado supracitada

(LEMOS, 2015) foi conduzida com populacédo online, com poder aquisitivo acima da média.

2.1.3 Impactos da transicéo culinaria

De modo geral, é possivel compreender a reducdo do tempo dedicado as tarefas
culinarias como uma tendéncia global. A triade oferta-custo-propaganda somada a praticidade
vendida pela industria de alimentos e campanhas de marketing com propostas para “resolver o
problema da alimentagdo no dia a dia”, tornam o ato de cozinhar cada vez menos valorizado
como expressdo social, cultural, de afeto e como prética associada a uma rotina alimentar
saudavel. Estudos referem este cendrio como barreira ao desenvolvimento das habilidades
culinarias domésticas e diminuicdo da confianca no uso destas habilidades, que passam a ser
difundidas como ciéncia gastronémica quase que exclusivamente por meio de programas
televisionados ou transmitidos via internet, protagonizados por chefs de cozinha e celebridades:
existem hoje milhdes de pessoas que passam mais tempo vendo refeicdes serem preparadas na
TV do que efetivamente cozinhando (POLLAN, 2014). Este distanciamento da culinéria
domeéstica favorece o aumento do consumo de refeigdes prontas e de AUP (ARANCETA, 2003;
MOREIRA, 2010; LUDWIG, 2011; VAN DER HORST et. al., 2011), promove a fragilizagéo
do ndcleo familiar enquanto unidade de socializacdo e a medicalizacdo do ato de se alimentar,
evidenciado através da 6tica fisiologica (ARANCETA, 2003; MOREIRA, 2010; LUDWIG,

2011; VAN DER HORST et al, 2011; POLLAN, 2014).
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A reducdo das praticas do cozinhar e do comer no lar também se entrelacam de modo
intimo e negativo com a salde, sociedade e meio ambiente, reforcando sistemas alimentares
hegeménicos e o arsenal tecnolégico vendido pelo capital, que engloba uso massivo de
agrotoxicos, sementes transgénicas, predominantemente de milho, trigo e soja, e animais
alimentados com essas commodities para producdo de grande variedade AUP. A preservacéo
destes sistemas intensifica a degradacdo de terra, o desmatamento, perda de biodiversidade,
esgotamento de recursos naturais e contaminacdo de ar, solo e aguas (LINDGREN, et. al.,
2018). Enfraquece, ainda, a geracdo de renda e o trabalho de pequenos produtores de alimentos,
hoje responsaveis pela producdo da maioria dos géneros alimenticios consumidos pelos
individuos (OLIVEIRA, 2007; MARCOS, 2016).

O consumo de alimentos ultraprocessados tem preocupado especialistas da area de
salde publica em todo o mundo, posto que uma dieta baseada tais produtos pode promover
obesidade e doencas cronicas ndo transmissiveis (DCNT) através de uma variedade de
mecanismos: tipicamente enfatizam acucar, sal e gordura, muitas vezes reforcados com
ingredientes artificiais, resultando em produtos de alta densidade de energia, geralmente
oferecidos em grandes por¢des ou formas liquidas de apresentagdo, que podem anular 0s
mecanismos endogenos de saciedade e produzir comportamento semelhante ao vicio
(LUDWIG, 2011; VAN DER HORST et al, 2011). Estes alimentos usualmente apresentam
baixo contetdo de fibra e vitaminas, outros micronutrientes e fitoquimicos (LUDWIG, 2011).
Estudos recentes de revisdo sisteméatica e metanalise (ASKARI et al., 2020; PAGLIAI et
al.,2021) evidenciaram a possivel associacdo entre o alto consumo de AUP e a piora de fatores
de risco cardiometabdlicos, sobrepeso e obesidade, doenca cardiovascular e cerebrovascular,
depressdo e mortalidade por todas as causas.

A (ltima Pesquisa de Or¢camentos Familiares (2017/2018) aponta que pouco mais da

metade (53,4%) das calorias consumidas entre brasileiros com dez ou mais anos de idade é
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proveniente de alimentos in natura ou minimamente processados, 15,6% de ingredientes
culinarios processados, 11,3% de alimentos processados e 19,7% de alimentos ultraprocessados
(IBGE, 2019). Comparando-se os resultados desta pesquisa com aqueles reportados em sua
edicdo anterior (2008/2009 [IBGE, 2011]), observa-se que apesar da dieta brasileira ainda se
basear em alimentos in natura e minimamente processados, houve reducdo no consumo de
feijdo, frutas, leite e derivados, e o incremento do consumo de sanduiches e pizzas a
alimentacdo. Estes achados revelam que a participacdo de AUP na dieta brasileira tem
aumentado em relacdo ao consumo dos alimentos in natura, minimamente processados e
ingredientes culinarios, embora a taxa de aumento tenha sido menor do que o observado em
pesquisas anteriores (Pesquisas de Consumo 2002-2003 e 2008-2009) (IBGE, 2020). Tal
tendéncia é reforcada em documentos ainda mais recentes: Os dados de consumo do dia anterior
de 787.567 individuos registrados no Sistema de Vigilancia Alimentar e Nutricional (SISVAN)
em 2019, publicados no Atlas da Situacdo Alimentar e Nutricional de 2020, revelam a presenca
de hamburgueres e/ou embutidos (37%), bebidas adocadas (54%), macarrdo instantaneo,
salgadinhos de pacote ou biscoitos salgados (33%), biscoito recheado, doces ou guloseimas
(35%) na dieta brasileira (BRASIL, 2020).

O documento também publicou informacGes sobre o estado nutricional de 12.776.938
adultos acompanhados na Atencdo Primaria a Satde (APS) no ano de 2019: 63% apresentavam
excesso de peso e 28,5% apresentavam obesidade a nivel nacional. A populacdo da regido
Sudeste apresentou maiores prevaléncias com 64,8% para excesso de peso e 31,6% para
obesidade, sendo o estado de S&o Paulo o segundo estado com maiores porcentagens (69,8%
de excesso de peso e 37% de obesidade), ficando atrds somente do Rio Grande do Sul (71,9%
e 39,1%, respectivamente). O Atlas aponta que a elevada prevaléncia de obesidade é fator de

risco para o desenvolvimento de DCNT, responsaveis por 74% das mortes prematuras em
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territorio brasileiro e que 0 excesso de peso é também associado a perda de qualidade de vida e

maiores custos ao sistema de saude (BRASIL, 2020).

2.1.4 Transicao culinaria e a pandemia de COVID-19

As pesquisas supracitadas foram conduzidas em contextos anteriores a pandemia de
COVID-19 cujos efeitos do distanciamento fisico impactaram a rotina diaria profissional e
doméstica, e consequentemente, os habitos alimentares de pessoas no Brasil e no mundo: Para
grande parte da populacdo, o distanciamento fisico pode ter aumentado a necessidade de
preparar refeicdes em casa e adotar uma nova rotina de compra de alimentos (UGGIONI, et.
al., 2020). Em um estudo realizado com 1005 individuos nos EUA, mais da metade dos
participantes relataram cozinhar com mais frequéncia do que antes da pandemia e 51%
manifestaram a intencdo de continuar a cozinhar frequentemente em casa apds a pandemia
(HUNTER, 2020). Na Franca, SARDA et. al. (2022) identificaram um aumento macico na
frequéncia de preparo de comida caseira.

BENNET et. al. (2021) conduziram uma revisdo de escopo com o objetivo de avaliar as
mudancas na dieta durante o periodo de lockdown em diversos paises. Estudos foram
conduzidos em escala global (n=2), EUA (n=3), Asia, incluindo Palestina (n=1), india (n=3) e
China (n=1), Europa, incluindo Itdlia (n=5), Franca (n=1), Espanha (n=2), Pol6nia (n=1) e
Reino Unido (n=1), Australia (n=2) e Zimbabue (n=1). Dos 23 estudos que atenderam 0s
critérios de inclusdo da pesquisa, dez reportaram um aumento no numero de lanches
consumidos, enquanto seis estudos descobriram que 0s participantes aumentaram a quantidade
e frequéncia de refei¢cbes durante a quarentena. Onze estudos relataram mudancas favoraveis

nos héabitos alimentares, com aumento de produtos frescos, preparo de comida caseira e redugdo
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do consumo de alcool. No entanto, nove estudos identificaram reducdo do consumo de produtos
frescos e mais seis estudos relataram aumento do consumo de doces, frituras, salgadinhos e
alimentos com maior extensdo de processamento. Em oito estudos, os participantes relataram
aumento de peso.

Estes achados corroboram com resultados de pesquisas brasileiras relacionadas ao
consumo de alimentos durante o periodo de distanciamento fisico: Um estudo da Fundacéo
Oswaldo Cruz, de 2020, apontou mudancgas no consumo de alimentos durante a pandemia de
COVID-19, incluindo a reducdo da ingestdo de frutas e hortalicas e aumento de AUP, como
chocolates, salgadinhos e alimentos congelados (FIOCRUZ, 2020). Segundo resultados da
pesquisa conduzida por OLIVEIRA, ABRANCES E LANA (2020), citada por UGGIONI et.
al. (2020), a preferéncia por alimentos ndo pereciveis, como forma de reduzir as idas a
estabelecimentos varejistas, tem resultado no aumento do consumo de alimentos processados e
produtos ultraprocessados. Em estudo recente, PROENCA et. al. (2021) discutem, ainda, que a
realidade brasileira é marcada por desigualdades sociais decorrentes de crises politicas e
econdmicas agudizadas pela pandemia da COVID-19, de modo que o acesso aos alimentos foi
prejudicado pelo aumento da inflacdo no pais durante este periodo, com destaque para o
acréscimo nos precos de alimentos in natura e minimamente processados e constantes reajustes
nos precos do gas de botijdo, que afetaram principalmente as familias de baixa renda.

Estas descobertas langam um olhar de preocupacdo sobre as consequéncias das
mudancas relacionadas a culinaria doméstica e consumo de alimentos para o0 agravamento das
condigcdes de saude da populagdo. Neste sentido, o investimento em politicas publicas e
programas sociais de suporte as populacdes vulneraveis e que estimulem o desenvolvimento de
habilidades culinarias para o preparo de refei¢ces caseiras enquadram-se como componentes

de um quadro alimentar maior, o qual pode ser compreendido como protetor e preventivo com
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relacdo as DCNT, ja que melhorias nos habitos alimentares da populacdo poderiam prevenir

uma em cada cinco mortes no mundo (BRASIL, 2020).

2.2 DETERMINANTES E DESFECHOS DO PREPARO DE REFEICOES
CASEIRAS

2.2.1 Definindo “preparo de refeicoes caseiras”

A tentativa de conceituar “culinaria doméstica” ou “preparo de refeigdes caseiras” ¢é
recente e ainda divergente na literatura cientifica. De acordo com estudo de 2012 de autoria de
DANIELS e colaboradores, a culinaria doméstica era até entdo compreendida na literatura
como pratica cultural “tradicional” de preparo de refei¢des para a familia, reproduzida por
mulheres, como donas de casa, a fim de cumprir adequadamente seu papel de esposa/méae
(DANIELS et. al., 2012).

MAZZONETTO et. al. (2020) conduziram uma revisao integrativa da literatura com o
objetivo de identificar estudos qualitativos que abordaram a percepcao de individuos sobre o
ato de cozinhar no ambiente doméstico. Vinte e seis estudos atenderam os critérios de inclusdo
da pesquisa. Os artigos demonstram que individuos interpretam e exercem o ato de cozinhar
de maneiras diferentes, compreendendo-se 0 uso exclusivo de ingredientes naturais, frescos ou
crus e variagdes que incluem o uso de ingredientes de conveniéncia. Ademais, estudos incluidos
na revisdo abordam a compreensdo da pratica a partir de variagdes de termos como “cozinhar
do zero” e “cozinhar em casa”.

MILLS e col. (2020) afirmam que uma definicdo compartilhada e concisa sobre

“cozinhar em casa” ¢ crucial para pesquisadores, formuladores de politicas e profissionais de
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salde, a fim de garantir uma avaliacdo precisa das possiveis associacfes entre o preparo de
refeicbes caseiras, a qualidade da dieta e os desfechos de salde, possibilitando o claro
entendimento de mensagens de saude publica sobre culinaria doméstica. Os autores publicaram
em 2020 um estudo que utilizou dados de pesquisas qualitativas do Reino Unido e dos EUA
sobre percepcdes e comportamentos culinarios. Nesta pesquisa, cozinhar em casa foi postulado
como o ato de “preparar uma refeicao do zero, cozinhando com amor e carinho e nostalgia”,
cujos principais beneficios potenciais eram, geralmente, baseados em aspectos sociais, ganhos
culturais e emocionais e, ocasionalmente, com vantagens dietéticas derivadas do uso de
alimentos crus ou técnicas culinarias tradicionais que ndo dependiam de ingredientes altamente
processados (MILLS et. al., 2020).

A definicdo sobre o preparo de refeicdes caseiras empregada nesta tese alinha-se a
concepcao apresentada por MILLS et. al. (2020) e a referéncia do Guia Alimentar para a
Populacdo Brasileira (GAPB [BRASIL, 2014]), entendida, portanto, como o preparo de
refeicOes, preferencialmente compostas por alimentos in natura, minimamente processados e
ingredientes culinarios, com emprego de utensilios e equipamentos disponiveis no lar, cuja
responsabilidade deve ser compartilhada por todos os individuos que compdem o ambiente
domestico, sustentadas na cultura, nas tradiges e memorias familiares, com potenciais
beneficios relacionados a preservacao da saude, da biodiversidade e da soberania alimentar para

geracOes presentes e futuras.

2.2.2 Barreiras e facilitadores do preparo de refeigcdes caseiras

O preparo de refeicbes caseiras é influenciado por uma série de determinantes
explorados na literatura cientifica, que se entrelagam com questdes culturais e sociais

(MAZZONETTO, 2020).
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MILLS et. al. (2017) publicaram uma revisdo sistematica sobre os determinantes sociais
e de saude para o preparo de refei¢des caseiras, definida no estudo como “praticas e habilidades
para preparar alimentos quentes ou frios em casa, incluindo combinar, misturar e, muitas vezes,
aquecer ingredientes”. De 13.341 estudos principalmente transversais realizados em paises
desenvolvidos, 38 preencheram os critérios de inclusdo, dos quais 18 estudos eram compostos
por amostras de individuos estadunidenses, 7 canadenses, 5 estudos com participantes do Reino
Unido (um deles também incluiu participantes franceses e outro incluiu participantes
espanhois), 3 estudos com participantes australianos, 1 estudo com holandeses, 1 com
portugueses, 1 estudo com dados de Singapura, 1 com dados da Suécia e 1 estudo com amostra
de Taiwan. Um modelo conceitual foi desenvolvido, mapeando os determinantes da comida
caseira, incluindo fatores ndo modificaveis, fatores individuais, comunitarios e condicdes
socioeconémicas, culturais e ambientais. No modelo, as habilidades culinarias se configuram
como um fator individual dentre os determinantes para o preparo de refeicBes, sendo 0s
principais: o género feminino, disponibilidade de tempo, emprego, relagcdes pessoais proximas,

cultura e origem étnica.
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Figura 2: Modelo Conceitual de determinantes do preparo de refei¢des caseiras.
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1. Office for National Statistics, 2014, 2. Wepfer, Brauchli, Jenny, Himmig, & Bauer, 2015, 3. Galobardes, Lynch,
& Smith, 2007, 4. World Health Organization, 2003, 5. World Health Organization, 2015, 6. Macmillan & Eliason,
2003, 7. Caraher & Lang, 1999, 8. Jaffe & Gertler, 2006.

Fonte: Adaptado de MILLS et. al., 2017. Traduzido pela autora.

As habilidades culinérias estavam relacionadas a motivacéo para cozinhar, de modo que
0 desenvolvimento dessas habilidades foi identificado como um objetivo pessoal associado ao
preparo de refeicdes caseiras. Apesar de estarem incluidas no mapa conceitual, MILLS et. al.
(2017) discutem que as habilidades culinarias correspondem a um determinante ainda pouco
explorado em estudos observacionais sobre esta tematica. Os autores atribuem esta lacuna a
uma possivel confusdo de conceitos de “habilidades culinarias™ e “preparo de refeicdes” por
parte dos pesquisadores dos estudos que integraram a revisdo sistematica, que ao assumirem
tais conceitos como intercambidveis, ndo os medem de forma explicita e apropriada.

Identificou-se, também, que os papéis de esposa, namorada e mae estavam associados a
uma responsabilidade percebida de fornecer refeicGes agradaveis e nutritivas para a familia,
podendo causar conflito com o crescimento e satisfacdo pessoal. A relagdo entre género e o
preparo de comida caseira também foi identificada como um dos principais fatores nédo
modificaveis relacionados ao preparo de refeicdes: mulheres e meninas eram mais propensas
do que homens e meninos se envolverem com a culindria, sentirem-se confiantes em cozinhar
e transmitirem suas habilidades culinarias para criangas (MILLS, et. al., 2017). Estes achados
convergem com afirmacdes apresentadas no estudo de TERNIER (2010), que discute a
influéncia do constructo de género criado pela sociedade na divisdo de papéis desempenhados
por homens e mulheres dentro de uma familia, apontando-o como um forte fator de influéncia
no preparo de refei¢cdes e desenvolvimento de habilidades culinérias. A autora afirma que a
responsabilidade da provisdo de alimentos (que implica planejamento, compra,
armazenamento, preparacao e descarte) é na maioria das vezes designada a mulher, e esta pode
ser a razdo pela qual observam-se demais familiares com grande dependéncia para cozinhar e

alimentar-se. Este padrdo social determinou também ao homem que, se a mulher tiver
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habilidades culinérias, ele sera cuidado e ndo precisara desenvolver ou melhorar suas proprias
habilidades.

O papel dos recursos financeiros no comportamento de cozinhar em casa e no desejo de
poupar dinheiro foi explorado como fator individual em varios estudos incluidos na revisdo de
MILLS et. al. (2017), revelando a importancia da acessibilidade. A restri¢cdo de tempo também
se mostrou como motivador na busca por atalhos na escolha de alimentos e uma barreira para
0 planejamento e preparo de refeigcdes: estudos incluidos na referida revisdo reportaram
dependéncia crescente entre individuos de realizar combinacGes de alimentos basicos com
aqueles de conveniéncia.

Sobre os determinantes relacionados as redes sociais e comunitarias, 0S mesmos autores
identificaram que as relacdes pessoais proximas impactam fortemente o preparo de refeicdes
caseiras: Aprender a cozinhar com modelos pessoais foi um importante determinante,
especialmente para o desenvolvimento de técnicas de preparacdo de alimentos saudaveis
(MILLS, et. al., 2017). Estes achados corroboram com dados encontrados no estudo de
TERNIER (2010), que afirma que maes foram consideradas a referéncia mais importante para
a transmissao de habilidades culinérias, seguidas de outros membros da familia, como pais e
avos, conjuges ou parceiros e amigos. Ademais, os autores do modelo conceitual supracitado
identificaram que ter dependentes em casa foi relacionado com o aumento do preparo de comida
caseira e que quanto mais frequente é a participacdo de adolescentes nas refeicdes em familia,
maior é a sua participacdo no preparo dos alimentos (MILLS, et. al., 2017).

No que concerne as condigdes socioecondmicas, culturais e ambientais, 0s autores
identificaram a cultura e etnia como fortes influéncias da culinaria doméstica: tanto imigrantes
guanto americanos asiaticos, que vivem nos EUA sdo mais propensos a se envolverem com o
preparo de comida caseira do que outros americanos, como forma de preservacgéo de tradicdes,

estabelecendo-se relagdo de pertencimento através da comida (MILLS et. al., 2017).
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Achados similares aos de MILLS, et. al. (2017) foram apresentados em um estudo de
revisao integrativa mais recente conduzido por MAZZONETTO et. al. (2020). Os autores
identificaram diversas motivacOes relacionadas ao preparo de refeicdes em casa a partir de 26
estudos qualitativos: 1) a possibilidade de controle sobre a propria alimentacdo e da familia,
definindo quais alimentos seriam consumidos e quais excluidos; 1) o controle de orcamento
domeéstico e o sustento da familia; I11) sentimentos de autossuficiéncia, prazer, independéncia
e responsabilidade pelo preparo das proprias refeicdes; 1V) momentos de lazer, envolvendo a
presenca de amigos e familiares; V) o estreitamento de relacdes, expressando amor e cuidado
entre aquele que produz o alimento e aquele que o consome e; VI) a preservacao de tradi¢es
familiares e culturais, assim como uma maneira de romper com essas tradi¢Ges e explorar novas
formas de comer e cozinhar. Preparar refeicbes em casa também foi compreendido como
central para a nogdo de pertencimento, auxiliando o individuo a lidar com a saida de casa e
recriar o vinculo familiar, utilizando temperos, condimentos e utensilios usados pela mée. O
estudo identificou, ainda, barreiras e facilitadores relacionados ao ato de cozinhar em casa, com
destaque para alguns fatores ambivalentes, ou seja, que se apresentam como facilitadores e
barreiras, como: viver sozinho, a presenca (ou auséncia) de modelo familiar, de confianga e de
habilidades culindrias (MAZZONETTO, et. al., 2020). A Figura 3 ilustra as barreiras e
facilitadores para cozinhar identificados nos estudos qualitativos sobre o ato de cozinhar no

ambiente doméstico incluidos na revisao.
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Figura 3: Facilitadores e barreiras para cozinhar no ambiente doméstico.

aHalkier B. Suitable cooking?: Performances and positionings in cooking practices among danish women. Food
Cult Soc 2009; 12(3):357-377. " Lavelle F, McGowan L, Spence M, Caraher M, Raats MM, Hollywood L,
McDowell D, McCloat A, Mooney E, Dean M. Barriers and facilitators to cooking from 'scratch’ using basic or
raw ingredients: A qualitative interview study. Appetite 2016; 107:383-391. ¢Jones SA, Walter J, Soliah L, Phifer
JT. Perceived motivators to home food preparation: Focus group findings. J Acad Nutri Diet 2014; 114(10):1552-
1556. Y Bostic SM, McClain AC. Older adults' cooking trajectories: Shifting skills and strategies. Br Food J 2017;
119(5):1102-1115. ¢ Diez-Garcia RW, Castro IRR. A culinria como objeto de estudo e de intervencdo no campo
da alimentagio e nutricio. Cien Salde Colet 2011; 16(1):91-98. f Moisio R, Arnould EJ, Price LL. Between
mothers and markets: Constructing family identity through homemade food. J Consum Cult 2004; 4(3):361-
384.Fonte: Adaptado de Mills et. al, 2017. 9Pollan M. Cozinhar: Uma historia natural da transformagéo. Rio de
Janeiro: Editora Intrinseca; 2014. "Bowen RL, Devine CM. "Watching a person who knows how to cook, you'll
learn a lot" linked lives, cultural transmission, and the food choices of puerto rican girls. Appetite 2011; 56(2):290-
298. ' Parsons JM. When convenience is inconvenient: 'Healthy' family foodways and the persistent
intersectionalities of gender and class. J Gender Stud 2016; 25(4):382-397. 1 Liu C. Food practices, gendered
intimacy and family life in contemporary Guangzhou. Gender Place Cult 2017; 24(1):97-107. KEngler-Stringer R.
The domestic foodscapes of young low-income women in Montreal: Cooking practices in the context of an
increasingly processed food supply. Health Educ Behav 2010; 37(2):211-226. ' Machin L, Aschemann-Witzel J,
Patino A, Moratorio X, Bandeira E, Curutchet MR, Martinez J, Bove |, Molina V, Giménez A, Ares G. Barriers
and facilitators to implementing the uruguayan dietary guidelines in everyday life: A citizen perspective. Health
Educ Behav 2018: 45(5):511-523. ™ Monteiro CA, Cannon G, Levy R, Moubarac J-C, Jaime P, Martins AP,
Canella D, Louzada M, Parra D. NOVA. The star shines bright. Food classification. Public health. World Nutrition
2016; 7(1-3):28-38. "Bailey A. The migrant suitcase: Food, belonging and commensality among indian migrants
in the Netherlands. Appetite 2017; 110:51-60.

Fonte: Adaptado de MAZZONETTO et. al., 2020.
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2.2.3 Alimentacao saudéavel e preparo de refeicdes caseiras

Diversos estudos apontam associacfes positivas entre o preparo de refei¢cdes caseiras e
alimentacdo saudavel. A avaliacdo da qualidade da alimentacdo nesses estudos é usualmente
pautada no emprego de indices de qualidade da dieta e especialmente, na avaliacdo do consumo
de porc¢des de frutas e vegetais, a partir de recomendacdes de guias alimentares de seus paises,
considerando estes aspectos como favoraveis a alimentacao saudavel (JOMORI, 2017).

A exemplo, TIWARI e colaboradores publicaram em 2017 os resultados de uma
pesquisa que examinou a frequéncia do preparo de jantares caseiros versus a pratica de comer
fora de casa em relacio ao escore do indice de Alimentacio Saudéavel (Healthy Eating Index —
HEI) e gastos com alimentacdo de 437 adultos, selecionados aleatoriamente a partir de uma
amostra do estudo Seattle Obesity, nos EUA (TIWARI, et. al., 2017). O preparo frequente de
refeicbes em casa foi associado com maior pontuacao do indice de Alimentacio Saudéavel HEI-
2010 (B=7.,4, p<0,001), sem aumento significativo nos gastos com alimenta¢do, enquanto comer
fora de casa com frequéncia foi associado a menor HEI-2010 (B= —6,6, p<0,001) (TTWARI, et.
al., 2017).

Outro estudo de MILLS e col. (2017a) objetivou avaliar se a frequéncia de consumo de
refeicbes caseiras estava transversalmente associada com a qualidade da dieta e salde
cardiometabdlica. Os autores utilizaram dados de adultos de 29 a 64 anos (n = 11.396)
participantes de um estudo de coorte populacional do Reino Unido. Os participantes foram
questionados sobre a frequéncia de consumo de refeigdes principais caseiras e a qualidade da
dieta foi avaliada a partir da pontuagdo de questionarios Mediterranean Diet Score e Dietary
Approaches to Stop Hypertension (DASH), da ingestdo de frutas e vegetais (calculada a partir
de um questionario de frequéncia alimentar de 130 itens) e da concentracdo de vitamina C

plasmatica. Os marcadores de salde cardiometabdlica utilizados foram indice de massa
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corporal (IMC), percentual de gordura corporal, hemoglobina, colesterol e hipertensdo. Os
autores identificaram que comer refei¢cbes caseiras com mais frequéncia foi associado com
maior adesdo as dietas DASH e Mediterranea, maior ingestdo de frutas e vegetais e maior
vitamina C plasmatica. Individuos cuja frequéncia de refei¢cOes caseiras era superior a 5 vezes
na semana consumiram diariamente 62,3g a mais de frutas (99% CI 43,2 a 81,5) e 97,89 a mais
de vegetais (99% CI 84,4 a 111,2), em comparacgdo aqueles com frequéncia inferior a trés vezes
por semana. O consumo mais frequente de refei¢fes caseiras também foi associado com menor
adiposidade. As associacbes com hemoglobina, colesterol e hipertensdo ndo foram
significativas (MILLS, et. al., 2017a).

WOLFSON e col. (2020) examinaram a associa¢do entre a frequéncia do preparo de
refeicOes caseiras e a pontuacdo do Healthy Eating Index (HEI-2015) geral e por renda, entre
adultos estadunidenses participantes da Pesquisa Nacional de Exame de Saude e Nutricao
(National Health and Nutrition Examination Survey) de 2007 a 2010 (n = 8668). Os resultados
evidenciaram que cozinhar em casa com maior frequéncia (> 7 vezes na semana) esta associado
a melhor pontuacdo da qualidade da dieta em geral (HEI-2015) em comparacao a frequéncia de
preparo de refeicdes caseiras de 0 a 2 vezes na semana entre adultos de baixa e alta renda
(WOLFSON, et. al., 2020).

A definicdo de procedimentos culinarios especificos empregados no ambiente
domeéstico relacionados a dietas consideradas saudaveis parece ser ainda pouco discutida em
estudos cientificos (JOMORI, 2017): Em revisdo recente da literatura, RABER et. al. (2016)
apresentaram um modelo conceitual de culindria saudavel para a prevencdo de DCNT,
salientando a importancia da aquisicdo e manejo das habilidades culinarias em ambito
domiciliar. Os autores delimitaram alimentos e técnicas culinarias que consistiam em possiveis
fatores de protecdo, relacionados a prevencgédo de doencas cronicas nao transmissiveis. Dentre

as técnicas culinarias recomendadas estdo aquelas com baixa concentracdo de gordura, medicéo
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precisa de ingredientes, controle de temperatura para o0 preparo de carnes e 0 uso de ervas,
especiarias e citricos para temperar preparacdes (RABER, et. al., 2016). Embora o modelo cite
0 uso de vegetais ndo processados como saudaveis, esta proposta ndo faz mencgéo ao preparo e
consumo de alimentos baseados na Classificagdo NOVA!, proposta por MONTEIRO et. al.
(2015), utilizada como referéncia na construcdo das recomendacdes estabelecidas no GAPB
(BRASIL, 2014). A Figura abaixo apresenta 0 modelo conceitual de culinaria saudavel descrito

por RABER et. al.(2016):

| Culindria Sauddvel Para Prevengdio de DCNT

Técnicas/Métodos:
* Evitar a coccdo de carne wermelha com métodos de
elevada ternperatura
= Evitar alimentos fritos por imersdo
* Lisar técnicas com balxa concentragdo de gordura
* Medir ingrediantes precisamente
= Evitar o cozimento de carnes ou peixes até o ponto
bem passado/tostado

Processos bioldgicos
durante cozimento
(Formagio de AAH)

:

COcorréncia de

=Cozinhar com

adicionados/adogantes
= Gorduras de ornigam ankmal

citricos

Frequéncia de Culingria;| | Yili2c30 Minima: w DCNT (obesidade,
'Cl:lzlnhar-em rasa IU;IJD;WEE S0 08 grvas, ESpECIarias, Dw‘ DM.: EanCEr}

E . it # Reduzir sal
ingredientes bdsicos + Alimentes Processadas « Evitar carnes processadas Ingestio de
= Came vermelha =
- _' : —— para conferir aroma e nutrientes [gordura,
Adighes/Substituicies;
sabor gordura saturada,
* Adicionar frutas e * Evitar margarina & molhos micronutrientes,
W!‘SEE-‘II.‘E nso Prnﬂ‘.‘i.‘i-‘ld(!h & bage de cremse am ﬁbl’ﬂ!, fﬂlﬂl’iﬂs. ﬂ:_h
* Azeite de oliva no vegetais —

COriments
= Substituir cereais
refinados por Integrais

Figura 4: Modelo conceitual de culinaria saudavel.

Abreviacdes: DCNT: Doengas Cronicas Ndo Transmissiveis; DCV: Doencas Cardiovasculares; DM: Diabetes
Mellitus; AAH: aminas aromaticas heterociclicas.

Fonte: Adaptado de RABER et. al., 2016

1 A Classificacito NOVA (MONTEIRO et. al, 2015) agrupa os alimentos segundo natureza, extensdo e propésito de
processamento industrial em 4 grupos: 1)Alimentos in natura ou minimamente processados: alimentos adquiridos sem que fossem
submetidos a qualquer alteragcdo ou processamento apés deixarem a natureza (como carnes e pescados frescos, frutas, verduras e legumes) e
aqueles submetidos & processamento minimo, como limpeza, secagem, cortes, pasteurizagdo, branqueamento, congelamento, fermentacéo,
entre outros processos que nao incluem adigdo de substancias ao alimento original (como arroz, feijao, ervilha congelada, leite pasteurizado,
etc.). 2) ingredientes culinérios: séo aqueles utilizados para o preparo de refei¢des caseiras. Exemplos desta categoria o sal, dleo e acucar. 3)
Alimentos processados: alimentos industrializados cuja conservacéo se da pela adicéo de ingredientes culinarios, como conservas enlatadas,
geleias sem aditivos cosméticos, compotas, peixes conservados exclusivamente em dleo ou 4gua e sal, pdo francés, etc. 4) Alimentos
ultraprocessados: aqueles produzidos predominante ou unicamente a partir de substancias proveniente de alimentos, porém néo utilizadas em
preparacOes culinarias domésticas e substancias cosméticas industriais, como corantes, estabilizantes e outros aditivos, cuja funcéo é de simular
aspectos sensoriais de alimentos do grupo 1 e ocultar aspectos sensoriais indesejaveis do produto industrializado. Diferente dos alimentos
processados, os ultraprocessados tendem a substituir alimentos in natura/minimamente processados e preparacdes culinarias feitas com esses
alimentos. Séo exemplos: refrigerantes, salgadinhos de pacote, bolachas recheadas, refei¢des prontas congeladas (como pizzas e lasanhas,
nuggets e hambdrgueres), néctares, sucos em pd, macarrdo instantaneo, achocolatados, entre outros.
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Nesta tese, o conceito de alimentacdo saudavel se pauta na regra de ouro do Guia
Alimentar (BRASIL, 2014): ‘Prefira sempre alimentos in natura ou minimamente processados
e preparac0es culinarias a alimentos ultraprocessados’ e em suas quatro recomendagdes: I)
Faca de alimentos in natura ou minimamente processados a base de sua alimentacdo; II)
Utilize oleos, gorduras, sal e agucar em pequenas quantidades ao temperar e cozinhar
alimentos e criar preparacdes culinarias; Ill) Limite o uso de alimentos processados,
consumindo-0s, em pequenas quantidades, como ingredientes de preparacfes culinarias ou
como parte de refei¢cBes baseadas em alimentos in natura ou minimamente processados; e 1V)
Evite alimentos ultraprocessados. Deve ser nutricionalmente balanceada, saborosa,
culturalmente apropriada e promotora de sistemas alimentares social e ambientalmente
sustentaveis, tirando o foco das praticas medicalizantes, da valorizacdo de nutrientes isolados e
dos modismos, que levam a depreciacdo de alimentos e praticas alimentares tradicionais.

O conjunto de evidéncias acerca dos determinantes e desfechos relacionados ao preparo
de refeicBes caseiras apresentados neste referencial tedrico, justificam a ampliacdo de
documentos e campanhas de incentivo ao ato de cozinhar em casa, particularmente refeicoes
tradicionais com énfase em ingredientes bésicos, por parte de diversas organizacGes
governamentais e ndo governamentais em todo o mundo, como estratégia para abordar a
prevaléncia preocupante de doencas crénicas ndo transmissiveis relacionadas a dieta (MILLS,
et. al., 2017). Diante deste contexto, acBes de educacdo em saude direcionadas ao
desenvolvimento de habilidades culindrias domesticas se mostram importantes e devem
considerar solucdes para a superagdo de obstaculos relacionados a culindria doméstica

(BRASIL, 2014).
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2.3 HABILIDADES CULINARIAS DOMESTICAS (HCD)

2.3.1 Diferenciando habilidades, conhecimentos e atitudes

As habilidades se inserem como um dos atributos do conceito de competéncia, pensado
como conjunto de conhecimentos, habilidades e atitudes que justificam um determinado
desempenho. O conhecimento por si sé ndo adquire status de competéncia a ndo ser que seja
comunicado e utilizado (FLEURY, 2001). CHIAVENATO (2014) aponta o conhecimento
como “o saber”, ou seja, o que o individuo aprendeu de forma tedrica sobre determinada arte,
ciéncia ou assunto, enquanto as habilidades sdo postuladas dentro da ideia de talento humano e
se referem ao “saber fazer”: o conhecimento posto em pratica. Desta forma, as habilidades
representam o exercicio do conhecimento e estdo relacionadas as atitudes de um individuo - “o
querer fazer” - e a sua confianca quanto ao desempenho de determinada acéo.

A exemplo da pratica culinaria, um individuo pode obter conhecimento sobre termos ou
técnicas de cozinha a partir de livros, internet ou outros canais de comunicacdo, porém nao
necessariamente ser confiante ou capaz de aplica-los na prética, de efetivamente, cozinhar.
Assim, diversos autores tém apontado a avaliacdo das habilidades culinarias como diferenciais
com relacdo ao nivel de conhecimento culinario (CARAHER et. al., 1999; MICHAUD, 2007,
WARMIN, SHARP E CONDRASKY, 2012; CONDRASKY et. al., 2013; KERRISON,

CONDRASKY E SHARP, 2017).
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2.3.2 Compreendendo as Habilidades Culinarias Domésticas (HCD)

Inimeros autores buscaram apresentar uma definicdo para habilidades culinarias em
suas publicacfes, no entanto, ndo hd um consenso ou um debate tedrico consistente sobre essa
definicdo (MCGOWAN, et.al., 2015; JOMORI, 2017).

Para MILLS et. al. (2017), as habilidades culinarias se relacionam as a¢cdes necessarias
para o preparo de refeicdes frias ou quentes, incluindo, combinando, misturando e
frequentemente aquecendo ingredientes. HARTMANN, DOHLE E SIEGRIST (2013) afirmam
que as habilidades culinarias consistem naquelas utilizadas para preparar diferentes tipos de
alimentos, como assar um pdo ou preparar uma sopa. Para FOLEY e col. (2011), a definicdo
dessas habilidades deve considerar a capacidade de transformar o conhecimento tedrico sobre
ingredientes e técnicas culinarias em pratica. SHORT (2006) define habilidades culinéarias
como um conjunto de habilidades mecanicas usadas na preparacdo de refei¢es, como cortar,
misturar, aquecer etc., mas que também englobam habilidades perceptivas e conceituais
relacionadas a compreensao de como o alimento reagird quando cozido.

LAVELLE e col. (2017) reiteram este Gltimo conceito e apontam um conjunto mais
amplo de habilidades envolvidas em todo o processo de preparacdo de refeicdes, conhecido
como habilidades alimentares (food skills), que incluem habilidades para selecionar e preparar
alimentos com os recursos disponiveis e para produzir refeicdes equilibradas e nutricionalmente
adequadas e que satisfacam aqueles que irdo consumi-la. Isso inclui desenvoltura para
planejamento de refei¢des, compras, orgamento e leitura de rotulos.

Em revisdo sobre o tema, JOMORI (2017) refere que confianca e conhecimento séo
também requisitos fundamentais para o desenvolvimento de habilidades culinarias individuais.
Assim, habilidades culinarias podem ser categorizadas como aquelas "centradas em tarefas" e

"centradas na pessoa". As primeiras referem-se a habilidades mecénicas, tais como emprego de
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técnicas de culinaria e uso de certos alimentos e utensilios. Para tal, exigem conhecimento
culinario quanto aos termos, técnicas e ferramentas. As habilidades centradas na pessoa
referem-se a dimensdes de percepg¢do, conceituais e conhecimento académico, que podem ter
impacto na confianca, atitude e comportamento de um individuo no que concerne ao ato de
cozinhar. Um modelo conceitual foi formulado para definir habilidades culinarias, com

categorias relacionadas aos alimentos e individuos (Figura 5).

\‘ I Conhecimento Acadﬁmico‘ﬂ _“
\ > ren f
. Habilidadesperceptiva_!;,.—lr-—-l-..liahilidades conceituais I-

{a) Conhecimento
Uso de alimentos Culinario 7

IN/MP com ;
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"EATE GORIAS RELACIOMADAS
AD ALIMEMNTO
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Figura 5: Modelo conceitual de habilidades culinarias.

Nota: (a) "tradicional ou doméstico"; estéo sujeitos a todas as etapas, desde o pré-preparo até preparagdo final; (b) "artificial”
ou “tecnologico”, tendo ja sido sujeito a algum tipo de processamento antes de ser utilizado na preparagdo de refeigdes, que
podem frequentemente ser apenas reaquecidas, requerendo preparagdo minima ou nenhuma preparacao; (c) Uso de préticas
técnicas e habilidades mecanicas. Envolvem o uso de técnicas culinarias para manipular alimentos (por exemplo, cortar, picar,
fatiar, branquear, temperar, descascar, fritar, assar alimentos); (d) Envolvem habilidades perceptivas e habilidades conceituais,
o0 conhecimento académico, bem como a capacidade de planejar menus (habilidades criativas) e organizar a preparacdo de
refeicdes (ajustando o tempo para executar tarefas culinarias). Atitude, confianca (autoeficacia), comportamento e
conhecimento culinario sdo consideradas dimensdes individuais para avaliar as habilidades culinarias; (e) As habilidades
perceptivas estao relacionadas a capacidade de avaliar o sabor, a cor e a textura das combinacdes de ingredientes. As habilidades
conceituais estdo relacionadas a capacidade de prever resultados, ser criativo e demonstrar como corrigir ou harmonizar os
ingredientes. O conhecimento académico envolve conhecimento sobre nutri¢do, higiene alimentar e tendéncias alimentares. O
conhecimento culinério esta relacionado as nogdes de termos e técnicas culinarias, uso de equipamentos, utensilios e
ingredientes adequados, bem como substitui¢do de ingredientes aceitaveis, com nimero minimo de erros na preparacao final
dos alimentos; (f) Vistas como interesse em preparar a comida, ou como um elemento de identidade culinaria, seja
positivamente (ex. desfrutar de comida caseira, experimentar novas receitas, achar mais viavel economicamente) ou
negativamente (por exemplo, cozinhar é exaustivo, leva muito tempo); (g) Autoeficacia na capacidade de realizar tarefas na
cozinha sob condicdes especificas; (h) Aplicar e revisar as atividades corretas enquanto pratica-se as habilidades culinarias em
casa. IN/ MP: In Natura / Minimamente Processado; P / UP: processado / ultraprocessado.

Fonte: adaptado de JOMORI, 2017.
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Diferente deste modelo conceitual, outros estudos realizados em paises como Australia
e Estados Unidos, apresentam indagagdes quanto a considerar ou ndo 0 aguecimento em micro-
ondas ou com agua quente ou finaliza¢do de alimentos prontos para consumo, como habilidade
culinaria (SHORT, 2006; LAVELLE, et. al., 2016; WOLFSON, et. al., 2016 apud MARTINS,
2019). Tais alimentos seriam categorizados como ultraprocessados (AUP), de acordo com a
classificacio NOVA apresentada no Guia Alimentar para a populacdo Brasileira (BRASIL,
2014), cujo extensivo processamento industrial limita o processamento caseiro de refeicdes, e
cujo consumo habitual é tratado como uma preocupacdo para 0 ambito da salde publica
(MONTEIRO, et. al., 2015). Assim, para o GAPB, habilidades culinarias sdo: “habilidades
necessarias para selecionar, preparar, temperar, cozinhar, combinar e apresentar alimentos na
forma de preparagdes/refei¢cdes”. Essa defini¢ao implica também em um cozinhar que valoriza
0 consumo de alimentos in natura e/ou minimamente processados e preparacdes culinarias
baseadas nestes alimentos, entendendo como desvantagem a substituicdo desses alimentos e
preparagdes por AUP (MONTEIRO, et. al., 2015; MARTINS, 2019).

METCALFE et. al. (2018) também desconsideram o aquecimento ou finalizagdo de
AUP como parte integrante da abordagem de habilidades culinérias, contextualizando-as como
habilidades que permitem aos individuos preparar refeicdes a partir do zero. Apontam ainda
que as habilidades culinarias sdo compostas por uma ampla variedade de capacidades em varios
dominios, incluindo habilidades mecénicas (ex. cortes e técnicas de cozimento), de
planejamento e perceptivas, bem como conhecimento sobre nutricdo, quimica e seguranca
alimentar.

DE OLIVEIRA (2018) resume as habilidades culinarias descritas na literatura em seis
dimensGes: 1) Conhecimento, que inclui aqueles de cunho nutricional e de controle higiénico
sanitario; 2) Planejamento, que concerne as compras dentro do orgamento e organizacdo do

preparo de refeicdes e tempo, 3) Criatividade, para o preparo de refei¢des a partir dos alimentos
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e sobras disponiveis; 4) Habilidades mecéanicas, que compreendem a execucdo de técnicas
culinarias de corte e coccdo; 5) Percepcdo da comida, que considera a capacidade de julgar
percepcOes sensoriais de ingredientes e suas combinacdes e; 6) Confianca, que pode ser um
importante determinante relacionado ao aprendizado e uso de habilidades culinarias.

Apesar de sua importancia, a culindria doméstica € um desafio para muitos, pois,
diferentemente de restaurantes, que possuem indmeros equipamentos e utensilios, além de
profissionais ocupando as etapas do processo produtivo, que se reserva exclusivamente a
cozinhar, na maioria das casas as pessoas cozinham e realizam atividades paralelas e
desassociadas do preparo de alimentos. Portanto, a falta de habilidades culinarias pode
prejudicar a capacidade de uma tarefa maltipla em uma situacdo familiar exigente (SHORT,
2006).

Quando ha restri¢des de tempo em um estilo de vida rapido ou estressante, ser capaz de
realizar varias tarefas simultaneamente é uma vantagem. Se o(a) provedor(a) de refei¢cbes nao
puder cozinhar enquanto estiver lavando roupa e cuidando das criangas, € menos provavel que
ele(a) prepare uma refeicdo caseira. Além disso, se o(a) provedor(a) de refei¢cdes for incapaz de
planejar e organizar uma refei¢do, ou de criar uma refeicdo que satisfaca aqueles que a comem,
ele(a) pode achar mais facil comprar um produto de conveniéncia que economize tempo e
energia e que considere satisfatorio para todos (TERNIER, 2010). Desta forma, o conceito de
uma categoria de habilidades culindrias em nivel domeéstico pode ser mais util para
compreender a préatica do preparo de refei¢ces caseiras, pois elas sdo mais abrangentes do que
0 conjunto de habilidades usadas durante apenas o processo culinario comum.

Com base na exploragdo de referencial tedrico, a autora deste estudo baseia-se na
definicdo do Guia Alimentar para a Populacdo Brasileira (BRASIL, 2014) para conceitualizar
as habilidades culinarias domésticas (HCD) como a capacidade de realizar tarefas relacionadas

ao preparo de comida caseira, a partir de alimentos in natura, minimamente processados e
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ingredientes culinarios, e amplia o conjunto de atributos que definem tais habilidades ao
planejamento do cardapio, sele¢do e combinacédo de ingredientes, confian¢a quanto ao emprego
de utensilios e técnicas culinarias, bem como a capacidade de realizar tarefas concomitantes ao
ato de cozinhar, em consonancia com outros autores apontados nesta se¢cdo (SHORT, 2008;
TERNIER, 2010; METCALFE, et. al., 2018; DE OLIVEIRA, 2018). Compreende-se, ainda,
que estas habilidades estdo relacionadas as implicacfes ambientais e econémicas (MILLS et.
al., 2017) e que sdo valorizadas como expressao de aspectos culturais e sociais de um povo
(BRASIL, 2014; CASTRO, 2015).

As HCD estdo relacionadas a outros conceitos postulados na literatura cientifica
envolvidos com a promocdo da alimentacdo adequada e saudavel (PAAS), como a alfabetizacédo
alimentar (food literacy), que leva em consideracdo as dimensdes sociais e ambientais mais
amplas do comer em conjunto, associadas as habilidades do individuo (CULLEN, et. al., 2015).
Aqueles considerados “alfabetizados em alimentos” possuem habilidades para revisar e adaptar
sua dieta e fontes alimentares em resposta as mudancas impostas pela vida moderna para manter
a qualidade da alimentacdo. Outro conceito relacionado as HCD ¢é a agéncia alimentar (food
agency), que corresponde a capacidade de um individuo agir intencionalmente para mudar seu
préprio ambiente alimentar. Em geral, seu foco esta nos mecanismos individuais que levam ao
ato de cozinhar em casa, secundarios a outros elementos externos que impactam na liberdade
do individuo e, consequentemente, em sua autonomia (TRUBEK, 2017). A autonomia culinaria
é definida como a capacidade de pensar, decidir e agir, fazer refeicbes em casa utilizando
principalmente alimentos in natura e minimamente processados, sob influéncia das relagdes
interpessoais, do ambiente, dos valores culturais, do acesso a oportunidades e da garantia de
direitos; portanto, as HCD representam uma importante dimensdo desse constructo (DE

OLIVEIRA, 2018).
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2.4 HABILIDADES CULINARIAS DOMESTICAS NA ATENCAO

PRIMARIA A SAUDE (APS)

2.4.1 Habilidades culinarias domésticas como estratégia de promogao

da alimentacéo adequada e saudavel (PAAS)

A Atencdo Priméaria a Saude (APS) também chamada de Atencdo Basica (AB) é
reconhecida como uma estratégia essencial no combate a disparidade da assisténcia a saude no
Brasil, representando o contato preferencial dos usuarios com o sistema de satude (FRANCA,
et. al., 2017). De acordo com a Declaracdo de Alma-Ata, os cuidados primarios com a saude
constituem a “chave” para o desenvolvimento social ¢ econdmico das comunidades,
reafirmando-se a satde como direito fundamental e principal meta social de todos 0s governos
(JAIME, et. al., 2011). Dentre os itens que compdem a declaracdo de Alma-Ata estd a
promocdo da nutricdo apropriada (WHO, UNICEF, 1978), como estratégia para o
enfrentamento da situacdo epidemioldgica e nutricional do pais, que configura um dos
principais desafios para a gestdo das politicas publicas de saude, cujos custos para 0 SUS
representam impacto crescente, resultando em sobrecarga dos servicos e a qualidade
prejudicada do atendimento (BRASIL, 2011).

Dispondo estabelecer a¢des para solucionar este desafio, foi lan¢ado pelo Ministério da
Saude o Plano de Ac¢0es Estratégicas para o Enfrentamento das DCNT no Brasil (2011-2022)
(BRASIL, 2011). O Governo Brasileiro levou seu Plano para a reunido da ONU de 2011, sobre
o0 tema, com participacdo de representantes de governo de paises de todo 0 mundo, ocasido em
que foram reforgados os compromissos dos chefes de Estado para enfrentamento desse cenario.
Como resultado desses compromissos, aprovou-se o Plano de Acdes para a Estratégia Global

de Prevencgéo e Controle das DCNT (2013-2020), que assegura que com 0 apoio dos atores



56

sociais e do governo, ao promover incentivos e parcerias, € possivel colocar em pratica as mais
variadas acdes em favor da alimentagio saudavel (ROBERTO, 2015)2.

As acdes de alimentacédo e nutricdo ja eram consideradas no Brasil desde a publicacao
da Lei Organica do SUS (LOS 8.080/90), quando foi criada a Comissdo Intersetorial de
Alimentacdo e Nutricdo (CIAN), no ambito do Conselho Nacional de Saude e atribuida a
direcdo nacional do SUS a responsabilidade pela formulacéo, avaliacdo e apoio as politicas de
alimentacédo e nutricdo (BRASIL, 2010). A referéncia a essas acdes na LOS possibilitou, em
1999, a publicacéo da Politica Nacional de Alimentacao e Nutricdo (PNAN), revisada em 2011,
gue se constitui como um instrumento que visa contribuir para a concretizacdo do direito
humano a satde (DHS) e do direito humano a alimentacéo adequada (DHAA). (BRASIL, 2012)

Dentre as diretrizes da PNAN estd a promocdo da alimentacdo adequada e saudavel
(PAAS). No ambito do SUS, a PNAN e a Politica Nacional de Promocéo da Saude (PNPS)
preveem acdes especificas para esta diretriz, priorizando o desenvolvimento de habilidades e
competéncias que gerem empoderamento e autonomia dos individuos e comunidades, como:
promocao de atividades de educacéo alimentar e nutricional, que valorizem alimentos regionais
e aspectos culturais da alimentacdo, com foco na redugdo do consumo de alimentos com alto
teor de sddio, agucar, gordura saturada e gordura trans (BRASIL, 2012).

Dentro da &rea de Saude Coletiva, a APS passa a ser um espaco importante paraa PAAS,
ja que os principios de promocédo da salde e a integralidade do cuidado incluem as préticas

nutricionais como prioridades (RIGON, et. al., 2016).

2 Em 2021, o Ministério da Salde Brasileiro publicou a nova edigéo do documento, que identifica alimentag&o ndo saudavel e inatividade fisica
entre os principais fatores de risco comportamentais para 0 adoecimento por DCNT. Dentre os indicadores e metas para fatores de risco para
as DCNT estdo: aumentar em 30% a prevaléncia do consumo de frutas e hortaligas, a reducédo do consumo de ultraprocessados e do consumo
regular de bebidas adogadas. Para a prevencdo dessas doengas o Plano aponta a necessidade da estruturacdo de agbes de educagdo e
comunicacéo relacionadas a alimentagdo adequada por meio da oferta de qualificacéo profissional e acbes educativas junta aos individuos e
comunidade, valorizando especificidades culturais e regionais dos diferentes grupos e etnias.

Brasil. Ministério da Salde. Secretaria de Vigilancia em Saude. Departamento de Andlise em Salde e Vigilancia de Doencas N&o
Transmissiveis. Plano de AcOes Estratégicas para o Enfrentamento das Doengas Cronicas e Agravos ndo Transmissiveis no Brasil 2021-2030
[recurso eletronico] / Ministério da Sadde, Secretaria de Vigilancia em Sadde, Departamento de Analise em Salde e Vigilancia de Doengas
Néo Transmissiveis. - Brasilia: Ministério da Saude, 2021. 118 p.: il. Disponivel em:
http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/plano_enfrentamento_doencas_cronicas_ agravos_2021_2030.pdf ISBN 978-65-5993-109-5
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Compreendendo-se que a construcdo de conhecimentos e a efetivacdo de préaticas de
EAN no contexto da seguranca alimentar e nutricional (SAN) pressupdem ultrapassar barreiras
de saberes cientificos e especializados frente ao enredamento de fenémenos alimentares, cuja
natureza ndo se aparta da complexidade da vida, os marcos regulatérios da politica de SAN —
LOSAN, Marco EAN, Guias Alimentares, Estratégia Intersetorial de Controle e Prevencéo da
Obesidade — tém reforcado a necessidade de uma abordagem holistica da alimentacdo na
expectativa de mitigar os problemas alimentares contemporaneos, e paratal, o dominio de HCD
pode ser requerido com a finalidade de instrumentalizar o sujeito de direito para escolhas
alimentares, de forma autdbnoma e soberana, visando a garantia do DHAA e o enfrentamento
das DCNT, posto que, o estabelecimento de intervencdes para modificacdo do comportamento
alimentar tem mais chance de sucesso quando se valoriza o vinculo com a comida como veiculo
de identidade cultural, memdria familiar, expressdo da condicdo social e experiéncia prazerosa
do que com a doenca em si: Ao preparar o proprio alimento, as pessoas compram alimentos
menos processados, resgatam receitas familiares que preservam suas culturas, suas histérias de
vida e o ritual da comensalidade (BEZERRA, 2018). Ainda como aspecto cultural, é
indispensavel refletir sobre as possibilidades de organizacdo da preparacdo de alimentos na
rotina doméstica frente as questdes de género, novos arranjos familiares e ao aumento da
expectativa de vida (MENEZES & MALDONADO, 2015).

A culinaria como prética emancipatéria € um dos principios postos no Marco de
Referéncia em EAN para as Politicas Publicas (BRASIL, 2012). Desta forma, acGes de
educacéo alimentar e nutricional que promovam HCD oportunizam a comunidade repensar suas
decisfes quanto a aquisicao de alimentos para promocao de habitos alimentares mais saudaveis
e qualidade de vida, bem como sua a relacdo entre essas escolhas e a sustentabilidade ambiental,
social e econdmica da comunidade, promovendo estimulo a produgéo agroecologica, respeito

aos ciclos naturais e sazonalidade e valorizando a cultura alimentar local (BRASIL, 2018).
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E preciso, ainda, conjecturar sobre quais tradicdes sio necessarias manter para garantir
uma alimentacdo saudavel e adequada, com um sistema alimentar mais justo e sustentavel
(MENEZES & MALDONADO, 2015; BEZERRA, 2018). Em uma sociedade contemporanea,
ndo se pretende, porém, postular uma volta ao passado, mas o uso do tempo dedicado ao ato de
cozinhar pode ser otimizado com planejamento de compras e organizacdo da cozinha e do
cardapio. Coloca-se, portanto, ao profissional de salde, o desafio de buscar a incorporagédo do
gosto, da salde e da praticidade nas suas recomendacdes e na relacdo com as pessoas, meio
ambiente e cultura, desmistificando a crenca de que o prazer em se alimentar e a salde se
localizam em pontos opostos. Compreende-se, assim, que a apropriacdo de HCD para
orientacdes na APS permite ao profissional aproximar seu conhecimento cientifico do cotidiano
de vida das pessoas (DIEZ-GARCIA E CASTRO, 2011), indo ao encontro dos saberes e das
praticas sociais, fortalecendo capacidade do individuo ou comunidade de identificar solucdes
para sua rotina.

Recentemente, o Ministério da Saude brasileiro lancou o documento intitulado “Matriz
para Organizacdo dos Cuidados em Alimentacdo e Nutricdo na Aten¢do Primdria a Satde”
(BRASIL, 2022), cujo proposito é fornecer bases para o apoio e estruturacdo dos cuidados em
Alimentacdo e Nutri¢do nos territorios cobertos pela Atencao Primaria a Saude (APS) no Brasil.
O documento oferece um conjunto de elementos essenciais e mobilizadores aos gestores e
profissionais de salde visando organizar e garantir uma melhor oferta de cuidados em
Alimentacdo e Nutricdo para a populacdo e destaca a importancia da orientacdo para o
desenvolvimento de habilidades culinarias entre criancas e adultos como estimulo a formacao

de habitos alimentares saudaveis e promocéo de escolhas alimentares autbnomas.
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2.4.2 Formacdo do profissional de saude frente as habilidades

culinarias domeésticas

A PAAS integraa Promocéo da Saude, que consiste num conjunto de estratégias focadas
na melhoria da qualidade de vida dos individuos e coletividades, por meio de acgdes
intersetoriais, voltadas ao coletivo, aos individuos e aos ambientes (fisico, social, politico,
econdmico e cultural). Diante do processo de reformulagdes nos cenarios de praticas em saude,
esse tema instiga substancial interesse na producéo cientifica, no que concerne a formagao e a
atuacdo de profissionais de salde que precisam considerar que a ldgica da intervencdo para
PAAS precisa ultrapassar o carater biologico/fisiologico das préaticas alimentares que orientam
a mudanga comportamental ¢ a “medicaliza¢do da comida”, levando em consideracao a rotina
globalizada, a praticidade culinaria, a cultura e prazer, a fim de otimizar a adeséo do individuo
a proposta de orientacédo dietética para alcance de objetivos e adequacdo dos habitos alimentares
(CHAMBERS, et. al., 2012; DANIELS, et. al.,, 2012; OPHA, 2013; MENEZES E
MALDONADO, 2015). Em suma: as recomendacdes para promocéo de saude e da alimentacdo
adequada e saudavel dependem ou ao menos perpassam a necessidade desenvolver/exercer
HCD para sua efetividade.

Embora as HCD no contexto do incentivo de praticas alimentares saudaveis, tenham
sido foco de investigacdo de estudos em diversos paises nos Gltimos anos, a producdo cientifica
no que concerne a investigacdo dessas habilidades entre profissionais de saude ainda € escassa
(CHAMBERS, 2012). Na contramdo desta tendéncia, politicas publicas nacionais e
internacionais tém valorizado as habilidades culinarias em programas e instrumentos para
promocgdo de salde e de alimentagdo adequada, como o Guia Alimentar para a Populacdo
Brasileira (BRASIL, 2014), que ressalta a importancia do ato de cozinhar como estratégia para

frear problemas de saude publica atualmente enfrentados no pais, como 0 aumento excessivo
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de peso e as doencas cronicas ndo transmissiveis. O Guia Alimentar para Criancas Brasileiras
Menores de Dois Anos também dedica uma se¢do exclusiva do documento a importancia do
preparo de refeicbes caseiras, apresenta orientacbes para o compartilhamento de
responsabilidades inerentes a pratica culinaria e estimula o desenvolvimento de habilidades
para cozinhar (BRASIL, 2019).

Como estimular a populacao a fazé-lo, se quem deve orientar esta pratica também nao
0 souber (KRIEGER, 2013; BISPO JR. E MOREIRA, 2017)? O profissional de salde deve
sentir-se capacitado e confiante para tratar de HCD em sua prética profissional. A partir da 132
Conferéncia Nacional de Satde (CNS), a Educacdo Permanente em Saude (EPS) passou a ser
indicada para a qualificacdo dos trabalhadores do SUS, compreendendo-se que ndo basta
transmitir novos conhecimentos, pois o acimulo de saberes técnicos é apenas um dos varios
determinantes para a transformacao de suas praticas (CONSELHO NACIONAL DE SAUDE,
2008). As acdes de EPS tratam, portanto, da formacdo do aprendizado com uma vinculacao
horizontal, intersetorial e interdisciplinar, visando ampliar a participacdo dos trabalhadores
como agentes de transformacéo social (BISPO JR. E MOREIRA, 2017).

Cabe ressaltar que acOes de qualificacdo da forca de trabalho e o planejamento ac¢Ges de
EAN centradas em HCD devem resultar do diagndstico preciso destas habilidades entre os
profissionais de salde atuantes na APS. Tal diagnéstico depende da selecdo e emprego de
instrumentos validos e confidveis, baseados em critérios psicométricos robustos, de modo a

evitar expectativas irreais sobre as informacdes que tais medidas podem prover.
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2.5 MENSURANDO HABILIDADES CULINARIAS DOMESTICAS:

VALIDACAO DE INSTRUMENTOS

2.5.1 Psicometria: aspectos de validade e confiabilidade no

desenvolvimento de instrumentos

A medicdo de fenbmenos em salde requer estudo especial, posto que muitos destes
fendmenos sdo apontados na teoria, porém sdo intangiveis, configurando-se como variaveis
latentes. Define-se como variavel latente (também chamada de variavel hipotética ou teorica,
constructo ou fenbmeno subjacente) aquela que ndo pode ser diretamente observada e
quantificada, mas que pode ser representada por indicadores, construidos por itens de um
instrumento que permitirdo ao pesquisador obter uma medida razoavelmente precisa do
fendmeno (HAIR JR, et. al., 2014; DEVELLIS, 2017). As HCD configuram-se como um
exemplo de variavel latente.

Para compreensao dos estudos de medicéo destes fendmenos, a defini¢cdo do conceito
de medicdo se faz necessaria: STEVENS (1959, p. 24) citado por DILORIO (2005) prop6s que
amedicao ¢ a “atribuicao de numerais a aspectos de objetos ou eventos de acordo com regra[s]”,
um processo sistematico de categorizacdo e quantificacdo de atributos referentes a uma
determinada variavel latente em estudo.

Utilizar regras para mensuracdo destes atributos implica que o processo deve ser
padronizado, claro e exige a aplicacdo de instrumentos com boas propriedades psicométricas
(REICHENHEIM, BASTOS, 2021). Um dos instrumentos mais utilizados para medir
fendmenos latentes € a escala, definida como um tipo de medida composta por varios itens que

possuem uma estrutura logica ou empirica entre eles. A soma das pontuac¢des para cada uma
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das afirmacGes de uma escala cria um escore geral de intensidade relacionada ao fenémeno
latente avaliado (DEVELLIS, 2017).

O processo de desenvolvimento de escalas é exigente, trabalhoso e demorado, de modo
que pesquisadores devem revisar 0s instrumentos existentes para possivel ado¢édo ou adaptacéo,
propondo-se o desenvolvimento e validacdo de um novo instrumento de medida em casos de:
(1) inexisténcia de um instrumento que investigue o fenémeno que se deseja estudar ou (2)
quando instrumentos existentes apresentam propriedades psicométricas insatisfatorias ou
cobrem inadequadamente o constructo de interesse, cenario observado neste referencial tedrico
e que justifica a producdo desta pesquisa de doutorado (JOHNSON E MORGAN, 2016).
Estudos que reportaram o desenvolvimento de instrumentos com o propésito de medir
habilidades culinarias sdo descritos na secao seguinte deste capitulo.

Construir uma nova escala de medida requer do pesquisador profunda imersdao em
literatura cientifica, visando apresentar uma definicdo conceitual precisa do constructo a ser
medido, reconhecendo-se os limites do fen6meno para que o contetdo do instrumento ndo seja
desviado inadvertidamente para dominios ndo intencionais (JOHNSON E MORGAN, 2016).
Em seguida, inicia-se a pesquisa, selecdo, construcéo e o refinamento do conjunto inicial de
itens quanto aos seus contetdos empiricos e semanticos. Os aspectos operacionais do
instrumento também devem ser detalhados, incluindo os cenérios de aplicacdo possiveis. A
proposta inicial de itens e de formatacao do instrumento deve ser, entdo, submetida a analise de
especialistas quanto a abrangéncia do fenbmeno captado e quanto a clareza, pertinéncia e
relevancia dos itens e rotulos propostos, incluindo-se analises estatisticas que assegurem a
concordancia no processo de julgamento. Pre-testes também devem ser conduzidos para
identificacdo da compreensdo e operacionalizacdo do instrumento, pela populacdo-alvo. Este
conjunto de etapas compde a primeira fase de desenvolvimento do instrumento, denominada

“prototipica”. O prototipo desenvolvido é entdo, examinado em uma segunda fase, cunhada de
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“psicométrica”, composta por uma sequéncia de estudos quantitativos de maior porte
(REICHENHEIM, BASTOS, 2021). O fluxo de desenvolvimento de instrumentos de pesquisa

¢ apresentado na Figura a seguir:

Fase 1 Fase 2
(Prototipica) (Psicométrica)
Identificar o propdsito da pesquisa Aplicar o prototipo aprovado por

especialistas e pré testado junto a
populacéo - alvo e conduzir analises
estatisticas a partir das respostas dos

Definicéo do constructo a ser medido participantes para ajustes finais do
(construcio de referencial tedrico e instrumento (exclusao de itens,

B : " definicdo de fatores) e analise da
SEEED eemeeTLEL 80 TErenEns) qualidade do instrumento (testes de

confiabilidade e validade)

Revisar na literatura cientifica
potenciais escalas para adogao ou

adaptacéo
Documentacao do processo de
construcao do instrumento,
Selecionar e/ou redigir itens, construir informacGes tecnicas sobre validade,
rétulos de resposta e definir formatos de __confiabilidade, apresentacdo de
administracio instrucdes de uso e interpretagio de

pontuacdo final (escore), a partir de
publicaces cientificas e/ou manuais

Submeter o instrumento a revisao: DBl el
- Por especialistas
- Pré testes (piloto)

Figura 6: Fluxo de etapas de desenvolvimento de instrumentos de medida
Fonte: Adaptado de JOHNSON E MORGAN (2016). Traduzido pela autora.

A psicometria € um método cientifico de avaliacdo das propriedades de um instrumento
de medida, que determinam como os itens deste instrumento séo formatados, os tipos de dados
gue este produzird e como estes dados serdo analisados. Trés propriedades sdo de particular
interesse: (1) o tipo de informag&o gerada pelo instrumento (na maioria dos casos, pontuacao),

(2) a confiabilidade dos dados, que corresponde a capacidade de reproduzir um resultado
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consistente no tempo e espaco ou entre diferentes observadores, demonstrando aspectos de
estabilidade e consisténcia interna e (3) questdes relativas a validade dos dados obtidos a partir
do instrumento. Esta propriedade se refere a legitimidade das pontuaces, a extensdao em que as
evidéncias e a teoria apoiam a interpretacdo dos escores do instrumento para 0 proposito
proposto, apresentando-se como questionamento: o instrumento mede o que se propde a medir?
(HAIR JR., et. al., 2014, FURR E BACHARACH, 2014; DE SOUZA, et. al., 2017;
ECHEVARRIA-GUANILO, et. al., 2018).

O COSMIN (COnsensus-based Standards for the selection of health Measurement
INstruments) € uma iniciativa internacional proposta por uma equipe multidisciplinar de
pesquisadores com formacdo em epidemiologia, psicometria, medicina, pesquisa qualitativa e
assisténcia a saude, com experiéncia no desenvolvimento e avaliacdo de instrumentos de
medicdo (MOKKINK, et. al., 2010). Um modelo teérico de validade ortogonal € apresentado
por COSMIN, considerando propriedades psicométricas que refletem aspectos de qualidade de
uma medida obtida como resultado da aplicagéo do instrumento desenvolvido ou adaptado. Tais

propriedades e seus procedimentos analiticos sdo descritos no Quadro a seguir:
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Quadro 1: Propriedades psicométricas de instrumentos de medida baseadas em modelo teérico de validade ortogonal, segundo COSMIN:

TIPO DE MEDIDA
VALIDADE
(O instrumento mede o que se

propde a medir?)

CONFIABILIDADE
(A medida é confiavel?

Estavel? Livre de erros?)

RESPONSIVIDADE
(Mudangas no fendmeno séo

captadas ao longo do tempo?)

DEFINICAO

Validade de contelido

Refere-se ao grau de correspondéncia dos itens selecionados para
construcdo do instrumento e sua definicdo conceitual. Avalia se 0

conteldo reflete adequadamente o constructo medido
Validade de constructo
Refere-se ao grau ao qual os resultados do teste podem ser

interpretados como reflexo de um constructo particular

Validade de critério

Avalia se pontuacBes de um instrumento se relacionam com as
pontuacbes de uma medicdo padrdo ouro

Estabilidade

Capacidade de reproduzir resultados semelhantes ao longo do
tempo, com observadores diferentes, com 0 mesmo observador e
em diferentes ocasides Intervalo sugerido entre observacdes: 2

semanas

Consisténcia interna

Nivel de relagdo entre os itens homogeneidade)

Responsividade
Capacidade do instrumento de detectar mudancas ao longo do

tempo

Fonte: Adaptado de MOKKNIK, et. al., 2010. Traduzido pela autora.

TIPOS DE ANALISE
Painel de especialistas com uso de métodos estatisticos derivados do

julgamento dos especialistas.

» Validade estrutural (Anélise fatorial/TRI);

* Testes de hipotese (validade convergente/ discriminante — ex. Grupos
conhecidos);

* Validade transcultural.

» Validade concorrente: medida ocorre ao mesmo tempo que 0 Novo
instrumento;

Validade preditiva: considera um critério que serd medido no futuro.

» Teste—reteste: A confiabilidade diminui a medida que o intervalo entre
administracbes aumenta. Intervalo sugerido: 2 semanas;

* Interobservador (Inter-rater): Concordancia entre 2 ou mais observadores
treinados que fazem observagfes simultaneas e independentes;

* Intraobservador (intra-rater): Concordancia na avaliacdo do mesmo
observador em diferentes ocasides.

* Alpha de Cronbach;

* Medida de fidedignidade composta.

» Verificar mudancas na pontuacdo/escore (longitudinal).
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Os pesquisadores que compdem a iniciativa apontam que, em ordem de importancia,
devem ser avaliadas a validade de conteldo, a validade de constructo por meio de analise da
estrutura interna, e a confiabilidade de instrumentos. DE SOUZA e col. (2017) afirmam que,
na maioria das vezes, a analise da validade de critério torna-se um desafio para o pesquisador,
por exigir uma medida “padrdo-ouro” a ser relacionada com o instrumento escolhido, muitas
vezes ndo encontrada em todas as areas do conhecimento, de modo que este tipo de analise é
menos frequente em estudos psicométricos em relacdo aos demais critérios de qualidade
mencionados.

Recomendacdo mais recente de analise da qualidade psicométrica de instrumentos,
chamada de modelo tedrico de validade pentagonal foi apresentada pela American Educational
Research Association (AERA, 2014) em parceria com a American Psychological Association
(APA) e National Council on Measurement in Education (NCME) e citada nas publicacdes de
FURR E BACHARACH (2014) e JOHNSON E MORGAN (2016). Assim como no modelo
ortogonal, a anélise da validade de contetdo, da estrutura interna do instrumento e relagdo com
outras variaveis, a partir de testes de correlacdo da pontuacdo de instrumentos que pretendem
medir o mesmo constructo (incluindo andlises de validade convergente, discriminante e
validade de critério) também sdo apontadas como evidéncias de validade no modelo pentagonal.
Este modelo recomenda, ainda, que 0 processo de resposta e as consequéncias do uso do
instrumento desenvolvido sejam analisados (JOHNSON E MORGAN, 2016). A analise do
processo de resposta visa identificar a compreensao do respondente em relacdo ao item e o que
o0 condiciona a escolher determinada alternativa. Esta anélise pode ser feita a partir de testes
piloto em que o participante verbaliza o que compreendeu, em relacdo a questdo ou o que ele
pensa sobre o item e as alternativas de resposta disponiveis, possibilitando reduzir potenciais
vieses de resposta. A andlise da consequéncia do uso do instrumento visa identificar em curto

ou longo prazo, desfechos positivos ou adversos relacionados a interpretacdo do escore do
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instrumento desenvolvido, de modo que tais consequéncias estdo intimamente relacionadas ao
propdsito do instrumento desenvolvido e a definicdo precisa do constructo a ser investigado,
de modo que o conjunto de evidéncias de validade supracitado e a teoria existente apoiam a
interpretacdo pretendida das pontuacdes de testes para usos especificos (FURR E
BACHARACH, 2014; JOHNSON E MORGAN, 2016).

Na auséncia de escalas com adequada qualidade psicométrica, ndo somente a
fidedignidade e precisdo dos resultados obtidos sdo potencialmente postas em xeque, como
também fica mais dificil comparar os dados com os de outras pesquisas acerca do mesmo
evento, limitando, por sua vez, a constru¢do do conhecimento cientifico sobre o fenémeno

compreendido como objeto de investigacdo (REICHENHEIM, BASTOS, 2021).

2.5.2 Instrumentos de mensuracado de habilidades culinarias existentes

na literatura cientifica®.

Apesar de existirem diversos instrumentos internacionais publicados para avaliar
habilidades culinérias, observou-se caréncia de uniformidade metodoldgica para conferir
evidéncias de validade e confiabilidade entre os estudos que apresentaram tais instrumentos,
tampouco foram encontrados instrumentos adequados a realidade brasileira, que contemplem
rigor metodoldgico.

MCGOWAN e col. (2015) em estudo revisdo, examinaram criticamente os desenhos de
estudos de mensuracdo de habilidades culinarias em adultos, quanto as suas propriedades
psicométricas e fundamentacgéo tedrica. Os autores constataram que, dentre os 26 estudos que

atendiam aos critérios de incluséo, publicados entre 1998 e 2012, apenas 12 descreviam as

3 Parte desse topico deu origem ao artigo de revisdo sistematica apresentado no capitulo 5. Resultados e
Discussao.
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avaliacBes psicometricas dos instrumentos analisados e apenas um instrumento apresentou
extensivo detalhamento das etapas de desenvolvimento e avaliagdes psicométricas as quais foi
submetido. Este instrumento apresentou questfes relacionadas ao grau de confianga no
desempenho de habilidades culinarias, o tipo de culinéria praticada pelos entrevistados,
frequéncia de preparo de refeicBes, seguranca no preparo de refeicbes, conhecimentos de
nutricdo e escolhas alimentares (MCGOWAN, et. al., 2015).

Em seu estudo, JOMORI (2017) realizou adaptacdo transcultural e validagcdo de
instrumento de avaliacdo habilidades culinarias do Programa de intervencao culinaria Cooking
with a Chef, desenvolvido na Universidade de Clemson para estudantes universitarios
estadunidenses, composto por 8 dimens@es e 64 itens. De acordo com a autora, apesar dos
resultados demonstrarem que a metodologia empregada foi efetiva para adaptacéo transcultural,
é sugerido o aprimoramento da metodologia de validacdo do questionario brasileiro, pelo
emprego de analise fatorial. Ademais, os resultados de confiabilidade de parte da escala foram
insatisfatorios. Para a escolha do instrumento submetido a adaptacdo transcultural e validacéo,
a autora realizou no ano de 2014 uma busca sistematica de estudos que avaliaram tais
habilidades na literatura cientifica. Foram encontradas 136 publicacdes e analisados 34 artigos
que mencionaram o uso de instrumento ou método de avaliacdo das habilidades, apds aplicacdo
de critérios de exclusdo. A autora concluiu que mesmo que muitos estudos tenham avaliado
este fendmeno, poucos se referiram as publicacbes sobre metodologias para o seu
desenvolvimento e sua validagé&o.

No ano de 2019, MARTINS e colaboradores desenvolveram uma escala de avaliacéo
do grau de confianca culindria com o objetivo de avaliar a influéncia das habilidades culinarias
de pais na alimentacéo de criancas em idade escolar (MARTINS, et. al., 2019). Apesar de se
tratar de um instrumento que considera a realidade da populacéo brasileira e de basear-se no

conceito de habilidades culinarias pautado pelo GAPB (BRASIL, 2014), o instrumento nédo
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possibilita avaliar tais habilidades de forma abrangente, uma vez que ndo avalia outros dominios
que compdem o fendmeno e a metodologia empregada para analise da validade e confiabilidade
do instrumento mostrou-se incompleta, segundo os critérios psicométricos: Os autores
avaliaram consisténcia interna, estabilidade e validade de conteido do instrumento, porém nédo
reportaram indices de concordancia entre especialistas e procedimentos para validade de

constructo.

2.6 CONCLUSOES DO CAPITULO, JUSTIFICATIVA E PERGUNTA DE

PARTIDA

2.6.1 Relevancia, justificativa e contribui¢cOes da pesquisa

Neste referencial tedrico buscou-se apresentar a evolugdo da transicdo culinéria no
Brasil e no mundo e suas implicagdes para a salde publica, sociedade e meio ambiente,
perseverando sistemas alimentares hegeménicos. Também foi apresentada a relacdo entre o
preparo de refeicGes caseiras com alimentacdo saudavel. O conceito de alimentacdo saudavel,
porém, ndo é consensual na literatura cientifica, assim como o conceito de habilidades
culinérias domésticas (HCD), também explorado neste capitulo. Buscou-se, portanto, esclarecer
a compreensdo da autora quanto a estas defini¢Oes e referéncias utilizadas para embasamento
de tal compreensdo, uma vez que estes conceitos sao delineadores do objeto desta pesquisa.

Com base nestas defini¢Ges, apresentou-se a relevancia da orientacdo das HCD por
profissionais de salde como estratégia de aproximacao do conhecimento técnico dos saberes
populares dos sujeitos de direito usuarios do sistema de satide, com vistas a PAAS. A existéncia

de politicas de promocéo da alimentacdo saudavel e documentos, valorizando a pratica culinaria
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no Brasil, a exemplo do GAPB, pode demandar, portanto, uma avaliagdo acurada das HCD
nesses profissionais, que devem sentir-se capacitados a prover estas orientacoes.

Por fim, dedicou-se uma secdo deste capitulo a apresentar o processo de
desenvolvimento de instrumentos que avaliam HCD e métodos de avaliagdo da qualidade
psicométrica, com especial destaque aos critérios de confiabilidade e validade, culminando na
identificacdo da primeira lacuna de pesquisa da presente tese: A literatura cientifica carece de
estudos atualizados para identificacdo da qualidade psicométrica de instrumentos nacionais e
internacionais desenvolvidos para avaliar as habilidades culinarias entre adultos. Esta lacuna
impulsionou o desenvolvimento de um estudo de revisdo sistematica acerca desta tematica, a
primeira contribuicdo cientifica desta tese. Os resultados obtidos a partir do estudo de reviséo
sistematica apontaram limitac6es nos instrumentos encontrados quanto a definicdo e dominios
de HCD aplicadas as recomendac6es do GAPB e/ou quanto ao uso uniforme de metodologias
em psicometria que evidenciem confiabilidade e validade e/ou aplicabilidade perante a
realidade da populacao deste estudo (profissionais envolvidos com PAAS na APS no Brasil).

Fortaleceu-se, portanto, a necessidade de desenvolver um novo instrumento de
mensuracao das HCD destinadas a este perfil populacional, baseado em critérios de avaliacdo
psicométrica que respeitem rigor metodoldgico para determinacdo de sua validade e
confiabilidade, recomendados em literatura cientifica, o que resultou na segunda contribuicao
cientifica apresentada nesta tese.

Visando facilitar a interpretacdo do escore (pontuacdo gerada pelo instrumento
desenvolvido nesta pesquisa) e estimular o desenvolvimento de HCD entre profissionais de
saude, bem como favorecer agdes de EAN que promovam essas habilidades junto aos sujeitos
de direito, foram produzidos materiais educativos digitais baseados nas dimensées de HCD
avaliadas pelo instrumento desenvolvido, nas recomendacdes do GAPB e do Marco de EAN

para Politicas Publicas. Esta configurou-se como a terceira contribuigéo cientifica desta tese.
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Essa tese torna-se assim, pioneira na disponibilizacdo de um instrumento que
possibilitard averiguar fidedignamente a necessidade de qualificacdo da forca de trabalho e
favorecer o planejamento de acdes e politicas pablicas de PAAS para a populacéo frequentadora
da APS e subsidiar a elaboracdo de materiais educativos apropriados. Alem disso, espera-se
que a aplicacdo deste instrumento viabilize identificar necessidades de revisdo de propostas
pedagdgicas dos cursos de saude, favorecendo a formacdo de profissionais habilitados a
atuarem em prol da soberania alimentar e do direito humano a alimentacdo adequada e saudavel
em detrimento de praticas e orientages medicalizadoras. Outra importante contribuicdo pratica
deste estudo é oportunizar analises comparativas entre pesquisas dedicadas a avaliacdo de HCD,
a partir da utilizacdo padronizada de um instrumento validado com metodologia psicométrica
robusta.

A relacdo das tematicas que compuseram esta revisao da literatura é representada pela
Figura 7, exibindo a relevancia e originalidade do estudo, bem como as lacunas e as

consequentes contribuigdes para o conhecimento conferidos por esta pesquisa.

2.6.2 Pergunta de partida

Diante dessa problemaética, é lancada a pergunta que norteou este estudo: “Como
elaborar e wvalidar um instrumento e materiais educativos digitais direcionados,
respectivamente, a avaliar as habilidades culinarias domésticas de profissionais envolvidos na
promocdo da alimentacdo adequada e saudavel e estimular o desenvolvimento de tais

habilidades na Atenc¢do Primaria a Satde”?
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3. OBJETIVOS

3.1 OBJETIVO GERAL

Elaborar instrumento que permita aferir fidedignamente as habilidades culinarias
domésticas de profissionais envolvidos com a promocao da alimentacdo adequada e saudavel
na APS, bem como materiais educativos digitais para estimulo ao desenvolvimento de tais
habilidades, em conformidade com as recomendacdes do Guia Alimentar para a Populacédo

Brasileira e Marco de EAN para Politicas Publicas.

3.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS

a) Identificar na literatura cientifica estudos que tenham desenvolvido
instrumentos para medir habilidades culinarias da populacdo adulta e avaliar
criticamente a qualidade de suas propriedades psicométricas.

b) Construir um instrumento para mensuracdo das habilidades culinérias
domésticas de profissionais envolvidos na promoc¢do da alimentacdo adequada e
saudavel da APS.

C) Avaliar a qualidade psicométrica do instrumento proposto, a partir de critérios
de validade de conteudo, constructo e confiabilidade.

d) Desenvolver e avaliar o conteddo de materiais digitais de apoio as acbes de
educacdo permanente para profissionais de saude da APS e a¢des de EAN junto aos
sujeitos atendidos, com base nas dimensdes de habilidades culinarias avaliadas pelo

instrumento, recomendacdes do GAPB e Marco de EAN para Politicas Publicas.
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4. METODOS

4.1 CARACTERIZACAO DO ESTUDO

O percurso metodolégico adotado na presente tese é apresentado em 3 etapas: (1)
Procedimentos preliminares ao desenvolvimento do instrumento, descrevendo-se o processo de
conducdo de uma revisao sistematica; (2) Desenvolvimento e validacdo de um instrumento
intitulado Escala de Habilidades Culinarias Domésticas da Atencdo Priméria a Saude, sob
mnemonico “EHAPS”, com detalhamento da fase de elaboragdo de protétipo (incluindo
submissdo a painel de especialistas e pré-teste) e da fase psicométrica (composta por analises
da validade de constructo e da confiabilidade do instrumento, a partir de dados de resposta
coletados de profissionais da APS) e (3) Desenvolvimento e validagcdo de materiais educativos
digitais baseados nas dimensdes de habilidades culinarias domésticas avaliadas pela EHAPS,
nas recomendacdes do GAPB e do Marco de EAN para as Politicas Publicas (envolvendo a
submisséo de materiais desenvolvidos a um painel de especialistas).

A Figura 8 apresenta um diagrama de todas as etapas da metodologia dessa pesquisa.

Cada uma dessas etapas é detalhada neste capitulo.
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Figura 8: Diagrama do fluxo metodoldgico da pesquisa.
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4.2 PROCEDIMENTOS PRELIMINARES AO DESENVOLVIMENTO DO

INSTRUMENTO

4.2.1 Aspectos eticos

Por se tratar de pesquisa com seres humanos, este estudo foi submetido a apreciagdo do
Comité de Etica em Pesquisa da Universidade de S&o Paulo sob registro de aprovacio CAAE
15194819.8.0000.5421, n°. 3.502.315, e pela institui¢do coparticipante da Secretaria Municipal
de Saude de Sao Paulo (SMS-SP), sob registro de aprovacdo n°. 3.585.369. Os participantes
foram informados dos objetivos do estudo e sigilo dos dados por meio de Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE — APENDICE 1), com base nos termos da
Resolucdo n. 466/12. Todos os dados desta pesquisa serdo armazenados de forma segura de
acordo com normas previstas pelo no Brasil, segundo o Comité de Etica em Pesquisa da
Secretaria Municipal de Saude de S&o Paulo, por periodo de 10 anos. A pesquisadora se

compromete a preservar a confidencialidade dos participantes.

4.2.2 Investigacdo de instrumentos existentes na literatura cientifica e

analise de suas qualidades psicométricas.

Visando apresentar uma importante contribuicdo a literatura cientifica sobre a qualidade
psicométrica de instrumentos de avaliacdo de habilidades culinarias na populacdo adulta
reportados por estudos nacionais e internacionais, realizou-se uma revisao sistematica, com o

objetivo de identificacdo e andlise critica destes estudos. Essa revisdao também possibilitou
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identificar potenciais itens apresentados nestes instrumentos para o desenvolvimento do pool
de itens que comporiam a versao prototipica do instrumento desenvolvido nesta tese.

Realizou-se uma pesquisa bibliografica abrangente de artigos publicados até 12 de
janeiro de 2021, nas bases de dados Scopus, LILACS, PubMed e Web of Science. A estratégia
de busca incluiu o uso de termos MeSH ou palavras de texto relacionadas as habilidades
culinarias, instrumentos e estudos de validacdo. Ademais, realizou-se uma pesquisa de literatura
cinza no Google Scholar para identificar estudos ndo indexados nas bases de dados
supracitadas. A estratégia de busca completa para todos os bancos de dados pode ser encontrada
no material suplementar do capitulo 5. Resultados e Discussdo do Artigo 1 (S2 Appendix).
Também foram investigadas as referéncias dos artigos encontrados, a fim de incluir possiveis
estudos ainda ndo identificados.

Um grupo de académicos com formacdo multidisciplinar, composto por 1 professor
doutor da Universidade Federal Rural do Rio de Janeiro (UFRRJ), uma nutricionista doutora
pela Faculdade de Salde Publica da Universidade de Sdo Paulo (FSP/USP), uma professora
doutora do Departamento de Nutricdo em Saude Publica da FSP/USP e a autora desta tese,
desenvolveu e registrou o protocolo da revisdo sisteméatica no International Prospective
Register of Systematic Reviews (base de dados PROSPERO?. As diretrizes PRISMA
(Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-Analyses) também foram
empregadas para reportar e certificar os procedimentos adotados no estudo (MOHER, et. al.,
2009).

A qualidade das propriedades psicométricas dos instrumentos foi definida de acordo
com os critérios de qualidade adaptados de PEDROSA et. al. (2013); SOUZA, ALEXANDRE
E GUIRARDELLO (2017); AYRE E SCALLY (2014); HAIR JR. et. al. (2014); ABMA et. al.,

(2016); BEATON et al. (2000); POLIT (2011); TERWEE et. al. (2007); VALENTINI E

4 Disponivel em: http://www.crd.york.ac.uk/PROSPERO/; niimero de registro CRD42019130836
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DAMASIO (2016) e KESZEI et. al. (2010). Os critérios abordaram as seguintes propriedades:
a) confiabilidade, incluindo consisténcia interna e estabilidade; b) validade, incluindo contetdo,
constructo (estrutural, teste de hipoteses e transcultural) e critério. A qualidade de cada
propriedade de medida foi classificada como adequada (+), indeterminada (?), inadequada (-),
ou nenhuma informacdo disponivel (0). Quando a avaliacdo da qualidade de um atributo
especifico ndo era aplicavel, reportou-se a classificagdo como ‘NA”’.

Dois revisores foram envolvidos de forma independente na selecdo de estudos, extracao
dos dados e avaliacdo da qualidade dos instrumentos. Quaisquer divergéncias foram resolvidas

por um terceiro revisor.

4.3 DESENVOLVIMENTO E VALIDACAO DE INSTRUMENTO DE
MENSURACAO DAS HABILIDADES CULINARIAS DOMESTICAS DA

APS

Esta etapa do estudo é caracterizada por uma abordagem metodoldgica, constituida por
uma fase prototipica e uma fase psicométrica (FURR E BACHARACH, 2014). O estudo
metodolégico refere-se a investigacdo dos métodos de obtencdo, organizacdo de dados e
condugdo de pesquisas rigorosas. Trata do desenvolvimento da validagdo e da avaliagdo de
ferramentas e métodos de pesquisa (POLIT, BECK, 2011).

A escala foi inicialmente desenvolvida para profissionais envolvidos com a promocao
da alimentacdo adequada e saudavel (PAAS) de Unidades Bésicas de Saude (UBS) da SMS-
SP. Ha 464 UBS no municipio de Sao Paulo (SMS-SP, 2021). A Rede de Aten¢do Primaria a
Saude conta com diversos profissionais envolvidos na PAAS distribuidos entre UBS/Centro de

Saude, Nucleo Ampliado de Saude da Familia (NASF), Estratégia Saude da Familia (ESF) e
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outros (unidades de vigilancia em saude, secretaria de saude, polos de academia em saude,
unidades moveis, unidades de atencdo a salde, etc.). Dentre estes profissionais estdo
nutricionistas, médicos, psicologos, dentistas, fisioterapeutas, enfermeiros e agentes

comunitarios de salde.

4.3.1 Fase prototipica

Evidenciadas as limitacGes quanto a qualidade psicométrica de instrumentos a partir dos
resultados provenientes da revisdo sistematica, deu-se inicio a fase prototipica de
desenvolvimento de um novo instrumento para avaliar HCD de profissionais de satde da APS.
Cinco etapas foram estabelecidas para a construcdo do prototipo do instrumento: (1) Criacéo
de grupo de pesquisa; (2) Fundamentacéo teorico-cientifica; (3) Defini¢do de itens e formatos
de resposta do instrumento; (4) Analise da validade de contetido por especialistas e (5) pré-teste

do instrumento.

4.3.1.1 Criacéo do grupo de pesquisa

Criou-se um grupo de pesquisa com nove integrantes de ambos 0s sexos e de diferentes
estados brasileiros (Sdo Paulo, Mato Grosso, Para e Minas Gerais) para desenvolver
sistematicamente o instrumento. O grupo contou com a participacdo de uma professora doutora
do Departamento de Nutricdo em Saude Publica da FSP/USP responsavel pela ministracdo de
disciplinas de abordagem culinéria, cinco pds graduandas deste programa de pesquisa com
formagéo em nutrigdo e gastronomia, uma aluna do curso de bacharelado em Nutrigdo da
FSP/USP com formagdo em gastronomia, uma nutricionista doutora pelo Departamento de

Nutricdo em Saude Pablica da FSP/USP e um professor doutor do departamento de Ciéncias
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Farmacéuticas da Universidade Federal Rural do Rio de Janeiro (UFRRJ), ambos com

experiéncia em elaboracdo e validacdo de instrumentos.

4.3.1.2 Fundamentacdo tedrico-cientifica

Para alem das contribuicbes do grupo de pesquisa, baseadas em sua vivéncia
profissional, experiéncia culinaria e de desenvolvimento de instrumentos, realizou-se profunda
exploracdo de referencial tedrico sobre o fenémeno a ser estudado (habilidades culinarias
domésticas), visando que os itens propostos para a versao prototipica do instrumento fossem
baseados em evidéncias cientificas (JOHNSON E MORGAN, 2016; DEVELLIS, 2017). Os
dominios, itens e formatos de resposta dos instrumentos identificados na revisao sistematica
conduzida previamente a esta etapa da pesquisa (item 4.2.4 Investigacdo de instrumentos
existentes na literatura cientifica e analise de suas qualidades psicométricas) também foram

apreciados e discutidos pelo grupo para a construcao do prototipo.

4.3.1.3 Definicéo dos itens e formatos de resposta

A construcdo e selegdo do conjunto inicial de itens e formatos de resposta da versao
prototipica do instrumento, intitulado Escala de Habilidades Culindrias Domésticas da Atencdo
Priméaria a Saude (EHAPS), seguiu as recomendaces de qualidade propostas por DEVELLIS
(2017), considerando os seguintes critérios:

= Comprimento: evitou-se a construcéo de itens excepcionalmente longos e prolixos

sem sacrificar, porém, o significado do item no interesse de sua brevidade. Considerou-

se adequado o0 uso de frases com até 14 a 18 palavras e 18 a 24 silabas por sentenca;
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= Nivel de dificuldade de leitura: fatores seméanticos e sintaticos foram considerados,
prezando-se pelo uso de palavras claras e frases sintaticamente simples;

= Itens ambiguos ou que remetem a juizo de valores foram evitados, uma vez que
podem deixar o entrevistado com algum dilema. Também foram evitados itens com
maultiplas negativas, duplo caminho (que transmitem duas ou mais ideias) jargdes ou
termos vagos por serem potencialmente confusos (ALEXANDRE E COLUCI, 2011;

COLUCI E ALEXANDRE, 2015; DEVELLIS, 2017).

4.3.1.4 Analise da validade de contetido por especialistas

4.3.1.4.1 Recrutamento da amostra e coleta de dados

O protétipo desenvolvido, foi submetido a um comité de especialistas de diversos niveis
profissionais, entre docentes universitarios, pesquisadores e profissionais de nutricdo e
gastronomia do Brasil (LYNN, 1986).

Considerou-se adequada a amostra de 3 a 10 especialistas (LYNN, 1986) de diversos
niveis profissionais, com formagdo em nutrigdo e gastronomia, incluindo-se um individuo leigo
(EPSTEIN, SANTO, GUILLEMIN, 2015). Os profissionais foram selecionados a partir de
indicagdes e busca em Plataforma Lattes (ALEXANDRE E COLUCI, 2011; COLUCI E
ALEXANDRE,2015). Nao foram incluidos profissionais ligados ao ambiente académico da
pesquisadora responsavel. Os profissionais foram contatados por correio eletrénico e
convidados a participar da pesquisa.

O papel deste comité compreendeu avaliar e selecionar sistematicamente os itens do
instrumento, registrando suas sugestdes de inclusdo ou eliminacdo, assim como demais

comentarios.
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Foram produzidos encaminhados ao comité os seguintes materiais:

1) Termo de Consentimento Livre e Esclarecido, explicando o objetivo do estudo,

métodos e funcdo do especialista;

2) Manual de Orientacdo para participacdo do comité de especialistas, com descricdo

das bases conceituais e tedricas de HCD e os procedimentos para avaliacdo de itens e

dominios do instrumento em sua verséo prototipica (APENDICE 2):

3) Questionarios on-line de caracterizacdo sociodemogréafica e de avaliacdo dos itens e

dominios tedricos do instrumento construidos na fase prototipica®.

4) Versao prototipica do instrumento elaborado.

A técnica Delphi de dois rounds foi realizada. A aplicacdo desta técnica é baseada no
anonimato do respondente, dando a oportunidade aos participantes de expressarem livremente
suas opinides, evitando-se potenciais conflitos pessoais, de status académico ou profissional e
0 julgamento sem influéncia de opinides do grupo. A técnica consistiu de 2 momentos de
avaliacdo (rounds), permitindo inicialmente aos participantes que expressassem sua avaliagéo
e sugestdes de modificacdo em relacdo aos itens propostos (primeiro round) e a analise das
modificacOes realizadas apOs a primeira etapa, podendo-se reconsiderar ou reafirmar suas
opinides iniciais (segundo round) (BOULKEDID, et. al., 2011).

Especialistas apontaram melhorias, inclusdo/exclusdo de itens, adequacdo das opcoes
da escala do instrumento, e responderam a uma escala Likert de concordancia (1 = discordo
totalmente e 4 = concordo totalmente), para avaliacdo de cada item quanto a:

= Clareza: O item foi redigido de forma que o conceito esteja compreensivel e expresse

adequadamente o que se espera medir?

> Link de acesso ao formulario — Round 1: https://forms.gle/CXQEEyanAZrG2hP88;
Link de acesso ao formulario — Round 2 -https://forms.qgle/JAM888cSJyWd4NeUA



https://forms.gle/CXQEEyanAZrG2hP88
https://forms.gle/JAM888cSJyWd4NeUA
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= Pertinéncia: O item reflete os conceitos envolvidos no dominio e é adequado para

atingir os objetivos propostos?

= Relevancia: O item é importante para a construcdo dos dominios que sdo o foco da

escala de pesquisa?

O primeiro round do painel ocorreu entre 26 de marco e 29 de abril de 2020 e contou
com oito especialistas. O grupo de pesquisa examinou os comentarios fornecidos, excluiu itens
irrelevantes e ndo pertinentes, realizou adequacdes daqueles considerados néo claros e incluiu
itens sugeridos para melhor abrangéncia do fenébmeno. O instrumento foi reapresentado aos
especialistas para avaliacdo das reestruturaces. O segundo round, iniciado em 28 de maio de

2020, durou 30 dias e contou com sete especialistas.

4.3.1.4.2 Analises estatisticas

As caracteristicas sociodemogréficas dos especialistas foram planilhadas em programa
Microsoft Excel® e apresentadas por estatistica descritiva. A razdo critica de validade de
contetdo (Critical Content Validity Ratio — CVRc) foi utilizada para analisar estatisticamente
a validade de cada atributo dos itens e dominios (WILSON, PAN, SCHUMSKY, 2012;
GILBERT E PRION, 2016). O CVRc foi calculado da seguinte forma:

CVRc= ne — (N/2)/(N/2)
Onde:
ne = numero de especialistas que apresentaram classificacao 3 (concordo parcialmente) ou 4
(concordo totalmente) na escala Likert;
N = corresponde ao numero total de especialistas participantes.
Esta razdo possui valores criticos definidos mediante o tamanho da amostra de

especialistas, fornecendo assim, um método facil para calcular a significancia em estudos de
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validade de conteudo. Foram retidos itens com CVRc superior ao limite estabelecido para o
numero de especialistas ao nivel de significancia (p) 0,05 (WILSON, PAN E SCHUMSKY,
2012).

Na Tabela abaixo sdo apresentados os pontos de corte de CVRc de acordo o nimero de

especialistas que compdem o painel.

Tabela 1: Valores Criticos para Razédo Critica de Validade de Contetdo (CVRc)

N°de especialistas Nivel de significancia (p), teste bicaudal
(N) 0,2 0,1 0,05 0,02 0,01 0,002
5 0,573 0,736 0,877 0,99 0,99 0,99
6 0,523 0,672 0,800 0,95 0,99 0,99
7 0,485 0,622 0,741 0,879 0,974 0,99
8 0,453 0,582 0,693 0,822 0,911 0,99
9 0,427 0,548 0,653 0,775 0,859 0,99
10 0,405 0,520 0,620 0,736 0,815 0,977

Fonte: Adaptado de WILSON, PAN E SCHUMSKY (2012).

O coeficiente Kappa (K) foi calculado para avaliar a concordancia entre especialistas
sobre cada item (LANDIS E KOCH, 1977) nos dois rounds do painel. Segundo ALEXANDRE
E COLUCI (2015), este coeficiente corresponde a razdo da proporcdo de vezes que especialistas
concordam com a proporcao maxima de vezes que os especialistas poderiam concordar, ambas
corrigidas por concordéncia devido ao acaso. As respostas foram dicotomizadas em: positiva
(3 0ou 4); e negativa (1 ou 2). Os valores foram classificados segundo LANDIS E KOCH (1977)
citado por HAIR JR. et. al. (2014) como: <0,00 Fraco; 0,00- 0,20 Leve; 0,21 -0,40 Razoavel;
0,41-0,60 Moderado; 0,61-0,80 Forte; 0,81 -1,00 Quase perfeito. Foram considerados aceitaveis

itens com valores de concordancia K > 0,60 (LANDIS E KOCH, 1977).
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O indice de validade de contetudo (IVC) também foi utilizado para analisar a validade
do instrumento como um todo, correspondente a média da validade de conteudo de todos os
itens. Resultado >0,8 foi considerado aceitavel (PEDROSA, SUAREZ-ALVARES E

GARCIA-CUETO, 2013).

4.3.1.5 Pré teste do instrumento

A versdo do instrumento aprovada por especialistas quanto ao seu contetdo foi
submetida a um pré teste. Este procedimento visou testar a usabilidade da EHAPS (JOHNSON
E MORGAN, 2016).

Foram selecionados profissionais de um Centro de Saude do municipio de Sao Paulo,
com caracteristicas similares a populacdo alvo da EHAPS. Essa etapa contou com a participacdo
de cinco profissionais, que avaliaram qualitativamente a compreensao e operacionalizacédo do
instrumento e ndo integraram a amostra de validade de constructo e analise de confiabilidade
da EHAPS (fase psicométrica). A pandemia de COVID-19 representou uma dificuldade para
recrutamento na etapa de pré-teste, diante da demanda intensificada por atendimentos em UBS,
porém esta amostra ndo representou uma limitacdo a esta etapa qualitativa do estudo.
RATTRAY E JONES (2007) afirmam que estudos-piloto podem ser realizados usando
pequenas amostras, desde que ndo haja comprometimentos ao desempenho das analises.

Participantes responderam a escala, além de um questiondrio on-line de
autopreenchimento, com dados de caracterizagdo sociodemogréafica e questdes de respostas
abertas, onde puderam comentar sobre possiveis dificuldades de preenchimento do instrumento,
clareza e adequacdo das questdes ao objetivo da pesquisa e reportar o tempo de resposta. A

coleta de dados desta etapa teve duracao de 15 dias.



86

4.3.2 Fase psicométrica

4.3.2.1 Recrutamento da amostra e coleta de dados

Integraram a amostra da fase psicométrica do estudo (validade de constructo e
confiabilidade da EHAPS) os profissionais de saude de Unidades de APS da Secretaria
Municipal de Saude de S&o Paulo, localizadas nas zonas Leste, Oeste, Centro, Norte e Sul
paulista, que registraram consentimento de sua participacdo. O numero de integrantes da
amostra foi calculado apds validade de contetdo e pré-teste, com definicdo do numero de itens
do instrumento. O céalculo amostral baseou-se nas recomendacbes de COSTELLO E
OSBORNE (2005), de 10 sujeitos por item. O recrutamento se deu por contato com
Coordenadorias Regionais de Saude, Supervisdes Técnicas de Saude e gestores de UBS para
coleta de enderecos eletronicos de profissionais de interesse. Também foi desenvolvido um
website®, divulgado em midias sociais para apresentar e esclarecer o objetivo da pesquisa e
recrutar participantes.

Nesta fase a validade de constructo e a confiabilidade da EHAPS foram testadas.
Profissionais integrantes da amostra receberam por e-mail o TCLE, um questionario
sociodemografico e a versdo do instrumento validada quanto ao conteldo e testada,
disponibilizada em formulario de preenchimento on-line (Google forms®). A coleta de dados
teve inicio em 2 de agosto de 2020, com duracdo de 30 dias. Ao todo, 472 profissionais

participaram desta etapa da pesquisa.

® Disponivel em: https://sites.google.com/view/projetohcdusp/
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4.3.2.2 Analises estatisticas

As caracteristicas sociodemograficas dos profissionais de salde participantes desta
etapa da pesquisa foram planilhadas em Programa Microsoft Excel® e apresentadas por
estatistica descritiva.

Empregou-se Analise Fatorial Exploratoria (AFE) para avaliar a estrutura fatorial da
EHAPS. Utilizou-se matriz policorica e método de extracdo Robust Diagonally Weighted Least
Squares (RDWLS). A decisao sobre o nimero de fatores retidos se deu por andlise paralela
com permutacdo aleatoria dos dados observados (TIMMERMAN, LORENZO-SEVA, 2011) e
a rotacao utilizada foi a Robust Promin (LORENZO-SEVA; FERRANDO, 2019). Valores de
60% da variéncia total explicada, itens com comunalidade > 0,4 e cargas fatoriais > 0,30 foram
considerados satisfatorios. O ponto de corte para decisdo sobre a exclusdo dos itens pela carga
fatorial foi definido a partir do tamanho da amostra (472 participantes), como é apresentado na

Tabela 2, abaixo.

Tabela 2: Diretrizes para identificacdo de cargas fatoriais significantes com base em tamanho de amostra:

Carga fatorial Tamanho da amostra necessario para significancia @
0,30 350
0,35 250
0,40 200
0,45 150
0,50 120
0,55 100
0,60 85
0,65 70
0,70 60
0,75 50

2Baseada em nivel de significancia (o) 0,05, um nivel de poder de 80% e erros-padréo considerados como o dobro
daqueles de coeficientes de correlagdo convencionais.
Fonte: HAIR JR. et. al, 2014.
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Considerando que o item de um instrumento deve medir somente um fenébmeno em uma
dimensdo, itens com cargas fatoriais cruzadas também foram excluidos (TABACHNICK,
FIDEL, 2013). Valores de Kaiser-Meyer-Olkin (KMO) > 0,70 e valores significativos para o
indice Bartlett representaram medidas de adequacao da amostra (HAIR JR., et. al., 2014).

Quando obtida uma solucdo fatorial aceitavel na qual todas as variaveis apresentaram
carga significante em um fator, foi designado um significado para o padréo de cargas fatoriais.
As variaveis com cargas mais altas foram consideradas mais influentes para designacdo do
nome ou roétulo para representar uma dimensdo. Assim, com base nos resultados das cargas
fatoriais, os rotulos foram desenvolvidos intuitivamente pela pesquisadora, com base em sua
adequacao para representar as dimensdes latentes de um fator particular (HAIR JR., et. al.,
2014).

A adequacdo do modelo foi avaliada por indices de ajuste (BROWN, 2015;
LORENZO-SEVA, FERRANDO, 2006):

» Root Mean Square Error of Aproximation (RMSEA), que reporta a média

padronizada dos residuos entre a matriz observada e modelada. Valores de RMSEA

devem ser < 0,08;

= Comparative Fit Index (CFI) e Tucker-Lewis Index (TLI), que calculam o ajuste

relativo do modelo observado ao compara-lo com um modelo-base. Valores de CFl e

TLI devem ser > 0,90 ou, preferencialmente, 0,95.

Todos os testes foram conduzidos a niveis de significancia estabelecidos em 0,05 (HAIR
JR., et. al., 2014).

A estabilidade dos fatores foi avaliada pelo indice H, que avalia qudo bem um conjunto
de itens representa um fator. Valores de H > 0,80 sugerem uma variavel latente bem definida e

provavelmente estavel em diferentes estudos (FERRANDO, LORENZO-SEVA, 2018).
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Para testar a confiabilidade, calculou-se a fidedignidade composta (FC), com valores
aceitaveis > 0,70. Essa medida representa um bom indicador para avaliar a qualidade do modelo
estrutural do instrumento e é apresentada como um indicador de precisdo mais robusto,
comparado ao coeficiente alpha (VALENTINI E DAMASIO, 2016).

Todas as anélises estatisticas de evidéncia da validade de constructo e confiabilidade da
EHAPS foram realizadas utilizando o programa estatistico FACTOR, versdao 10.10.03

(LORENZO-SEVA, FERRANDO, 2006).

4.4 DESENVOLVIMENTO E VALIDACAO DE MATERIAIS EDUCATIVOS

DIGITAIS

Visando facilitar a interpretacdo do escore (pontuacdo gerada pelo instrumento
desenvolvido nesta pesquisa) e estimular o desenvolvimento de habilidades culinarias
domésticas, foram produzidos e validados materiais educativos digitais como ferramentas de
apoio as acdes de educacdo permanente para profissionais de salde da APS e acdes de EAN
junto aos sujeitos atendidos, com base nas dimens@es de habilidades culinarias avaliadas pela
EHAPS, nas recomendacbes do GAPB (BRASIL, 2014) e no Marco de EAN para Politicas

Pablicas (BRASIL, 2012).

4.4.1 Definicdo de formatos de materiais educativos digitais

A definicdo de formatos dos materiais educativos produzidos nessa etapa da pesquisa
(videos e materiais graficos instrucionais) deriva da conducdo de grupos focais para

identificacdo das principais necessidades, dificuldades e oportunidades para implementacéo de
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HCD no cuidado e na PAAS, sob a perspectiva de profissionais de saude da rede de APS, cujos
resultados foram reportados em Trabalho de Conclusdo de Curso de Nutri¢do da Faculdade de
Saude Publica da Universidade de Séo Paulo da aluna de graduacdo Julia de Souza Pinto
Camanho, sob orientacdo da autora dessa tese de doutorado. Este trabalho foi conduzido entre

os meses de junho de 2020 e novembro de 2021°.

4.4.2 Desenvolvimento e validacdo de contetdo de materiais educativos
digitais

4.4.2.1 Producao da versdo prototipica dos materiais educativos digitais

Esta fase da pesquisa foi realizada entre abril e novembro de 2021. Desenvolveu-se uma
proposta de materiais educativos digitais direcionados aos profissionais de saude da APS e
sujeitos de direito beneficiarios do SUS, baseados nas dimensdes de HCD avaliadas pela
EHAPS. Mensagens apresentadas nos videos e materiais graficos foram criadas a partir das
recomendacdes do GAPB (BRASIL, 2014) e do Marco de EAN para Politicas Publicas
(BRASIL, 2012).

Os elementos textuais (roteiros/scripts dos videos e contetdo dos materiais graficos
instrucionais) foram desenvolvidos por um grupo de trabalho composto por 5 integrantes com
formacdo em Nutricdo, Gastronomia, académicos e pesquisadores da Faculdade de Saude
Plblica da Universidade de Sdo Paulo (FSP/USP) com experiéncia em estudos de
desenvolvimento e validagdo de instrumentos de pesquisa e uma jornalista da Escola de

Comunicacéo e Artes da Universidade de S&o Paulo (ECA-USP).

7 Camanho JSP. A condugéo de estratégias envolvendo habilidades culinarias domésticas na Atencio Primaria a
Saude do Municipio de Sao Paulo. [Trabalho de Conclusdo de Curso — Curso de Graduagdo em Nutricao]. Sao
Paulo: Faculdade de Salide Publica da Universidade de Sao Paulo; 2021.
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Foram idealizados cinco videos: Quatro deles buscavam representar os dominios de
HCD que compdem a EHAPS: (1) Planejamento criativo; (2) Habilidades multitarefas; (3)
Confianca quanto a capacidade culinaria; (4) Selecdo, combinacédo e preparo de alimentos. O
quinto video, direcionado exclusivamente aos profissionais de salde, versava sobre a
importancia das HCD na APS e orientacGes para o emprego destas habilidades por estes
profissionais durante as acGes de promoc¢do de saude e atendimentos junto a populacdo. A
trajetdria metodoldgica para a construcao dos videos foi adaptada de FLEMING, REYNOLDS
E WALLACE (2009). Os roteiros/scripts dos videos desenvolvidos pelo grupo de trabalho
foram apresentados a uma empresa terceirizada de comunicacdo para desenvolvimento de
storyboards (materiais que apresentam uma série de ilustracGes em sequéncia, com o objetivo

de fornecer uma pré-visualizacao do filme a ser desenvolvido) (GRAVE, et. al., 2021).

Cinco materiais graficos instrucionais foram elaborados em complemento aos videos
educativos, com orienta¢es ou sugestdes de atividades para exercitar/desenvolver atributos
que compdem as HCD. As versdes prototipicas versavam sobre orientagdes para o
planejamento de refeicdes da semana, organizacdo do tempo e compartilhamento de
responsabilidades inerentes a pratica culinaria; preparo refeicdes rapidas baseadas em alimentos
in natura, minimamente processados e ingredientes e culinarios e uso de ervas, especiarias e
condimentos caseiros, visando reduzir o consumo de temperos industrializados e conferir sabor
as preparacdes culinarias. A diagramacdo dos materiais graficos instrucionais foi elaborada pelo

grupo de trabalho, em plataforma de design grafico de midia social Canva®.

4.4.2.2 Avaliacao de conteudo dos materiais educativos digitais

4.4.2.2.1 Recrutamento da amostra e coleta de dados
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As versdes prototipicas dos materiais graficos instrucionais e videos (em formato de
storyboards) foram apresentadas a um painel de especialistas para avaliagdo do contetdo e
sugestdes de adequacdo. Esta etapa contou com a participacdo de especialistas de diversos
niveis profissionais, entre docentes universitarios, pesquisadores e profissionais de nutricéo e
gastronomia do Brasil (LYNN, 1986). Considerou-se suficiente a quantidade de 3 a 10
participantes (GILBERT, PRION, 2016). Os profissionais foram selecionados a partir de
indicacdes e busca em Plataforma Lattes (ALEXANDRE E COLUCI, 2011; COLUCI E
ALEXANDRE,2015). Nao foram incluidos profissionais ligados ao ambiente académico da
pesquisadora responsavel.

Especialistas foram contatados por correio eletrénico e convidados a participar da
pesquisa e receberam um manual de orientacdo para avaliacdo dos storyboards e dos materiais
gréficos instrucionais. A técnica Delphi de 2 rounds (BOULKEDID, et. al.,, 2011) foi
empregada. Especialistas preencheram questionarios on-line®, com questdes semiestruturadas
de caracterizacdo sociodemogréafica e de avaliacdo do contetido dos prot6tipos. Apontaram
melhorias, inclusdo/exclusdo de textos e ilustracbes e responderam uma escala Likert de
concordéncia (1 = discordo totalmente e 4 = concordo totalmente), para avaliacdo de material
quanto aos atributos de clareza, pertinéncia e abrangéncia.

O primeiro round do painel ocorreu entre 06 de abril e de 01 de maio de 2021 e contou
com 9 especialistas. O grupo de pesquisa examinou os comentérios fornecidos, excluiu
contetdos ndo pertinentes, realizou adequacdes de clareza e incluiu contetidos sugeridos aos
materiais graficos instrucionais e storyboards. Em seguida, estes materiais foram
reapresentados aos especialistas para avaliacao das reestruturacées. O segundo round, iniciado

em 08 de julho de 2021, durou 30 dias e contou com todos os especialistas do round anterior.

8 Link de acesso de questionario on-line — Round 1: https://forms.gle/vXhHD4pRv1kojuoRA
Link de acesso de questionario on-line — Round 2: https://forms.gle/8tYcWW4zRmUNDfY 86



https://forms.gle/vXhHD4pRv1kojuoRA
https://forms.gle/8tYcWW4zRmUNDfY86
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4.4.2.2.2 Analises estatisticas

As caracteristicas dos participantes do estudo foram apresentadas por estatistica
descritiva. A razdo critica de validade de contetdo (Critical Content Validity Ratio - CVRc) foi
utilizada para analisar estatisticamente a validade de conteddo dos materiais educativos
(WILSON, PAN, SCHUMSKY, 2012) e coeficiente Kappa (K) foi calculado para avaliar a
concordancia entre especialistas (LANDIS E KOCH, 1977) nos dois rounds do painel. Foram
considerados validos materiais instrucionais e quadrinhos dos storyboards com CVRc
estabelecido em p 0,05 (WILSON, PAN, SCHUMSKY, 2012) e K> 0,60 (LANDIS E KOCH,
1977). O indice de validade de contetdo (IVC) também foi utilizado para analisar a validade
de cada material educativo como um todo. Resultado > 0,8 foi considerado aceitavel

(PEDROSA, SUAREZ-ALVES, GARCIA-CUETO, 2014).

4.4.2.3 Producéo da verséo final de materiais educativos digitais

Confirmada a validade de conteldo dos materiais educativos por especialistas, 0s

materiais graficos instrucionais foram editados e diagramados em sua versao final e salvos em

versdo PDF. Um servico terceirizado de producdo audiovisual e multimidia, executou etapas de

sound design, animacéo e locucdo dos videos, a partir dos storyboards aprovados.

5. RESULTADOS E DISCUSSAQO

Neste capitulo os resultados e discussdo da pesquisa sao apresentados na estrutura de 2

artigos cientificos e 1 manuscrito.
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Abstract

Background: Culinary skills are important objects of study in the field of Public Health.
Studies that propose to develop instruments for assessing such construct show lack of
methodological uniformity to report validity and reliability of their instruments.

Objective: To identify studies that have developed instruments to measure culinary skills in
the adult population, and critically assess their psychometric properties.

Design: We conducted a systematic review according to the PRISMA statement. We searched
literature PubMed/Medline, Scopus, LILACS, and Web of Science databases until January
2021, and consulted Google Scholar for relevant grey literature. Two reviewers independently
selected the studies, conducted data extraction, and assessed the psychometric quality of the
instruments. A third reviewer resolved any doubts or disagreements in all steps of the systematic
review.

Results: The search identified 1148 potentially relevant studies, out of which 9 met the
inclusion criteria. In addition, we included 3 studies by searching the related articles and the
reference lists of these studies, totaling 12 included studies in this review. Ten studies reported
the development of tools measuring culinary skills in adults and 2 studies performed cross-
cultural adaptations of original instruments. We considered adequate quality of internal
consistency reliability in four studies. One study received adequate rating for test-retest
reliability. No studies presented adequate rating for content validity and four studies showed
satisfactory results for at least one type of construct validity. One study reported criterion
validity and the quality of this psychometric property was inadequate.

Conclusions: We identified many studies that surveyed culinary skills. Although the isolated
measures appraised in this review show good promise in terms of quality of psychometric
properties, no studies presented adequate measures for each aspect of reliability and validity. A

more consistent and consensual definition of culinary skills is recommended. The flaws
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observed in these studies show that there is a need for ongoing research in the area of the
psychometric properties of instruments assessing culinary skills.

KEYWORDS: culinary skills; instruments; psychometrics; validity; reliability

Introduction

The discussion about the improvement of culinary skills and food practices has proven
to be an important object of study in the field of Public Health; these skills are key factors
associated with eating behaviors and with several complexities that represent social
determinants of health [1].

Several authors define the term culinary skills in their publications [2-6], however, there
IS no consensus on its definition or a consistent theoretical debate about it [3]. This systematic
review considers a broad definition of culinary skills proposed by De Oliveira, 2018 [7], as a
set of attributes related to the selection and combination of foods and the use of culinary
procedures and utensils involved in the planning, organization and preparation of “from
scratch” meals based on fresh, minimally processed foods and culinary ingredients.

Culinary skills are associated with other concepts that involve the practice of proper and
healthy eating, such as food literacy, which takes into account the broader social and
environmental dimensions of eating together, associated with an individual's abilities [8]. Those
considered “food literate™ have the skills and abilities to revise and adapt their diet and food
sources in response to changes imposed by modern life to maintain dietary quality [8]. Another
concept related to culinary skills is food agency, which relates to the ability to act intentionally
to change their own food environment. In general, its focus is on the individual mechanisms
that lead to the act of cooking at home, secondary to other external elements that impact on the
freedom of the individual and, consequently, on their autonomy [9]. Culinary autonomy is

defined as the ability to think, decide, and act, to cook meals at home using mostly fresh and
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minimally processed foods, under the influence of interpersonal relationships, the environment,
cultural values, access to opportunities, and the guarantee of rights; therefore, culinary skills
represent an important dimension of this construct [7].

Time devoted to cooking has decreased and has been viewed as a global trend: food
industry investments in advertising and marketing to “solve the everyday food problem”
devalue cooking as an emancipatory competence associated with a healthy food routine [10].
Such decrease is associated with greater purchase of ultra-processed foods, and concerns public
health experts around the world, considering their negative nutritional attributes and harmful
effects on consumers’ health, such as overweight, obesity, cancer and other chronic diseases
and addiction-like behavior [11; 12]. It is worth mentioning that culinary practices also relate
to environmental, social and economic implications. Therefore, the value of day-by-day
cooking should be central in food and nutrition educational actions as an emancipatory and self-
care practice [13].

The main source of cooking knowledge and skills is through parents [14; 15; 16; 17].
This information highlights the importance of adult cooking skills as a role model in food
preparation habits development in children. In addition, Sidenvall et al. (2001) [18] found from
a literature review that when changes in household dynamics happen (e.g., when a child moves
away from the family or a divorce), the food provider may change their food habits and
frequency of meal preparation, which may negatively affect their food choices.

In this scenario, culinary skills among adults, especially those responsible for preparing
household meals, have been an important focus of research [14; 17; 19]. Among the
publications on this subject are studies that propose to develop instruments that measure
culinary skills in adults through the analysis of their psychometric properties.

Before being considered suitable, the instruments must offer accurate, valid, and

interpretable data for the population’s assessment. Moreover, the measures are supposed to
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provide scientifically robust results. These results are established based on measures of
reliability and validity of the instruments [20-22]. Reliability is the ability to reproduce a
consistent result in time and space or from different observers, demonstrating aspects of
stability and internal consistency. It is one of the main quality criteria of an instrument [21].
Validity refers to the fact that a tool measures exactly what it proposes to measure. It is based
on extent theory research and experts’ judgment (content validity), the degree in which a group
of variables represents the construct to be measured (construct validity) and the degree in which
the instrument is related to some external criterion, considered a widely accepted measure
(criterion validity) [21-23].

There are public health policies focused on cooking in several parts of the world [3].
Despite the importance of developing instruments that measure culinary skills as a strategy to
assist the planning of food and nutrition educational actions based on culinary practices, studies
have shown lack of methodological uniformity to report validity and reliability of their
instruments.

McGowan et al (2014) [24] conducted a review of the literature relating to the
composition and measurement of an individual’s domestic Cooking Skills (CS) and Food
Skills(FS), providing a conceptual and critical analysis of existing measures, and reported on
associations of CS and FS with dietary outcomes. However, searches were limited to journal
articles in English and limited psychometric data was available in the included studies.
Furthermore, the subject of food practices in public health is rapidly evolving, and other
culinary skills measurement tools are likely to have been published since they reviewed the
literature in 2014.

Additionally, previous reviews have not proposed to appraise the quality of
psychometric properties of instruments measuring culinary skills, which justifies the

importance of this study, given the fact that the diagnosis of one’s skills entrusted to the
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application of these instruments may be flawed. This could result in planning inappropriate
food and nutrition educational actions for providing emancipatory and self-care practices.

Therefore, this systematic review aimed to identify studies that have developed
instruments to measure culinary skills in the adult population, and critically appraise the quality
of their psychometric properties.

We hope that this study can provide evidence-based guidance on the psychometric
properties of instruments measuring culinary skills, to subsidize the selection of valid and
reliable instruments by healthcare professionals to assess these subjects in clinical and public
health settings and avoid unrealistic expectations about the information that such measures may

provide.

Methods

We registered the protocol of this systematic review on the International Prospective
Register of Systematic Reviews (PROSPERO database;
http://www.crd.york.ac.uk/PROSPERO/; registration number CRD42019130836). The
protocol is available in the S1 Appendix. The PRISMA [25] (Preferred Reporting Items for
Systematic Reviews and Meta-Analyses) guidelines for reporting systematic reviews were used

to undertake the present review (S1 Table).

Search strategy

We performed a comprehensive literature search for articles published until January 12,
2021, in the Scopus, LILACS, PubMed, and Web of Science databases. The search strategy
included the use of MeSH terms or text words related to the culinary skills, instruments, and

validation studies. The PubMed/Medline search strategy was adapted from Terwee, Jansma,
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Riphagen et al. [26]. The S2 Appendix shows the full search strategy for all databases. In
addition, we conducted a grey literature search in Google Scholar to identify studies not indexed
in the databases listed above. We also evaluated references to the articles found, in order to

include any potential studies not yet identified.

Study selection

This review included articles meeting the following criteria: 1) address culinary skills
in adults; 2) describe the instrument's validity and reliability process, which can be original or
adapted instruments. No filters for year of publication, country or language were employed.
Articles that developed original instruments or reporting cross cultural adaptation of
instruments addressed to measure culinary skills in children and adolescents or those whose
instruments were not available (in the article or upon request to the authors) were excluded. For
initial screening of abstracts and titles, we used the Rayyan Web Platform for Systematic
Reviews [27]. Two authors (A.R.T. and D.B.) independently screened the titles and abstracts of
citations to identify potentially relevant studies. We obtained and reviewed the full-text articles
for further assessment according to the inclusion and exclusion criteria. When we could not
obtain the full text, we contacted the corresponding authors by e-mail or other tools, such as

ResearchGate (www.researchgate.net). A third reviewer (T.M.L.) resolved any doubts or

disagreements between the reviewers regarding the inclusion or exclusion of articles. The third
reviewer compared the results of the independent selection of articles carried out by the two
reviewers. If the third reviewer identified any differences, he would ask the two authors to
discuss their opinions. If the two reviewers did not reach an agreement, the third reviewer would

present his opinion.


http://www.researchgate.net/
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Data extraction and analysis

Two authors (A.R.T. and D.B.) independently performed data extraction using a
preformatted spreadsheet in Microsoft Excel. A third reviewer (T.M.L.) resolved any
disagreements or doubts resolved any disagreements or doubts occurred in this step, by
comparing the data extraction carried out by the two reviewers. If the third reviewer identified
any differences, he would ask the two authors to discuss their interpretations. If the two
reviewers did not reach an agreement, the third reviewer would present his opinion. We also
consulted the third reviewer in case of any doubts regarding the inclusion of potentially relevant
articles identified during this step of the systematic review.

The information extracted consisted of descriptive data of the study (country,
phenomenon studied, participants, sample size, instrument format, target public, number of
items and domains of the instrument, development methodology and statistics performed to

report psychometric properties).

Quality of psychometric properties

We determined the psychometric quality according to the rating system adapted from
Hair Jr, Black, Babin et al.[28]; Pedrosa, Suarez-Alvarez, and Garcia-Cueto [29]; and Terwee
et al. (2007) [30]. The criteria addressed the following properties: a) reliability, including
internal consistency and stability; b) validity, including content, construct (structural,
hypothesis testing and cross-cultural) and criteria. We reported the quality of each measurement
property as adequate (+), indeterminate (?), inadequate (-), or no information available (0).
When the appraisal of the quality of a specific attribute was not applicable, we reported it as
‘NA’. Table 1 shows the quality criteria for psychometric properties. Two independent authors
(A.R.T. and D.B.) applied this rating system, and the third reviewer (T.M.L.) resolved any

divergences between them (i.e. no consensus on the rating regarding the quality of measure of
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an instrument), by comparing the results of critical appraisal of the quality of psychometric
properties of the instruments, carried out by the two reviewers. If the third reviewer identified
any differences, he would ask the two authors to discuss their opinions. If the two reviewers did

not reach an agreement, the third reviewer would present his opinion.
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Table 1. Quality criteria for psychometric properties of measurement (adapted from Hair Jr et al. [28], Pedrosa et al. [29], and Terwee et al. [30]).

Property Definition Ranking** Quality criteria
Clear description provided about the aims of the instrument, the target population, the concepts being measured, the item selection AND clear description about the
experts involved in the items selection with adequate number of professionals integrating experts panel (>3) ¢;
AND
* Quantitative approach for content validity: use of statistical methods derived from the experts’ judgment:
o  Content Validity Index (CVI) = good CVI value >0.8;
o Critical Content Validity Ratio (CVR critical) based on the number of experts required to agree an item essential ¢ (established at 0.05 significance)
Sz (i weialh e Lack of clear description about the aspects mentioned above;
domain of interest is L IR
Content : Only target population involved;
b comprehensively
Validity : : ? OR
sampled by the items in . . . . . . .
e TR G Lack of information regarding the number of professionals integrating experts panel;
OR
Incomplete evaluation (no quantitative approach for content validity).
No target population involved,;
} OR
Quantitative evaluation: CVI value < 0.8°; OR CVRc (critical CVR) not based on the number of experts required to agree on an item essential ¢ OR inappropriate
level of significance to ensure unlikely random agreement for CVRc.
0 No information found on content validity
Structural Validity:
o  Exploratory factor analysis OR Principal Component Analysis (PCA) performed on adequate sample size (minimum ratio of 5:1 AND/OR > 100) AND
Bartlett's sphericity test (p < 0.005) OR KMO adequacy test (>0.7) AND factors explaining >60% of the variance AND high factor loads, indicating that they
converge to a common point, according to sample size®;
AND/OR
o  Confirmatory factor analysis with RMSEA <0.07 OR GFI and AGFI >0.95 OR SRMR <0,08 OR CFI>0.95%
AND/OR
Extent to which a set of Hypothesis testing (convergent/discriminant validity):
measured variables OR
Construct actually represents the o  Convergent validity: Presents a suitable comparator instrument, providing clear information about what the comparator instrument(s) measure(s) AND shows
validit theoretical latent + high correlation (>0.7) between the means scores with the comparator instrument measuring related constructs®;
y construct those OR
variables are designed o  Discriminant validity: Presents a suitable comparator instrument, providing clear information about the unrelated construct the comparator instrument(s)
to measure measure(s); AND shows weak correlation (<0.3) between the means scores with the comparator instrument measuring unrelated constructs®;

OR
o  Discriminant validity by Known (extreme) groups: performed with clear description of two or more groups expected to have different levels of the construct
AND T-test performed for independent samples, reporting means differences between groups considering p-value <0.05";

AND/OR
Cross Cultural Validity (when applicable):
o  Clear description of cross-cultural stages® 1) Translations into the target language by minimum of two translators (one informed and one uninformed); 2)
Synthesis of the Translations; 3) Back translation into the original language by minimum of two translators with source language as their mother tongue,
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unaware and uninformed of the concepts explored; 4) Submission to experts committee, with reported consensus for semantic, idiomatic, experiential and
conceptual equivalences between the source and target version; 5) Pretest (minimum of 30-40 participants, with evidence if samples were similar for relevant
characteristics); 6) Submission of documentation to the developers or coordinating committee for appraisal of the adaptation process.

Structural Validity:
o  Noexploratory factor analysis performed OR no Principal Component Analysis (PCA) performed AND/OR no Confirmatory Factor Analysis performed; OR
unclear description of methods and sample size mentioned above;

AND/OR
Hypothesis testing (convergent/ discriminant validity):
o  Convergent/ Discriminant validity: Lack of clear description about the information mentioned above for convergent or discriminant validity; OR insufficient
information regarding the correlation results with the comparator instrument;
OR
o  Discriminant validity by Known (extreme) groups: Lack of clear description of groups expected to have different levels of the construct; OR insufficient
information regarding the T-test results;

AND/OR
Cross Cultural Validity (when applicable):
o  Lack of clear description about all the stages mentioned above.

Structural Validity:
o  Factor analysis (exploratory or confirmatory) (OR Principal Component Analysis) performed on inadequate sample size AND/OR Bartlett's sphericity test (p
>0.005) AND/OR KMO adequacy test (<0.7) AND/OR factors explaining <60% of the variance OR low factor loads according to sample size?
OR
o  Confirmatory factor analysis with RMSEA >0.07 OR GFI and AGFI <0.95 OR SRMR >0,08 OR CFI <0.95¢

AND/OR

Hypothesis testing (convergent/discriminant validity):
o  Convergent validity: Correlation with an instrument measuring related construct <0.70¢;

OR
o  Discriminant Validity: correlation with an instrument measuring unrelated construct >0.3¢;

OR
o  Discriminant validity by Known (extreme) groups: T-test performed for independent Known (extreme) groups samples, reporting means differences between

groups considering p-value >0.05;

AND/OR
Cross Cultural Validity (when applicable):
o  Translation and/or back translation led by 1 translator
No information found on Structural Validity;

AND/OR

No information found on Hypothesis testing (convergent/discriminant validity);

AND/OR
Cross Cultural Validity (when applicable): Not informed.

Criterion
Validity

Extent to which the
scores of an instrument
relate to the scores of a

Convincing arguments that the gold standard is ‘gold’> AND correlation between change scores calculated with results >0.70",

No convincing arguments that the gold standard is ‘‘gold’” OR unclear design or method.
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Correlation with gold standard <0.70, despite adequate design and method ™ ".

measurement
0 No information found on criterion validity.
Cronbach's alpha between 0.70 and 0.95 with mean correlation values between the items > 0.30%";
+ OR
o Composite Reliability (CR)>0.7';
Extent to which items - - - — — -
Internal in a scale are ? Unclear design or method (e.g. reporting adequacy with lack of clear description about the statistics mentioned above).
anmgt_ency Interco rrelated Cronbach's alpha <0.70 or >0.95 or mean correlation values between the items <0.30, despite adequate design and method >";
reliability (consistency among the ) OR
variables) Composite Reliability (CR)< 0,7,
0 No information on internal consistency reliability.
+ Evidence provided that test conditions were similar; AND Intraclass correlation coefficient (ICC) OR Kappa >0.709% AND Adequate interval (10 to 14 days)’
Extent to which the between test and retest and at least 50 subjects to be considered adequate sample®®.
- instrument is stable
f;?ebs't“ty st over time, given by the
reliability) agreement among ? Unclear design or method (e.g., time interval not mentioned OR inadequate time interval OR no evidence regarding test conditions, OR inadequate sample).
individuals who are
evaluated twice - Intraclass correlation coefficient (ICC) OR Kappa <0.709, despite adequate design, method and interval.
0 No information found on stability.

** +: adequate ?: indeterminate adequacy; -: inadequate; 0: no information available. NA: Not Applicable
Abbreviations: ICC: Intraclass Correlation Coefficient; CVI: Content Validity Index; CVR critical: Critical Content Validity Ratio; AGFI: Adjusted Goodness of Fit Index; CFl: Comparative Fit
Index; GFI: Goodness of Fit Index; ICC: Intraclass Correlation; KMO: Kaiser Meyer-Olkin; RMSEA: Root Mean-Square Error of Approximation; SRMR: Standardized Root Mean-Square

Residual.

2 Pedrosa et al.,2013 [29]; P Souza, Alexandre, Guirardello , 2017[21]; ¢ Ayre & Scally, 2014 [31]; 9 Hair Jr. et al., 2014 [28]; ¢ Abma, et al, 2016[32]; T Beaton et al., 2000 [33]; ¢ Polit, 2011 [34];
h Terwee et al., 2007 [30]; ' Valentini, & Damasio, 2016 [35]; Keszei et al., 2010 [36].
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Results

Search results

The electronic search (including gray literature databases) identified 1148 potentially
relevant studies. After reviewing the titles and abstracts, we selected 16 articles for full-text
examination. Of these, nine studies (Michaud, 2007 [37]; Warmin, 2009 [38]; Condrasky et al.,
2011 [39]; Jomori et al, 2017 [40]; Barton et al, 2011 [41]; Kowalkowska et al, 2018 [42];
Lavelle et al, 2017 [43]; Kennedy et al, 2019 [44]; Martins et al, 2019[45]) met the inclusion
criteria for review. A list of the excluded studies is available in the S2 Table. The authors
presented only one doubt during the selection and data extraction processes, which was resolved
by the third reviewer. The doubt corresponded to the inclusion of a potentially relevant article
identified during the full text reading of the articles (Hartmann et al, 2013[46]). We identified
other two relevant studies, by searching the reference lists of the included studies (Vrhovnik,
2012 [47]; Condrasky et al, 2013 [48]). Finally, 12 studies were included in this systematic

review. Fig. 1 shows a flowchart of the literature search.

Characteristics of the studies

Studies were carried out in the United States of America (Michaud, 2007 [37]; Warmin,
2009 [38]; Condrasky et al, 2011 [39]; Condrasky et al, 2013 [48]), Brazil (Jomori et al, 2017
[40]; Martins et al, 2019 [45]), Canada (Vrhovnik, 2012 [47]; Kennedy et al, 2019 [44]),
Switzerland (Hartmann et al, 2013 [46]), Portugal (Kowalkowska et al, 2018 [42]), Scotland
(Barton et al, 2011 [41]) and Northern Ireland and Republic of Ireland (Lavelle et al, 2017
[43]). All of them were published in English, between 2007 and 2019. One study did not seek

ethical approval (Barton et al, 2011 [41]).
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Included papers had distinct purposes: those reporting the development of an original
instrument, or cross-cultural adaptation of a tool to explicitly measure cooking/food skills or a
part thereof (n = 7) and original tools developed to evaluate a cooking and food skills
intervention (n = 5). Most tools assessed cooking skills in adults from a particular country
(Hartmann et al, 2013 [46]; Lavelle et al, 2017 [43]; Vrhovnik, 2012 [47]; Kennedy et al |,
2019 [44]), parents of schoolchildren responsible for food preparation at home (Martins et al,
2019 [45]), university students (Warmin, 2009 [38]; Jomori et al, 2017 [40]; Kowalkowska et
al, 2018 [42]) and adults of low-income communities, participants in culinary skills and
nutrition education programs (Michaud, 2007 [37]; Condrasky et al, 2011 [39]; Condrasky et
al, 2013 [48]; Barton et al, 2011 [41]). Study samples were mostly composed of women (Barton
etal, 2011 [41], Condrasky et al, 2011 [39]; Martins et al, 2019 [45]; Kennedy et al, 2019 [44];
Kowalkowska et al, 2018 [42]; Michaud, 2007 [37]; Warmin, 2009 [38]; Vrhovnik, 2012 [47]).
The participants’ age ranged from 18 to 69 years. Sample sizes ranged from 29 to 4.4306
individuals.

Table 2 shows the characteristics of the included studies.
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Author/year/ Obijective Instrument Latent phenomenon Study sample Age N
Country (mnemonic) evaluated years/ range
/mean(SD)
Michaud / To provide evidence forand = Cooking and Cooking skills and Experts panel: professionals (nutrition, public Pilot and larger study: | Experts panel
2007 /USA demonstrate the processes healthy eating = healthy eating, based on | health, gastronomy, sociology, statistic); 18 to 50 years old. (n=12);
used to develop and test evaluation the main objectives of
tools to measure the questionnaire = the Cooking with a Pilot data and larger study: Parents and caregivers Pilot data (n = 39),
effectiveness of a culinary Chef (CWC) program recruited from preschool, public school, church, with test-retest
and nutrition education and organized playgroup settings in South subgroup (n = 19;
program Carolina. Larger study data (n
=162).
Warmin / To test the effects of an Cooking and Cooking skills and College students recruited from a Nutrition for 18 to 22 years old. Test-retest (n=29)
2009 / USA, established culinary healthy eating | healthy eating, based on | non-majors class offered through Clemson
article nutrition program with evaluation the main objectives of University’s Food Science and Human Nutrition
published in college students and to test = questionnaire = the Cooking with a Department, who received no 'Cooking with a
2012 the effectiveness of placing | (online Chef (CWC) program Chef" intervention.
the nutrition component version; new
onto an online presentation. | items)
Condrasky et | To develop scales to assess = Cooking and Cooking skills and Experts panel: Academic professionals; Pilot and larger study: = Experts panel (n=4);
al./ 2011/ the impact of the Cooking healthy eating = healthy eating, based on 35 years old or older.
USA with a Chef program on evaluation the main objectives of Pilot and larger study: Parents, caregivers and Pilot data (n = 39),
several psychosocial questionnaire | the Cooking with a cooks, largely female recruited from child care with test-retest
constructs (short version) | Chef (CWC) program settings in South Carolina and church and school subgroup (n = 19);
kitchens. Larger study data
from self-selected
parents and
caregivers (n = 162)
and cooks (n=83);
Condrasky et = To develop and evaluate a Cooking and Cooking skills and Experts panel: Nutrition professionals; Not specified. Not specified.
al. /2013 / participatory training for healthy eating = healthy eating, based on
USA cooks in African American | evaluation the main objectives of Pilot data: cooks and planning committee
churches. questionnaire = The Faith, Activity,and = members.
(new items) Nutrition (FAN)
program , adapted from
the CWC program
Jomorietal. | To describe the results of Brazilian Cooking skills and Students who had started their undergraduate 20.7 (£5.59) years University students
/2017 / Brazil | the construct validity by the | version of the | healthy eating program at Federal University of Santa Catarina old. (n=767).
known-groups’method ofa = Cooking and (UFSC), Brazil in 2015 were selected based on

healthy eating

convenience. They voluntarily accessed the



Brazilian cooking skillsand = evaluation

healthy eating questionnaire

questionnaire

online questionnaire from August to November
2015.
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Hartmannet = To design a Cooking Cooking skills Adult participants from the Swiss Food Panel, a 55.5 years (SD = test-retest: n= 4436.
al /2013 / cooking skill scale that is Skills Scale population-based longitudinal study of the eating = 14.6, range 21-99).
Switzerland reliable and applicable to (CSS) behavior of the Swiss population.
most people
Kowalkowska | To assess the reliability ofa = Portuguese Cooking skills Portuguese university students, attending 22.8 years (SD=4.9; | Larger study data
etal. /2018 Portuguese version of the version of the bachelor’s or integrated master’s degree studies, range: 17 - 58). (n=730);
/Portugal Cooking Skills Scale (CSS) = Cooking with access to cooking facilities.
and to evaluate the Skills Scale Repeatability - test-
association between (CSS) retest (n= 106).
cooking skills and socio-
demographic, psychological
and other cooking related
variables
Bartonetal./ = To undertake an assessment | Short Cooking confidence and = Experts panel: dietitians and community workers; = Face validity: range Experts panel (n=

2011/

of validity and reliability of

Questionnaire

food skills, based on the

of 21-69 years;

28);

Scotland a short questionnaire - CookWell key domains shown to Face validity: adults residing in Tayside, Reliability: 46 (15.1);
designed to measure the programme be influenced by the Scotland, who were typical of those who may Feasibility: 35.0 Face validity
impact of cooking skills CookWell programme attend cooking skills classes; (20.8). (n=20);
interventions on cooking
confidence, the use of basic Reliability: group of adults attending community- Reliability (n=57);
food skills, and food based classes (other than cooking) in Tayside,
selections amongst low Scotland; Feasibility (n =24).
income communities
Feasibility: from participants from the ‘Get
Cooking’ project, living in areas in the lower
deciles (most deprived) of the Scottish Index of
Multiple Deprivation.
Vrhovnik / To create a valid and Food skills Food skills Face validity: public health dieticians and nurses; | Pilot, factor validity Face validity
2012/ Canada | reliable tool to assess the survey tool and reliability: (n=13);

level of food skills in the
community

Content validity: Field experts in food skills and
survey development from Queen's University, the
research department at KFL&A (Kingston,
Frontenac, Lennox & Addington Health Unit);

Pilot, factor validity and reliability: adults from
Kingston, Frontenac, Lennox and Addington
counties, able to understand English, recruited
through the directories of residential phone
numbers provided by CCI Research.

age>18 years old.

Content validity
(n=10);

Pilot, factor validity
and reliability (n=-
273).
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Lavelleetal. = To develop and validate a Cooking skills = Cooking skills and food | Experts' opinion: professionals working in the Study 1: 20-60 years | Study 1 - content
/2017 / measure for cooking skills confidence skills area of health promotion including cooking and old; and convergent
Ireland and one for food skills, that = measure, and food skills interventions and education; validity (n=1049);
are clearly described, Food skills Study 2: 18 -27 years
relatable, user-friendly, Study 1: adults responsible for preparing a main old; Study 2 - test-retest
suitable for different types meal at least once per week; and internal
of studies, and applicable Study 3: ‘Experienced | consistency
across all socio Study 2: students from Ulster University enrolled = food preparers’: 18— reliability of the
demographic levels. on a course that consisted of nutrition, hospitality, = 26 years old; ‘Food measures in the P/P
food marketing or food product and innovation preparation format (n = 23);
oriented modules; novices’:19-24 years
old. Study 3 -
Study 3: students from the Ulster University, discriminant
Northern Ireland and St. Angela’s College Sligo, validity and further
Ireland, either studying a Business-related degree assess the internal
or were studying Home Economics, classified as consistency
‘Food preparation novices’ and ‘Experienced reliability of the P/P
food preparers’; measures(n = 57);
Study 4: combination of the samples in study 2 Study 4 -
and study 3 (representing the P/P method) and differences between
participants randomly selected from the sample in the CAPI and the
Study 1 ((representing the CAPI method). P/P method in
relation to the
confidence scores of
the measure (n=
Studies 2 and 3 + 38
from study 1).
Kennedy etal = To develop, validate, and Food skills Basic to intermediate Content validity: Dietitians, home economists, Test-retest and item Content validity

/ 2019/
Canada

assess reliability of a food
skills questionnaire

questionnaire = food skills

academics, and chefs;

Face validity: convenience sample of students at
Western University;

Test-retest and inter-item reliability:
undergraduate students randomly selected.

reliability: (mean age,
22 + 6 years.

(n=17);
Face validity (n=20)

Test-retest and
inter-item reliability
(n=165; lowest
number of
participants
answering the same
questions at times 1
and 2 was 126).
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Martins et al
/ 2019/ Brazil

To describe the
development and the
reliability assessment of an
index that evaluates the
confidence in performing
cooking skills considered
relevant in Brazil.

Cooking
Skills Index
(Csl)

Cooking skills self-
efficacy

Face validity and experts panel: nutritionists, Not specified.

physicians and biologists belonging to the
research group that supported the preparation of
the Dietary Guidelines for the Brazilian
Population;

Pilot, test- retest and internal consistency:
parents of schoolchildren responsible for food
preparation at home.

Face validity and
experts panel (n=

6);

Pilot (n=10) and
test-retest and
internal consistency
(n=51).
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Characteristics of the instruments

All studies provided description of the construct, with conceptual framework or clear
rationale to define their instruments’ construct.

Six studies reported the development (Michaud, 2007 [37]; Warmin, 2009 [38];
Condrasky et al, 2011 [39]; Condrasky et al, 2013 [48]; Barton et al, 2011 [41]) or cross-
cultural adaptation of tools (Jomori et al., 2017 [40]) aiming to evaluate cooking skills and
healthy eating, based on the main objectives of cooking and nutrition education interventions
programs.

Michaud (2007) [37], developed an original questionnaire, consisting of 51 items
measuring culinary skills and healthy eating, aiming to evaluate the Cooking with Chef (CWC)
intervention Program. In 2009, Warmin [39] tested the online format of application of this
questionnaire, based on a sample of university students. In addition, Condrasky et al. (2011)
[39] reported the alteration of three scales in this questionnaire. Condrasky et al. (2013) [48]
then adapted a few items of the questionnaire, employed in a sample of church cooks in South
Carolina (USA). The final questionnaire consisted of 64 items, with one knowledge evaluation
section, a short index and six scales related to Self-Efficacy for produce consumption, cooking,
using basic techniques, using fruits, vegetables, and seasonings during cooking practices.
Finally, Jomori et al. (2017) [40] described the results of a cross-cultural adaptation of the later
version of the culinary skills and healthy eating questionnaire for Brazilian students and
reported its construct validity.

Barton et al. (2011) [41] also described the results of the development and validation of
a short cooking skills questionnaire, aiming to evaluate the effects of the CookWell intervention
program. The questionnaire consisted of 19 items with domains related to frequency of
preparing food, confidence in following a simple recipe, cooking with basic ingredients, and

preparing new foods and recipes. Some items were similar to those reported in the cooking
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skills and healthy eating questionnaire, based on the main objectives of the Cooking with a Chef
(CWC) program, described in the aforementioned studies (Michaud, 2007 [37]; Warmin, 2009
[38]; Condrasky et al., 2011 [39]; Condrasky et al., 2013 [48]; Jomori et al., 2017 [40]).

The remaining studies (Hartmann et al., 2013 [46]; Kowalkowska et al., 2018 [42];
Lavelle et al., 2017 [43]; Vrhovnik, 2012 [47]; Kennedy et al., 2019 [44]; Martins, et al.al,
2019 [45]) described the results of the development and validation or cross-cultural adaptation
of tools aiming to evaluate adults’ cooking and/or food skills or a part thereof, with some
similarities. The instruments’ domains ranged from 1 to 3 and the number of items ranged from
7 to 39, mainly related to ‘food preparation techniques’, ‘meal planning’ and ‘food selection
and purchase’. We present the main characteristics of these instruments, their domains and

items in common as well as the divergences below.

The Cooking Skills Scale (originally developed by Hartmann et al., 2013 [46]; and
adapted for Portuguese university students, by Kowalkowska et al., 2018 [42]) focused on
measuring cooking skills, based on the ability to prepare certain dishes and products, but
without distinguishing whether they were prepared with basic ingredients, pre-prepared
products, convenience foods or a combination of them.

Lavelle et al. (2017) [43] developed measurements to assess cooking skills and food
skills confidence. The cooking skills confidence measure consisted of 2 domains: ‘Food
preparation Techniques’ and ‘Cooking method’, including items related to skills for cooking
pre-prepared products and convenience foods (e.g.: rate how good they are at: Microwave food,
including heating ready-meals).

Unlike the items shown in Hartmann et al.’s cooking scale (2013) [46] and Lavelle et
al.’s cooking confidence measure (2017) [43], the Cooking Skills Index, developed by Martins,

et al., (2019) [45] focused on cooking self-efficacy related to the preparation of meals from the
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combination of natural or minimally processed foods and seasoned using natural seasonings
and culinary ingredients.

Lavelle et al.’s food skills confidence measure (2017) [43] consisted of five domains
related to meal planning, shopping, budgeting, resourcefulness and label reading. Kennedy et
al.’s food skills questionnaire (2019) [44] focused on similar domains, such as ‘Food Selection
and Planning’, ‘Food Safety and Storage’; however, it comprised one domain related to ‘Food
Preparation’. Like Martins et al.’s [45] instrument for accessing cooking skills (2019), this
domain included items to assess confidence in performing cooking techniques, (e.g.: rate your
confidence in boiling, steaming or stewing) and using basic ingredients and seasoning (e.g.:
rate your confidence in: preparing food from basic ingredients; choosing a spice or herb).
Vrhovnik’s Food skills survey tool (2012) [47] also consisted of domains regarding
‘Mechanical Techniques’ (using texture, taste and smell to guide cooking methods), ‘Food
Preparation’ (chopping, mixing, blending, cooking and following recipe) and ‘Conceptualizing
Foods’ (creating meal ideas with leftover food and adjusting recipes to fit the needs of an
individual).

The studies reported analysis of the psychometric properties of their instruments: Only
two studies presented statistical methods derived from the experts’ judgment for content
validity (Kennedy et al., 2019 [44], Vrhovnik, 2012[47]). Six out of ten studies that proposed
to develop and validate a new instrument (or those reporting small changes in the original tool)
did not report construct validity (Warmin, 2009 [38]; Condrasky et al., 2013 [48], Hartmann et
al., 2013 [46]; Barton et al., 2011[41]; Kennedy et al., 2019 [44]; Martins et al., 2019 [45]).
Two studies reported cross-cultural adaptation of instruments (Kowalkowska et al., 2018 [42],
Jomori et al., 2017 [40]). Only one study (Michaud, 2007 [37]) reported criterion validity. Nine
studies tested the reliability of their instrument according to internal consistency (Michaud,

2007 [37]; Condrasky et al., 2011 [39]; Jomori et al., 2017 [40]; Kowalkowska et al., 2018
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[42]; Barton et al., 2011 [41]; Vrhovnik, 2012 [47]; Lavelle et al., 2017 [43], Kennedy et al.,
2019 [44]; Martins et al., 2019 [45]) and/or stability (Michaud, 2007 [37]; Warmin, 2009 [38];
Condrasky et al., 2011 [39]; Barton et al., 2011 [41]; Kowalkowska et al., 2018 [42]; Lavelle
et al., 2017 [43], Kennedy et al., 2019 [44]; Martins et al., 2019 [45]; Hartmann et al., 2013

[46]). Table 3 describes the characteristics of the instruments.



Table 3. Characteristics of the instruments
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Author, year Instrument No. of  Target population Format Domains evaluated Develop- Psychometric Properties
items (number/name) ment Content Construct Criterion Internal  Stabilit
Validity Validity Validity Consisten y
-cy reliabil
ity
Michaud, 2007 Cooking and 51 Low-income adult Survey applied in written form, Auvailability and Accessibility of Fruits DC:Yes EP:Yes SV:Yes GS: No yes yes
healthy eating parents and caregivers  consisted of six scales, one and Vegetables Index (8 items); CF:Yes TP:No HT: No PV:Yes
evaluation of preschool-age knowledge evaluation section, and a TP:Yes QA:No CCV:NA CcV:No
questionnaire children in South short index developed to evaluate Knowledge evaluation (8 tests); DSS: Yes
Carolina attending the  the Cooking with Chef (CWC)
Nutrition Education intervention: 6 scales:
Program, with Hands- Cooking Behavior Scale (CB; 3 items);
On Cooking Activities, 1 Availability and Accessibility of  Self efficacy scales: Produce
Cooking With a Chef  Fruits and Vegetables Index - Consumption Self-Efficacy Scale (SEPC;
(CWC) yes/no; 3 items); Cooking Self-Efficacy Scale
(SEC; 6 items); Self-Efficacy for Using
1 Knowledge evaluation (test); Basic Techniques Scale (SECT;12 items);
Self-Efficacy for Using Fruits,
Scales: 5-point Likert scales Vegetables, and Seasonings Scale
(SEFVS; 4 items); Cooking Attitude
Scale (CA; 7 items)
Warmin, 2009 Cooking and 62 College-aged students ~ Online survey consisted of six Availability and Accessibility of Fruits DC: Yes EP:No SV: No GS: No No Yes
healthy eating (majority between the  scales, one knowledge evaluation and Vegetables Index (8 items); CF:Yes TP:No HT: No PV: No
evaluation ages of 18 and 20) section, and a short index: adapted ~ Knowledge evaluation (8 tests); TP:Yes QA:No CCV:NA CcV:No
questionnaire attending the Nutrition ~ from the cooking skills and health DSS: No
(online Education Program, eating evaluation questionnaire 6 scales:
version; new with Hands-On developed to evaluate the Cooking
items) Cooking Activities, with Chef (CWC) intervention Cooking Behavior Scale (CB; 10 items);
Cooking With a Chef ~ (Michaud, 2007). Self efficacy scales : Produce
(CWC) - with face-to- Consumption Self-Efficacy Scale (SEPC;
face and online 3 items); Cooking Self-Efficacy Scale
intervention (SEC; 6 items); Self-Efficacy for Using
Basic Techniques Scale (SECT;12 items);
Self-Efficacy for Using Fruits,
Vegetables, and Seasonings Scale
(SEFVS; 8 items); Cooking Attitude
Scale (CA; 7 items)
Condrasky et al., Cooking and 22 Low-income adult Three 5- point Likert scales of the 3 scales: DC:Yes EP:Yes SV:Yes GS: No Yes Yes
2011 healthy eating parents/ caregivers and  cooking skills and health eating CF:Yes TP: Yes HT: No PV: No
evalu_atlon_ cooks.m South _ evaluation questionnaire d_eveloped Negative Cooking Attitude (4 items): TP:Yes QA:No CCV:NA CcV:No
questionnaire Carolina attending the  to evaluate the Cooking with Chef DSS: Yes

(short version)

Nutrition Education
Program, with Hands-
On Cooking Activities,
Cooking With a Chef
(CWC)

(CWC) intervention program,
primarily validated by Michaud
(2007) were changed.

Self-efficacy for eating/ cooking fruit and
green or root vegetables (4 items);




Self-efficacy for cooking techniques and
meal preparation (14 items)
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Condrasky et al., Cooking and 64 Church kitchen staff Online survey consisted of 5-point  Knowledge evaluation (8 tests); DC: Yes EP: Yes SV: No GS: No No No
2013 healthy eating members attending the  scales, one knowledge evaluation CF:Yes TP:No HT: No PV: No
evaluation cook’s training of the section, and a short index, adapted  Availability and Accessibility of Fruits TP:Yes QA:No CCV:NA  CcV:No
questionnaire Faith, Activity, and from the cooking skills and health and Vegetables Index (8 items); DSS: No
(new items) Nutrition (FAN) eating evaluation questionnaire
program (adapted from proposed by Warmin et al., 2009 6 scales:
the CWC program) in  and originally developed by Cooking Behavior Scale (CB; 10 items);
South Carolina Michaud, 2007. Self efficacy scales : Produce
Consumption Self-Efficacy Scale (SEPC;
2-item Pre/Post Training Evaluation 3 items); Cooking Self-Efficacy Scale
added (measured on a 10-point (SEC; 6 items); Self-Efficacy for Using
scale), not validated in previous Basic Techniques Scale (SECT;12 items);
studies. Self-Efficacy for Using Fruits,
Vegetables, and Seasonings Scale
(SEFVS; 8 items);
Cooking Attitude Scale (CA; 7 items)
Pre/Post Training Evaluation related to
cooking skills and confidence in meal
preparation: (2 items)
Jomori et al., Brazilian 51 Brazilian university Cross-cultural adaptation of the Availability and Accessibility of Fruits DC:Yes EP:NA SV: No GS: No Yes No
2017 version of the students cooking skills and health eating and Vegetables Index (8 items); CF:Yes TP:NA  HT: Yes PV: No
Cooking and evaluation questionnaire developed TP:Yes QA:NA CCV:Yes CcV:No
healthy eating to evaluate the Cooking with Chef ~ Knowledge evaluation (8 tests); DSS: Yes
evaluation (CWC) intervention (Michaud,
questionnaire 2007). 6 scales:
Cooking Behavior Scale (CB; 3 items);
Self efficacy scales : Produce
Consumption Self-Efficacy Scale (SEPC;
3 items); Cooking Self-Efficacy Scale
(SEC; 6 items); Self-Efficacy for Using
Basic Techniques Scale (SECT;12 items);
Self-Efficacy for Using Fruits,
Vegetables, and Seasonings Scale
(SEFVS; 4 items); Cooking Attitude
Scale (CA; 7 items)
Hartmann et al.,  Cooking Skills 7 Swiss adult population  Paper-and-pencil questionnaire; 1 domain: Cooking skills (7 items) DC:No  EP:No SV: No GS: No No Yes
2013 Scale (CSS) Six-point scale, from strongly CF:Yes TP:No HT: No PV: No
disagree (1 point) to strongly agree TP:Yes QA:No CCV:NA  CcV:No
(6 points) DSS: Yes
Kowalkowska et Portuguese 7 Portuguese university  Cross-cultural adaptation of the 1 domain: Cooking skills (7 items) DC:Yes EP:NA  SV:Yes GS: No Yes Yes
al., 2018 version of the students Cooking Skills Scale developed by CF:Yes TP:NA HT: No PV: No
Cooking Skills Hartmann et al. (2013); TP:Yes QA:NA CCV:Yes CcV:No
Scale (CSS) DSS: Yes




Self-administered questionnaire
developed on the Lyme Survey
platform;

Six-point scale, from strongly
disagree (1 point) to strongly agree
(6 points)
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Barton et Short 19 Adult members of low- Two-page questionnaire utilizinga 5 domains: DC:Yes EP:Yes SV:No GS: No Yes Yes
al.,2011 Questionnaire - income communities closed-question format designed Confidence in using a recipe; CF:Yes TP: Yes HT: No PV: No
CookWell participants in the based on key domains known to be  Frequency of using basic ingredients for TP:Yes QA:No CCV:NA CcV:No
programme CookWell programme. influenced by cooking skills preparation of meals; DSS: Yes
programs. Buying less convenience food;
Increased likelihood of tasting and
experimenting with new foods;
Fruit and vegetable consumption.
Vrhovnik, 2012  Food skills 31 Community members/  Survey delivered via telephone; 3 domains: DC:Yes EP:Yes SV:Yes GS: No Yes No
survey tool questions  generic population - Set number of Likert-scale type Mechanical techniques; CF:Yes TP:Yes HT: No PV: No
(18 ordinal  created for use by questions ranging from strongly Food Preparation; TP:No QA:Yes CCV:NA  CcV:No
items public health units disagreeing to strongly agreeing Conceptualizing foods. DSS: Yes
selected aiming to assess food
for factor  skills in their
analysis)  respective
communities
Lavelle et al., Cooking skills  Cooking Adult population of all  Two presentation methods: 2 measures: DC:Yes EP:Yes SV:Yes GS: No Yes Yes
2017 confidence skills sociodemographic Computer Assisted Personal Cooking skills confidence; CF:Yes TP:Yes HT: Yes PV: No
measure, and  confidence levels Interviewing (CAPI) and the Food skills confidence. TP:Yes QA:No CCV:NA CcV:No
Food skills measure: traditional paper and pen (P/P) DSS: Yes
confidence 14 styled format;
measure The confidence score is the sum of
Food skills the 1 to 7 ratings for the skills stated
confidence as used. If a skill is not used, it is
measure: scored a zero for that skill.
19
Kennedy et al., Food skills 39 Young adults Online survey 3 domains: DC:Yes EP:Yes SV:No GS: No Yes Yes
2019 questionnaire Food Selection and Planning (9 items); CF:Yes TP:Yes HT:No PV: No
Food Preparation (20 items); TP:Yes QA:Yes CCV:NA  CcV:No
Food Safety and Storage (10 items). DSS: Yes
Martins et al., Cooking Skills 10 Adults responsible for  Telephone survey conducted by 1 domain: Cooking skills self-efficacy DC:Yes EP:Yes SV:No GS: No Yes Yes
2019 Index (CSI) food preparation at trained interviewers. Four-point CF:Yes TP: Yes HT: No PV: No
home, in S&o Paulo, scale: (0) not confident, (1) little TP:Yes QA:No CCV:NA CcV:No
Brazil confident, (2) confident, and (3) DSS: Yes
very confident.
Abbreviations:
e  Development column: DC: Clear description of the construct — Yes/No; CF: Theory or conceptual framework or clear rationale provided to define the construct — Yes/No; TP: Clear description of the target
population for which the instrument was developed — Yes/No; DSS: Development study sample representing the target population — Yes/No
e  Content validity column: EP: Use of Experts panel for item selection — Yes/No; TP: target population involved — Yes/No; QA: Quantitative approach for content validity — Yes/No
e  Construct validity column: SV: Structural Validity — Yes/no; HT: Hypothesis testing (convergent validity) — Yes/No; CCV: Cross Cultural Validity — Yes/No/ NA (Not Applicable
e  Criterion validity column: GS: Use of gold standard measure for comparison — Yes/No; PV: Predictive Validity — Yes/not applicable; CcV: Concurrent Validity - — Yes/not applicable)
e Internal consistency column - Yes/No; Reliability column - Yes/No
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Quality of the psychometric properties

We describe the quality of the psychometric properties of the instruments in Table 4.
We considered adequate quality of internal consistency reliability in four studies (Condrasky et
al., 2011 [39]; Kowalkowska et al., 2018 [42]; Lavelle et al., 2017 [43]; Martins et al., 2019
[45]) Three studies (Michaud, 2007 [37]; Jomori et al., 2017 [40]; Kennedy et al., 2019 [44])
showed inadequate quality of this measure. Two studies had the internal consistency reliability
considered indeterminate: Barton et al., 2011 [41] did not test three out of five sections of their
instrument for internal consistency reliability; Vrhovnik, 2012 [47] did not report any statistical
results, despite the author’s affirmation on satisfactory results for internal consistency. Three
studies (Warmin, 2009 [38]; Condrasky et al., 2013 [48]; and Hartmann et al., 2013 [46]) did
not report internal consistency reliability.

Nine studies reported test-retest reliability (Michaud, 2007 [37]; Warmin, 2009 [38]
Condrasky et al., 2011 [39]; Hartmann et al., 2013 [46]; Kowalkowska et al., 2018 [42]; Barton
et al., 2011 [41]; Lavelle et al., 2017 [43], Kennedy et al., 2019 [44]; and Martins et al., 2019
[45]). However, we considered the quality of this measure inadequate in two of these studies
(Kowalkowska et al., 2018 [42]; Martins et al., 2019 [45]), since they presented results inferior
to the minimum criterion for Kappa, despite adequate design and method. Five studies showed
inadequate time interval (Barton et al., 2011 [41]; Hartmann et al., 2013 [46]) or inadequate
sample size for test-retest reliability analysis (Michaud, 2007[37]; Warmin, 2009 [38];
Condrasky et al., 2011 [39]; Lavelle et. al, 2017 [43]); therefore, we deemed the quality of
stability inadequate in these studies.

No studies reporting the development or small changes of an original instrument
provided adequate measures to show content validity. The authors did not calculate any index
of agreement for content validity (Martins et al., 2019 [45]; Lavelle et al., 2017 [43]; Barton et

al., 2011 [41], Condrasky et al., 2011 [39]; Condrasky et al., 2013 [48]; Michaud, 2007 [37]),
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or statistical results of expert’s agreement did not reach minimum criteria to be considered valid
(Vrhovnik, 2012 [47]; Kennedy et al., 2019 [44]). Moreover, one study did not perform any
analysis of content validity (Hartmann et al., 2013 [46]).

Regarding construct validity, six studies reported at least one kind of analysis (structural
validity, hypothesis testing or cross-cultural validity, when applicable). Five studies performed
structural validity analysis (Michaud, 2007 [37]; Condrasky et al., 2011 [39]; Vrhovnik, 2012
[47]; Kowalkowska et al., 2018 [42]; Lavelle et al., 2017 [43]). We classified two of them as
inadequate according to the quality of this attribute, due to insufficient sample size for
Exploratory Factor Analysis (EFA) (Michaud, 2007 [37]) and retention of items showing cross
loadings (Lavelle et al., 2017 [43]). In addition, one study performed exploratory factor
analysis, however did not provide results for factor loadings (Vrhovnik, 2012 [47]), hence, we
considered indeterminate quality of structural validity. Only two studies reported hypothesis
testing for construct validity. One of them properly performed convergent validity with
satisfactory results (Lavelle et al., 2017 [43]). Jomori et al., 2017 [40] performed discriminant
validity between known groups, however we rated the quality of this attribute inadequate, since
the authors reported no significant differences between groups in one scale (Self-Efficacy for
Using Basic Cooking Techniques (SECT)). Two studies performed cross-cultural adaptations
of original instruments (Jomori et al., 2017 [40] and Kowalkowska et al., 2018 [42]). One of
them received inadequate rating due to insufficient number of translators leading back
translation, and stages for cross-cultural adaptation were incomplete (Kowalkowska et al., 2018
[42]). Six studies did not report any kind of analysis to evidence construct validity (Warmin,
2009 [39]; Condrasky et al., 2013 [48]; Hartmann et al., 2013 [46]; Barton et al., 2011 [41];

Kennedy et al., 2019 [44]; Martins et al., 2019 [45]).
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Most studies did not provide information on criterion validity. Only one study
(Michaud, 2007 [37]) performed analysis for criterion validity, however, the authors did not

describe it clearly (convincing arguments for gold standard).



Table 4. Evaluation of quality of psychometric properties of the instruments.
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Reliability Validity
Instrument Construct
Internal consistency Stability Content Criterion
Structural Hypothesis Test Cross Cultural
Q) ?)
Cooking and healthy eating ) (?) (? EFA: No KMO Predictive validity:
evaluation questionnaire Cronbach alpha <0,7  Inadequate sample No quantitative approach  adequacy results and 0) NA no convincing
(Michaud, 2007) for CB and SEPC size for content validity inadequate sample arguments that gold
size standard is ‘‘gold”’
Cooking and healthy eating )
evaluation questionnaire - .
online version; new items © Inadequs?;Z sample ©) ©) ©) NA ©
(Warmin, 2009)
Cooking and healthy eating ) ) )
Sﬁ\éﬂu\?;'rg%g%séf;rgz::e ét (+) Inadequate sample  No quantitative approach PCA: No KMO 0) NA 0)
y size for content validity adequacy results
al., 2011)
Cooking and healthy eating %)
evaluation questionnaire - LN
new items (Condrasky et al., ©) ©) No fgl:e(l:r:)t:taetr:\tll\e/:ﬁgirto ach ©) ©) NA ©)
2013) y
¢)
Brazilian version of the . Iﬁlléogi’?f egrre%l;:iss (r;lsgﬁj de:
Cooklng_and healt_hy eating Cronbach alpha <0,7 (0) NA 0) > 0.05) between the )] 0)
evaluatlor_l questionnaire for CB and CA means of men and
(Jomori et al.,2017) women’s cooking skills
in the SECT* scale
(?)
Cooking Skills Scale (CSS) ©) Inadequate time ) ©) ©) NA ©)

(Hartmann et al., 2013)

interval (1 year
difference)




Back translation led by 1
translator; no submission
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Portuguese version of the ) *+) to experts committee:
Cooking Skills Scale (CSS) (+) Cohen’s Kappa NA 0) - ' 0)
PCA Documentation to the
(Kowalkowska et al., 2018) (0.49) developers for appraisal
of the adaptation process
was not reported
Short Questionnaire - ? ? ?
CookWell programme Two out of five Inadequate time ~ No quantitative approach 0) 0) NA 0)
(Barton, et al., 2011) sections tested interval (1 week) for content validity
(?)
Authors tested 1 ) )
section of the . )
Food skills survey tool instrument, which they ©) wéinr]esv\\?gﬁgeg:\&:vgfer a dfli;:é Nr%sf:\t/lsgn q ) NA ©)
(Vrhovnik, 2012) considered reliable. No o afie q | y i
statistical results on CVIhwas not retestedafter factor loa mgsdwere
Cronbach’s alpha were changes were made. not reported.
shown.
o ) )
Cooking skills confidence Inadequate sample ) )
measure, and Food skills size; Only LN Items with cross
confidence measure ) conducted for P/P Nofgl;ir:)tr']ttaetr:\t/f/:ﬁgi? ach loadings were ) NA ©)
(Lavelle, et al., 2017) format: 23 y retained
participants
g ¢)
. . . Four items retained in the
Food skills questionnaire Cronbach alpha < 0,7 : .
(Kennedy, et al., 2019) for the 'food safety and ) Food Rreparatlon dom?m ©) ©) NA ©
, : showing low Lawshe’s
storage' domain CVR
Cooking Skills Index (CSI) ) )
: (+) Weighted Kappa  No quantitative approach 0) 0) NA 0)
(Martins, et al., 2019) T
<0,7 for content validity

*Abbreviations: SECT: Self-Efficacy for Using Basic Cooking Techniques

Rating: (+) = adequate; (?) = indeterminate; (-) = inadequate; (0) = no information available; NA= Not applicable

For information on the definitions of psychometric properties, see Table 1.
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Discussion

Summary of evidence

To our knowledge, this is the first systematic review to identify and appraise the quality of
psychometric properties of instruments for assessing culinary skills in adults. This article has
provided a comprehensive critical analysis of the studies’ characteristics and their psychometric
properties. We found twelve studies developing original instruments to measure culinary skills in
adults, or performing cross-cultural adaptations.

This systematic review has highlighted gaps in these instruments, suggesting the need to
develop new studies with robust and standardized psychometric methodology that shows validity and
reliability of culinary skills measurements. Although we considered adequate quality of internal
consistency reliability in four studies, only one study received an adequate rating for stability (test-
retest reliability). No studies developing original instruments presented satisfactory measurement for
content validity since the authors did not calculate any index of agreement. Only four studies showed
satisfactory results for at least one type of construct validity (structural, hypothesis testing or cross-
cultural adaptation, when applicable) and only one study reported criterion validity, however, we
considered inadequate quality of this measurement property. These results indicate that although there
are isolated measures appraised in this review that show good promise in terms of quality of
psychometric properties, no studies presented satisfactory results for each aspects of reliability and

validity.

General view of the studies

Most studies are originally from countries whose native language is English. One Brazilian

study (Martins et al., 2019 [45]) originally developed an instrument in Portuguese for application
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with parents of schoolchildren, responsible for food preparation at home. However, the authors
translated the instrument from Brazilian Portuguese into English, without making it available in its
original language. Despite the authors’ intention to provide access to their study using universal
language, translating the instrument into English is not enough to guarantee its international
applicability, considering cultural aspects. Developing a new instrument in one's own language or
adapting existing instruments to each setting is necessary to guarantee the instruments' linguistic and
cultural appropriateness [33].

Regarding submission of psychometric studies for ethical approval, one study (Barton et al.,
2011 [41]) justified the absence of ethical approval because it comprised developmental work for
service evaluation. Despite the fact that validation studies aim at the development of tools for
measuring latent phenomena, methods applied to report the reliability and validity of such instruments
involve the participation of human beings; therefore, the submission of such studies to ethical

approval is not only essential, but also indispensable [49; 50].

General view of the instruments

Most studies reported the development of scales, indexes, and questionnaires. One study
classified their instrument as an index (Martins et al., 2019 [45]); however, the instrument used Likert
scale to register participants’ statements related to the assessed latent phenomenon (cooking self-
efficacy). It is important to highlight differences between an index and a scale. An index compiles
one score from an aggregation of two or more indicators that attempt to signal, by means of a value,
both a content relation with the represented phenomenon and the evolution of a quantity in relation
to a reference. The indicator communicates or reveals progress toward a certain goal, and it is applied
as a resource to make a tendency or phenomenon not immediately detectable by isolated data more

noticeable. It represents an essential tool for the decision-making process and social control, and it is
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not an explanatory or descriptive element, but provides punctual information on time and space,
whose integration and evolution can activate or accompany reality [51].

A scale, on the other hand, measures levels of intensity at the variable level, like to what extent
a person agrees or disagrees with a particular statement. A scale is a type of measure composed of
several items that have a logical or empirical structure among them. The most commonly used scale
is the Likert scale. The sum of scores for each of the statements creates an overall score of the intensity
related to the assessed latent phenomenon [20].

The majority of the included studies presented instruments with items assessing cooking self-
efficacy (regarding food preparation techniques), meal planning and food selection and purchase. The
main difference between the instruments referred to the conceptualization of culinary skills: some
authors comprehend that such skills comprise the ability to prepare certain dishes, including those
based on pre-prepared products and convenience foods (Hartmann et al., 2013 [46]; Kowalkowska et
al., 2018 [42]; Lavelle et al., 2019 [43]). However, relying on pre-prepared or convenience products
to prepare a meal may require less cooking abilities [10]. Thus, using the microwave oven for the
mere heating of frozen meals, for example, could overestimate an individual's skill level. Moreover,
pre-prepared products and convenience foods are often classified as ultra-processed foods, whose
negative nutritional attributes are associated with harmful effects to health [52]. Hence, subsidizing
the choice of instruments that enable the assessment of culinary skills and healthy culinary practices,
based on the aforementioned domains, is essential for the Public Health scenario.

Some authors identify cooking skills as a distinct construct from food skills. Lavelle et al.
(2017) [43] define cooking skills as a set of physical or mechanical skills used in the production of a
meal while food skills are described as a wider set of skills involved in the entirety of the meal
preparation process that includes meal planning, shopping, budgeting, resourcefulness, and label
reading. Short [6] however, specifies that reducing cooking skills to the ability to do tasks such as

baking, broiling, poaching, and stir-frying is an oversimplification of activities involved in planning,
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organizing, and preparing a meal. She also states that our confidence in cooking and using basic skills
influences what and how we cook, which may influence our diet quality. Kennedy et al. (2019) [44]
seem to consider mechanical skills for meal production as part of the overall construct of food skills.
The authors also state that low food skills or cooking self-efficacy are barriers to healthy eating.
Vrhovnik (2012) [47] conceptualizes food skills as necessary abilities for knowledge, planning,
conceptualization, preparation and perception of food. Although these authors quoted such domains
to define the construct of food skills, they seem to be aligned with the concept of cooking skills

adopted in this review [7], reinforced by Short [6].

Psychometric quality

Although all instruments reported some psychometric information, the evaluation of the
psychometric quality using the criteria adopted in this systematic review exhibited some missing data.

Regarding the reliability of the instruments, most studies reported internal consistency
reliability (Michaud, 2007 [37]; Condrasky et al.., 2011 [39]; Jomori et al., 2017 [40], Kowalkowska
etal., 2018 [42], Barton et al., 2011 [41]; Lavelle et al., 2017 [43]; Vrhovnik, 2012 [47], Kennedy et
al., 2019 [44]; Martins et al., 2019 [45]). Internal consistency reliability is a measurement of the
extent to which individual items of the instrument are correlated and produce consistent results of a
concept or construct, through Cronbach's alpha coefficient [28].

Three studies showed insufficient results for Cronbach’s alpha (Kennedy et al., 2019 [44];
Michaud, 2007 [37]; Jomori et al., 2017 [40]). Two of them were studies aiming to validate the
cooking skills CWC questionnaire: Michaud’s evaluation tool (2007) [37] showed inadequate
Cronbach’s alpha coefficients for the Cooking Behavior scale (CB scale). Similar results were
observed in Jomori et al.’s (2017) [40] study: The Cooking Behavior (CB) and Cooking Attitude (CA)
scales showed low internal consistency reliability. The later authors argued that problems in the

process of cross-cultural adaptations concerning translation of the original instrument into Brazilian
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Portuguese might have occurred. The items corresponding to these scales might not represent the
constructs the authors intended to measure [28]. Thus, it is important to adjust these items for more
appropriate translation into Brazilian Portuguese and to perform factor analysis [30].

Barton et al. (2011) [41] did not test three out of five sections of their questionnaire, under the
justification that the domains within each section of the instrument assessed different constructs.
Vrhovnik (2012) [47] tested only one section of her instrument to report internal consistency
reliability, which the author affirmed to be reliable; however, no statistical results were shown.
Therefore, we deemed these studies inadequate, according to internal consistency reliability quality
criteria presented in this review.

We considered indeterminate quality of stability reported in six studies, due to insufficient
sample size or inadequate time interval to perform test- retest reliability (Michaud, 2007 [37];
Warmin, 2009 [38]; Condrasky et al., 2011 [39]; Barton et al., 2011 [41]; Hartmann et al., 2013 [46];
Lavelle et al., 2017 [43]). Hartmann et al. (2013) [46] performed the test-retest within a 1-year time
interval, which may result in a measurement error to show the instrument's stability and
reproducibility [23]. Participants might improve their culinary skills during the interval between the
test and the retest, especially if the elapsed time is too long. We also observed insufficient Kappa
values (<0.7) in two studies that reported test-retest reliability. Therefore, we rated the quality of this
attribute inadequate.

Studies that relied exclusively on internal consistency reliability and stability analysis, without
performing other psychometric measurements to validate their instruments, may not provide
trustworthy results because these instruments reproduce only a consistent result in time and space
from different observer (reliability), without measuring exactly what they propose (validity) [34;53].
Six studies fit into this scenario (Warmin, 2009 [38]; Condrasky et al., 2013 [48]; Hartmann et al.,
2013 [46]; Barton et al., 2011 [41]; Kennedy et al., 2019 [44]; Martins et al., 2019 [45]). The authors

only reported results for Cronbach's alpha and test-retest reliability, and conducted inappropriate
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analysis for content validity, disregarding empirical evidence for experts’ agreement (or did not
perform any tests for content validity). Moreover, these studies did not present any tests for construct
or criterion validity.

All studies aiming to develop and validate an original instrument failed to show proper content
validity: most studies relied on face validity, literature research, and experts’ judgment; however, the
authors did not calculate any index to confirm experts’ agreement. Content validity based on the use
of statistical methods derived from the experts’ judgment, proves itself to be essential. Otherwise, the
mere fact that the experts report on the lack or excess of items representative of the construct, or that
they simply determine to what extent each element corresponds to the latent phenomena, does not
itself provide relevant information for the validation process [22; 28; 39, 54].

We evaluated the quality of construct validity measures of studies reporting structural validity
(Michaud, 2007 [37]; Condrasky et al., 2011 [39]; Vrhovnik, 2012 [47]; Lavelle, et al., 2017 [43];
Kowalkowska, et al., 2018 [42]), hypothesis testing (Lavelle et al., 2017 [43]; Jomori et al., 2017
[40]) or cross-cultural validity for adapted instruments (Jomori et al., 2017 [40]; Kowalkowska et al.,
2018 [42]). We observed a number of limitations, according to the quality criteria for this attribute,
presented in this review.

Regarding structural validity, two studies performed principal component analysis and three
studies performed exploratory factor analysis. No studies performed Confirmatory Factor Analysis
(CFA). According to Gruijters, 2019 [55], exploratory factor analysis (EFA) and principal component
analysis (PCA) explain correlations between items to some extent, but component analysis does a
poorer job at it because it includes a portion of irrelevant variance in the analysis. If researchers have
a clear idea about what a scale is supposed to be measuring, it is highly recommended that studies
perform Confirmatory factor analysis (CFA) to test a priori ideas about the latent variables

researchers intend to measure [31; 30].
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Only two out of five studies reporting structural validity (Lavelle et al., 2017 [43];
Kowalkowska et al., 2018 [42]) described the Kaiser-Meyer-Olkin (KMQO) adequacy test with values
> 0.80, which is considered very good for factor analysis appropriateness [28].

Michaud (2007) [37] performed exploratory factor analysis on insufficient sample size
(minimum ratio of 5:1). Costello & Osborne, 2005 [56] caution researchers to remember that EFA is
a “large-sample” procedure and that generalizable or replicable results are unlikely if the sample is
too small.

The cross-cultural adaptation of Michaud’s (2007) [37] instrument, reported by Jomori et al.
(2017) [40] was adequately performed and showed satisfactory results. However, we considered
inadequate quality of measure for discriminant validity between known groups, since the study
showed unsupported results for significant differences between the means scores of one scale (Self-
Efficacy for Using Basic Cooking Techniques (SECT)). This type of validity evaluates the presence
of differences in the measurements obtained between the groups, not whether the measure actually
measures the intended construct [57], hence, we suggest performing structural analysis to confirm
construct validity of this instrument.

Vrhovnik (2012) did not provide statistical results for item factor loadings, which may imply
inadequate decisions regarding retention or exclusion of an item [28].

Despite satisfactory results for convergent validity in Lavelle et al.’s study (2017) [43], the
exploratory factor analysis (EFA) performed to validate the construct of the Cooking skills and the
Food skills confidence measures showed some limitations. Four ‘Food skill’ items had higher
loadings in the ‘Cooking Skills’ domain (Buying in Season; Using leftovers to create another meal;
Keeping Basics in the cupboard and Reading the best before date), however they were retained in the
‘Food Skills’ factor. When a variable is found to have more than one significant loading, it is hard to
make those factors be distinct and represent separate concepts [28]. If an instrument shows items with

several cross-loadings, the items may be poorly written or the a priori factor structure could be flawed
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[58]. Moreover, two ‘Cooking Skills’ items fit into a third factor; however, they were left in the
‘Cooking Skills’ measure. One of these items consisted in ‘Microwave food (not drinks/liquid)
including heating ready-meals’. The Brazilian Food Guide (2014) states that although microwaving
may be used in meal preparation (for example microwaving a ready meal) it is not seen as a cooking
skill.

Kowalkowska et al., 2018 [42] performed a cross cultural adaptation of Hartmann et al.’s
cooking skills instrument (2013) [46]. However, back translation was inadequately performed.
Beaton (2000) [33] recommends a minimum of two back-translators with the source language as their
mother tongue. The main reasons are to avoid information bias and to increase the likelihood of
highlighting the imperfections in the translated questionnaire.

Regarding criterion validity, little information was available in the included studies. Only one
study (Michaud, 2007) presented criterion validity (predictive validity). However, we considered the
quality of this attribute inadequate. These findings were expected since most of the time, the criterion
validity is a challenge for the researcher, because it demands a “gold standard” measure to be

compared with the chosen instrument, which cannot be easily found in all knowledge areas [21; 59].

Limitations

This review has some limitations. It is possible that some studies were missed out because they
were not indexed in the databases searched, or were published for institutions, foundations, or
societies. In addition, although the criteria were adapted from previous studies, the difficulty of
interpreting the studies may have under- or overestimated the quality of the instruments' psychometric

properties.
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Conclusion

This review identified many studies surveying culinary skills; we considered most instruments
insufficient, according to the quality of their psychometric properties. Thus, the flaws observed in
these studies show that there is a need for ongoing research in the area of the psychometric properties
of instruments assessing culinary skills. Moreover, our findings contribute to supporting the selection
of valid and reliable instruments by healthcare professionals in clinical and Public Health settings.

Measuring culinary skills involves several separate but related domains, which integrate other
constructs related to the culinary practices. Therefore, it is recommended that a more consistent and
consensual definition of culinary skills as a construct be generated. Instruments should cover items
and domains without overestimating one’s skills, based on his/hers ability of heating convenience
food. Considering items measuring culinary skills related to the use of using basic ingredients and
seasoning proves itself essential for greater understanding of barriers and facilitators related to healthy

culinary practices.
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systematic review.

Summary of evidence 24 | Summarize the main findings including the strength of evidence for each main outcome; consider their relevance to key 27
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FUNDING
Funding 27 | Describe sources of funding for the systematic review and other support (e.g., supply of data); role of funders for the Additional information

requested at submission

From: Moher D, Liberati A, Tetzlaff J, Altman DG, The PRISMA Group (2009). Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-Analyses: The PRISMA Statement. PLoS Med 6(7): €1000097.

doi:10.1371/journal. pmed1000097

For more information, visit: www.prisma-statement.org.
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S2 Appendix. Search strategy until January 12, 2021.

A. Scopus (n = 359)

TITLE-ABS-KEY(Cooking OR Cookery OR *“culinary skill*" OR "cooking skill*" OR
"cooking abilit*") AND TITLE-ABS-KEY(“Survey Methods” OR “Survey Method” OR
“Survey Methodology” OR “Community Surveys” OR “Community Survey” OR “Repeated
Rounds of Survey” OR Surveys OR Survey OR “Questionnaire Design” OR “Questionnaire
Designs” OR “Baseline Survey” OR “Baseline Surveys” OR Respondents OR Respondent OR
“Randomized Response Technique” OR “Randomized Response Techniques” OR
Questionnaires OR Questionnaire OR Nonrespondents OR Nonrespondent OR Scale* OR
Instrument*) AND TITLE-ABS-KEY(“Validation Study” OR “Validation Studies” OR
“Reproducibility of Results” OR “Reproducibility of Findings” OR “Reproducibility Of
Result” OR “Reproducibility of Finding” OR “Finding Reproducibilities” OR “Finding
Reproducibility” OR “Reliability of Results” OR “Reliability of Result” OR “Result
Reliabilities” OR “Result Reliability” OR Reliability OR Validity OR “Validity of Results” OR
“Validity of Result” OR “Result Validities” OR “Result Validity” OR “Face Validity” OR
“Reliability and Validity” OR “Validity and Reliability” OR “Test-Retest Reliability”” OR “Test
Retest Reliability” OR "Factor Analysis" OR “Statistical Factor Analyses” OR “Statistical

Factor Analysis” OR “Factor Analyses” OR "Consensus" OR “Consensus Development”)
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B. LILACS (n=7)

#1 MH:Cooking OR (Cooking) OR (Cookery) OR (culinary skill$) OR (cooking skill$) OR

(cooking abilit$) OR J01.576.423.200.200$

#2 MH:Surveys and Questionnaires OR (Surveys and Questionnaires) OR (Questionnaires and
Surveys) OR (Survey Methods) OR (Methods, Survey) OR (Survey Method) OR
(Methodology, Survey) OR (Survey Methodology) OR (Community Surveys) OR (Community
Survey) OR (Survey, Community) OR (Surveys, Community) OR (Repeated Rounds of
Survey) OR (Surveys) OR (Survey) OR (Questionnaire Design) OR (Design, Questionnaire)
OR (Designs, Questionnaire) OR (Questionnaire Designs) OR (Baseline Survey) OR (Baseline
Surveys) OR (Survey, Baseline) OR (Surveys, Baseline) OR (Respondents) OR (Respondent)
OR (Randomized Response Technique) OR (Randomized Response Techniques) OR
(Response Technique, Randomized) OR (Response Techniques, Randomized) OR
(Techniques, Randomized Response) OR (Questionnaires) OR (Questionnaire) OR
(Nonrespondents) OR (Nonrespondent) OR (Scale$) OR (Instrument$) OR E05.318.308.980%

OR N05.715.360.300.800$ OR N06.850.520.308.980%

#1 AND #2

C. PubMed (624)

#1 "Cooking"[Mesh] OR (Cooking) OR (Cookery) OR (culinary skill*) OR (cooking skill*)

OR (cooking ability*)
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#2 "Surveys and Questionnaires”[Mesh] OR (Surveys and Questionnaires) OR (Questionnaires
and Surveys) OR (Survey Methods) OR (Methods, Survey) OR (Survey Method) OR
(Methodology, Survey) OR (Survey Methodology) OR (Community Surveys) OR (Community
Survey) OR (Survey, Community) OR (Surveys, Community) OR (Repeated Rounds of
Survey) OR (Surveys) OR (Survey) OR (Questionnaire Design) OR (Design, Questionnaire)
OR (Designs, Questionnaire) OR (Questionnaire Designs) OR (Baseline Survey) OR (Baseline
Surveys) OR (Survey, Baseline) OR (Surveys, Baseline) OR (Respondents) OR (Respondent)
OR (Randomized Response Technique) OR (Randomized Response Techniques) OR
(Response Technique, Randomized) OR (Response Techniques, Randomized) OR
(Techniques, Randomized Response) OR (Questionnaires) OR (Questionnaire) OR

(Nonrespondents) OR (Nonrespondent) OR (Scale*) OR (Instrument*)

#3 "Validation Study" [Publication Type] OR (Validation Study) OR "Validation Studies as
Topic"[Mesh] OR (Validation Studies as Topic) OR "Reproducibility of Results"[Mesh] OR
(Reproducibility of Results) OR (Reproducibility of Findings) OR (Reproducibility Of Result)
OR (Of Result, Reproducibility) OR (Of Results, Reproducibility) OR (Result, Reproducibility
Of) OR (Results, Reproducibility Of) OR (Reproducibility of Finding) OR (Finding
Reproducibilities) OR (Finding Reproducibility) OR (Reliability of Results) OR (Reliability of
Result) OR (Result Reliabilities) OR (Result Reliability) OR (Reliability (Epidemiology)) OR
(Validity (Epidemiology)) OR (Validity of Results) OR (Validity of Result) OR (Result
Validities) OR (Result Validity) OR (Face Validity) OR (Validity, Face) OR (Reliability and
Validity) OR (Validity and Reliability) OR (Test-Retest Reliability) OR (Reliabilities, Test-
Retest) OR (Reliability, Test-Retest) OR (Test Retest Reliability) OR "Factor Analysis,

Statistical”"[Mesh] OR (Factor Analysis, Statistical) OR (Analysis, Statistical Factor) OR
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(Analyses, Statistical Factor) OR (Factor Analyses, Statistical) OR (Statistical Factor Analyses)
OR (Statistical Factor Analysis) OR (Analysis, Factor) OR (Analyses, Factor) OR (Factor
Analyses) OR (Factor Analysis) OR "Consensus"[Mesh] OR (Consensus) OR (Consensus

Development) OR (Development, Consensus)

#1 AND #2 AND #3

Web of Science (487)

#1 TS=(Cooking OR Cookery OR "culinary skill*" OR "cooking skill*" OR "cooking abilit*")

#2 TS=(*Survey Methods” OR “Survey Method” OR “Survey Methodology” OR “Community
Surveys” OR “Community Survey” OR “Repeated Rounds of Survey” OR Surveys OR Survey
OR “Questionnaire Design” OR “Questionnaire Designs” OR “Baseline Survey” OR “Baseline
Surveys” OR Respondents OR Respondent OR “Randomized Response Technique” OR
“Randomized Response Techniques” OR Questionnaires OR Questionnaire OR

Nonrespondents OR Nonrespondent OR Scale* OR Instrument*)

#3 TS=(*Validation Study” OR “Validation Studies” OR “Reproducibility of Results” OR
“Reproducibility of Findings” OR “Reproducibility Of Result” OR “Reproducibility of
Finding” OR “Finding Reproducibilities” OR “Finding Reproducibility” OR “Reliability of
Results” OR “Reliability of Result” OR “Result Reliabilities” OR “Result Reliability” OR
Reliability OR Validity OR “Validity of Results” OR “Validity of Result” OR “Result

Validities” OR “Result Validity” OR “Face Validity” OR “Reliability and Validity” OR
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“Validity and Reliability” OR “Test-Retest Reliability” OR “Test Retest Reliability” OR
"Factor Analysis" OR “Statistical Factor Analyses” OR “Statistical Factor Analysis” OR

“Factor Analyses” OR "Consensus" OR “Consensus Development”)

#1 AND #2 AND #3

D. Google Scholar (n = 106)
"culinary skills" OR "cooking skills" OR "cooking abilities” AND scale OR instrument* OR

survey OR questionnaire* AND "Validation Studies™

Filters:

- No citations and patents



S2 Table. List of excluded studies.

Reason for exclusion

Author, Year

Title
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Reference

Wrong outcome

Bech Larsen &

Impact of cooking

Food Quality and Preference.

Tsalis, 2018 competence on 68: 191-197. doi:
satisfaction with food- .
related life: Construction (1)2.1016/].foodqual.2018.02.0
and validation of
cumulative experience &
knowledge scales

Wrong outcome Bongoni, et.al , Evaluation of research British Food Journal.
2015 methods to study 117(1):7-21

domestic food preparation

doi: 10.1108/BFJ-09-2013-
0273

Wrong outcome

Garaham et. al,
2013

Perceived Social
Ecological Factors
Associated with Fruit and
Vegetable Purchasing,
Preparation, and
Consumption among
Young Adults

Journal of the American
Academy of Nutrition and
Dietetics. 113(10)
doi:10.1016/j.jand.2013.06.34
8

Wrong outcome

Ko, 2010

To Evaluate the
Professional Culinary
Competence of
Hospitality Students

Journal of Culinary Science
& Technology. 8(2):136-146
doi:
10.1080/15428052.2010.5111
01

Wrong outcome

Lane, et. al, 2017

Development of the
Cooking and Food
Provisioning Action Scale
(CAFPAS): A new
measurement tool for
individual cooking
practice

Food Quality and Preference.
62(2) doi:
10.1016/j.foodqual.2017.06.0
22

Wrong outcome

Pinard et. al, 2018

Development and Testing
of a Revised Cooking
Matters for Adults Survey

American Journal of Health
Behavior. 39(6):866-873
doi: 10.5993/AJHB.39.6.14

Wrong outcome

Poncet et. al, 2015

Reliability of the Cooking
Task in adults with
acquired brain injury

Neuropsychological
Rehabilitation. 25(2):298-
317. doi:
10.1080/09602011.2014.9718
19.
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Screening
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Records identified through searching databases (n = 1583)

Additional records identified through

Eligibility

Included

Scopus (n=339); LILACS (n=7): PubMed (n=624); Web of other sources
Science (n=487); Google Scholar (n=106) (n= 0)
Records after removing duplicates
(n=1148)
Records screened Records excluded
(n=1148) > (n=1132)

Full-text articles assessed
for eligibility
(n=16)

Full-text articles excluded, with reasons:
- Wrong outcome: Other skills/programs (n=7)

Additional records identified by reviewing the
references in the studies found

4

(n=3)

Studies included in
qualitative synthesis
(n=12)

Fig 1. Study selection flowchart of literature search.
Abbreviations LILACS: Latin American and Caribbean Health Sciences Literature.
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RESUMO

OBJETIVO: Desenvolver e validar instrumento para mensuracdo de habilidades culinarias
domésticas de profissionais de saide envolvidos com orientacfes de promocao da alimentagéo

adequada e saudavel (PAAS) da atencdo priméria a saude (APS).

METODOS: Estudo metodoldgico com abordagem psicométrica, realizado no municipio de
S&o Paulo entre janeiro e novembro de 2020, para desenvolvimento e validagéo de instrumento
on-line autoaplicdvel. Os dados dos 472 participantes foram apresentados por estatistica
descritiva. A validagdo do conteudo foi realizada por julgamento de especialistas utilizando
técnica Delphi de dois rounds e estatisticas empiricas para evidéncia de consenso. Empregou-
se andlise fatorial exploratoria (AFE) para validacao de constructo e andlise de confiabilidade,

analisados indices de ajuste do modelo e fidedignidade composta.

RESULTADOS: O instrumento apresentou validade de conteudo satisfatoria para indices de
CVRc e k nos dois rounds da técnica Delphi. Apos analise fatorial, 0 modelo final da escala de
habilidades culinarias domésticas da APS (EHAPS) apresentou 29 itens com cargas fatoriais
adequadas (> 0,3). Os testes de esfericidade de Bartlett e KMO realizados em AFE sugeriram
interpretabilidade na matriz de correlacdo, a analise paralela indicou quatro dominios e
variancia explicada de 64,1%. A fidedignidade composta dos fatores foi adequada (> 0,70) e 0
indice H sugeriu fatores replicaveis em estudos futuros. Todos os indices de ajustes mostraram-

se adequados.

CONCLUSOES: A EHAPS apresentou evidéncias de validade e confiabilidade. E curta e de
facil aplicacdo e possibilitara a averiguacao de forma fidedigna da necessidade de qualificacdo
da forca de trabalho, favorecendo o planejamento de acGes e politicas publicas de PAAS na
APS.

DESCRITORES: Culinaria. Habilidade. Psicometria. Estudos de Validag¢do. Educacdo
Alimentar e Nutricional. Atencao Primaéria a Saude.
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INTRODUCAO

As habilidades culinérias domésticas (HCD) compreendem acbes de planejamento do
cardapio, selecdo, combinacéo, corte e cocgdo dos alimentos, capacidade de realizar tarefas
concomitantes ao ato de cozinhar e confianga para praticas culinarias®. Estdo relacionadas as
implicacdes ambientais e econdmicas? e sdo valorizadas pelo Guia Alimentar para a Populagio
Brasileira (GAPB)® como expressdo de aspectos culturais e sociais. O documento reconhece a
culinaria como prética estratégica para promocao da alimentacdo adequada e saudavel (PAAS),
visando reduzir a escolha de alimentos ultraprocessados, cujo consumo se associa ao sobrepeso,
obesidade, cincer e outras doencas*®. Logo, a valorizacdo do ato de cozinhar deve ser central
nas acdes de educacdo alimentar e nutricional (EAN)?.

No Brasil, as orientacdes de PAAS ocorrem substancialmente no ambito da atencéo
priméaria a saude (APS), o primeiro nivel de atencdo e vinculo dos sujeitos de direito com o
Sistema Unico de Saude. Profissionais da APS desempenham relevante papel ao promover
acOes de educacdo alimentar e nutricional que envolvem préticas culinarias, como divulgacéao
de receitas, oficinas, visitas guiadas a feiras livres, visitas domiciliares e exploracdo sensorial
de alimentos®. Tais acbes possibilitam ao profissional de salde articular conhecimentos
técnicos ao cotidiano dos sujeitos, portanto, € importante que esse profissional se aproprie das
habilidades culinarias domésticas’.

O diagndstico preciso dessas habilidades € essencial para promover qualificacdo da
forca de trabalho e planejar ac6es e politicas publicas de salde sobre a tematica e depende do
emprego de instrumentos validos e confiaveis, baseados em critérios psicométricos robustos®°.
Teixeira et. al'® identificaram e analisaram criticamente a qualidade psicométrica de 12
instrumentos brasileiros e internacionais que mensuram habilidades culinarias em adultos, cujos
atributos psicometricos foram considerados insuficientes, com resultados insatisfatorios frente
aos critérios estatisticos ou inadequacdes metodoldgicas. Dois dos estudos eram brasileiros:
Jomori'! realizou adaptacio transcultural de um instrumento baseado no Programa Cooking
with a Chef, da Universidade de Clemson, cujos resultados de confiabilidade de parte da escala
foram insatisfatorios. Martins et. al'? desenvolveram uma escala de confianca culinaria para
pais de criancas em idade escolar. Os autores avaliaram consisténcia interna, estabilidade e
validade de conteudo do instrumento, porém ndo reportaram indices de concordancia entre
especialistas e procedimentos para validade de constructo.

Fortaleceu-se, assim, a necessidade de desenvolver um novo instrumento de avaliagdo
das habilidades culinarias domésticas, destinado aos profissionais de salde brasileiros que

atuam pela PAAS no contexto da APS, com base em critérios psicometricos que respeitem rigor
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metodoldgico para determinacdo de sua validade e confiabilidade recomendados em literatura

cientifica.

METODOS

Estudo metodoldgico com abordagem psicométrical®, realizado entre janeiro e
novembro de 2020.

Este estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa da Universidade de S3o
Paulo (CAAE 15194819.8.0000.5421, no. 3.502.315) e pela instituicdo coparticipante da
Secretaria Municipal de Saude de Sdo Paulo (SMS-SP) (no. 3.585.369). Os participantes foram
informados dos objetivos do estudo e sigilo dos dados por meio de termo de consentimento
livre e esclarecido.

Na fase prototipica criou-se um grupo de trabalho com nove integrantes de ambos 0s
sexos e de diferentes estados brasileiros (S&o Paulo, Mato Grosso, Pard e Minas Gerais) com
formagdo em nutricdo e gastronomia, académicos da Faculdade de Salde Publica da
Universidade de Sdo Paulo (FSP/USP) envolvidos com disciplinas de abordagem culinéria e
pesquisadores de doutorado com experiéncia em elaboracdo e validacdo de instrumentos de
pesquisa para desenvolver sistematicamente o instrumento.

Para a definicdo dos dominios tedricos e itens da primeira versdo do instrumento
proposto neste estudo, considerou-se: (a) vivéncia profissional e experiéncia culinaria do grupo;
(b) exploracdo de referencial tedrico sobre HCD; (c) revisdo sistematica para identificar e
analisar propriedades psicométricas de instrumentos que avaliaram as habilidades culinarias
domésticas de adultos'®. Os dominios, itens e formatos de resposta dos instrumentos
identificados nesta revisdo foram discutidos pelo grupo de pesquisa para a constru¢do do
prototipo.

A construcdo do conjunto inicial de itens e formatos de resposta da verséo prototipica
do instrumento, intitulado Escala de Habilidades Culinarias Domésticas da Atencdo Primaria a
Saude (EHAPS), seguiu as recomendacdes de qualidade propostas por DeVellis®.

A fase seguinte, a psicométrica, foi constituida por trés etapas. A primeira etapa contou
com a participagdo de especialistas de diversos niveis profissionais, entre docentes
universitarios, pesquisadores e profissionais de nutri¢ao e gastronomia do Brasil*®. Considerou-
se suficiente a quantidade entre trés e 10 participantes®’.

A técnica Delphi de dois rounds®® foi realizada. Especialistas preencheram questionarios
on-line, com questdes semiestruturadas de caracterizacdo sociodemografica e de avaliacdo dos

itens e dominios tedricos do instrumento construidos na fase prototipica. Apontaram melhorias,
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inclusdo/exclusdo de itens, adequacdo das opgdes da escala do instrumento, e responderam a
uma escala Likert de concordancia (1 = discordo totalmente e 4 = concordo totalmente), para
avaliacdo de cada item quanto a:

= Clareza: O item foi redigido de forma que o conceito esteja compreensivel e expresse

adequadamente o que se espera medir?

* Pertinéncia: O item reflete os conceitos envolvidos no dominio e é adequado para

atingir os objetivos propostos?

= Relevancia: O item ¢ importante para a construcao dos dominios que sdo o foco da

escala de pesquisa?

O primeiro round do painel ocorreu entre 26 de margo e 29 de abril de 2020 e contou
com oito especialistas. O grupo de pesquisa examinou 0s comentarios fornecidos, excluiu itens
irrelevantes e ndo pertinentes, realizou adequacdes daqueles considerados néo claros e incluiu
itens sugeridos para melhor abrangéncia do fenémeno. O instrumento foi reapresentado aos
especialistas para avaliagdo das reestruturagdes. O segundo round, iniciado em 28 de maio de
2020, durou 30 dias e contou com sete especialistas.

As caracteristicas dos participantes do estudo foram apresentadas por estatistica
descritiva. A razdo critica de validade de conteudo (Critical Content Validity Ratio — CVRc)
foi utilizada para analisar estatisticamente a validade de cada atributo dos itens e dominios'® e
o coeficiente Kappa (K) foi calculado para avaliar a concordancia entre especialistas sobre cada
item?® dos dois rounds do painel. Foram retidos itens com CVRc > 0,05*° e K > 0,60%. O indice
de validade de conteddo (IVC) também foi utilizado para analisar a validade do instrumento
como um todo?!. Resultado > 0,8 foi considerado aceitavel?,

A segunda etapa foi a fase de pré-teste, em que profissionais de um centro de saide do
municipio de Sdo Paulo, com caracteristicas similares a populacdo de pesquisa do projeto,
testaram a usabilidade da EHAPS. Os participantes do pré-teste ndo integraram a amostra de
validade de constructo e analise de confiabilidade do instrumento. Eles comentaram sobre
possiveis dificuldades de preenchimento do instrumento, clareza e adequacdo das questdes ao
objetivo da pesquisa e registraram tempo de resposta.

Na terceira etapa, a validade de constructo e a confiabilidade da EHAPS foram testadas.
A escala foi desenvolvida para profissionais envolvidos com a promog¢do da alimentagéo
adequada e saudavel de Unidades Basicas de Saude (UBS) da SMS-SP. Ha 464 UBS no
municipio de S3o Paulo?.

Integraram a amostra os profissionais que registraram consentimento de sua

participacdo. O recrutamento se deu por contato com coordenadorias regionais de saude,
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supervisdes técnicas de salde e gestores de UBS para coleta de e-mails de profissionais de
interesse. Também foi desenvolvido um site®, divulgado em midias sociais para apresentar e
esclarecer o objetivo da pesquisa e recrutar participantes. O numero de integrantes da amostra
baseou-se nas recomendacdes de Costello e Osborne?*, de 10 sujeitos por item do instrumento.

A coleta de dados teve inicio em 2 de agosto de 2020, com duracdo de 30 dias. Ao todo,
472 profissionais preencheram um questionario sociodemogréafico e a EHAPS de forma on-line.
Suas caracteristicas foram apresentadas por estatistica descritiva.

Empregou-se Analise Fatorial Exploratoria (AFE) para avaliar a estrutura fatorial da
EHAPS. Utilizou-se matriz policérica e método de extracdo Robust Diagonally Weighted Least
Squares (RDWLS). A decisdo sobre o numero de fatores retidos se deu por analise paralela
com permutagio aleatoria dos dados observados® e a rotagdo utilizada foi a Robust Promin?®.
Valores de 60% da variancia total explicada, itens com comunalidade > 0,4 e cargas fatoriais
> 0,30 foram considerados satisfatorios. Itens com cargas fatoriais cruzadas foram excluidos?”.
Valores de Kaiser-Meyer-Olkin (KMO) > 0,70 e valores significativos para o indice Bartlett
representaram medidas de adequagdo da amostra?®.

A adequacdo do modelo foi avaliada por indices de ajuste Root Mean Square Error of
Aproximation (RMSEA), Comparative Fit Index (CFI) e Tucker-Lewis Index (TLI). Valores
de RMSEA devem ser < 0,08, e valores de CFI e TLI devem ser > 0,90 ou, preferencialmente,
0,9529,30.

A estabilidade dos fatores foi avaliada pelo indice H, que avalia qudo bem um conjunto
de itens representa um fator. Valores de H > 0,80 sugerem uma variavel latente bem definida e
provavelmente estavel em diferentes estudos®..

Para testar a confiabilidade, calculou-se a fidedignidade composta (FC), com valores
aceitaveis > 0,70%,

Todas as analises estatisticas foram realizadas utilizando o programa estatistico Factor,
versdo 10.10.03%°.

RESULTADOS
O Quadro 1 detalha os dominios teoricos e construcdo de conjunto de itens da verséo
prototipica da EHAPS com base nas discussdes do grupo de pesquisa, exploracéo de referencial

teorico e revisao sistematica. Foram propostos 44 itens para avaliar as habilidades culinarias

% Disponivel em: https://sites.google.com/view/projetohcdusp/
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domeésticas de profissionais de salde da APS, com opcGes de resposta estruturadas em escala
tipo Likert de cinco pontos (0 = discordo totalmente e 5 = concordo totalmente).

Os instrumentos identificados em revisdo sistematica apresentavam dimensdes de
planejamento, selecdo e compra de alimentos e confianca no preparo de alimentos, podendo ou
ndo incluir produtos pré-preparados e de conveniéncia.

Para a EHAPS, considerou-se como dimensGes tedricas de HCD para a construcéo dos
itens iniciais o planejamento de compras e do preparo de refei¢des, criatividade culinaria, uso
de percepcdo sensorial e confiangca no preparo de refeices baseadas em alimentos in natura,
minimamente processados e ingredientes culinarios, como preconiza o guia alimentar para a
populacdo brasileira. As habilidades multitarefas também foram identificadas como dominio
tedrico, apontadas na literatura cientifica como a capacidade de realizar tarefas
simultaneamente no ambiente doméstico, representando uma vantagem para o0 preparo de
refeicoes.

A versdo prototipica do instrumento foi submetida a avaliagdo de conteudo por
especialistas. Os principais resultados do desenvolvimento e validacdo da EHAPS sdo
apresentados na Figura 1.

Na fase psicométrica, a primeira etapa foi a de validacdo do conteldo. O estudo
apresentou tamanho amostral adequado para essa etapa. A taxa de resposta para o primeiro
round da técnica Delphi foi de 72,7% (8/11) e 87,5% (7/8) para o segundo round. A maioria
dos especialistas era do sexo feminino (n=7; 87,5%), com média de idade de 42,3 anos
(DP =9,0). Do total, 37,5% (n = 3) eram especialistas (lato sensu), 12,5% (n = 1) mestres, 25%
(n = 2) doutores e 12,5% (n = 1) livre docentes. O painel também contou com um participante
laico (n = 1; 12,5%) com aperfeicoamento em cursos livres de gastronomia e 32 horas semanais
dedicadas a culinaria. Os especialistas eram docentes em universidades publicas (25%) e
privadas (12,5%), pesquisadores (12,5%), nutricionistas registrados em servicos de alimentacéao
(37,5%) e culinaristas (12,5%). O tempo de experiéncia profissional variou de 10 a 33 anos
(média=17,8 anos; DP =7,9 anos). O tempo médio dedicado as praticas culinarias entre

especialistas foi de 12,2 horas semanais (DP = 9,6 horas semanais).

A avaliacdo dos especialistas resultou na exclusdo de sete itens da versao prototipica do
instrumento, dois itens transferidos de dominio, trés itens revisados quanto a clareza, seis novos
itens propostos e alteracdo da escala de concordancia para uma escala de frequéncia, totalizando
43 itens validos quanto ao conteddo. Uma visdo geral da analise de validade de contetudo do

instrumento é demonstrada na Tabela 1.
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A segunda etapa, de pré-teste, contou com a participacéo de cinco profissionais de um
centro de salde do municipio de Sdo Paulo. A pandemia por covid-19 representou uma
dificuldade para recrutamento, diante da demanda intensificada por atendimentos em UBS.
Compuseram a amostra mulheres que atuavam como nutricionistas (n = 3; 60%), psicélogas
(n=1, 20%) e enfermeiras (n = 1; 20%). Esta amostra ndo integrou a anélise de validade e
confiabilidade do instrumento. Os participantes relataram facilidade de acesso ao instrumento
pelo computador, compreensdo das perguntas e opcdes de resposta, com sugestdo de ampliacéo
de fonte das questdes, o que foi adotado pelo grupo de pesquisa. O tempo médio de registro de
respostas foi de 15 minutos.

Na terceira etapa realizou-se a validade de constructo e a analise de confiabilidade. O
estudo apresentou tamanho amostral adequado para essa etapa. A Tabela 2 mostra as
caracteristicas dos 472 profissionais de satde da APS participantes.

A AFE foi inicialmente realizada com versdo do instrumento validada por especialistas,
com 43 itens. Os testes de esfericidade de Bartlett (5248, gl = 903, p <0,001) e KMO (0,91:
muito bom) sugeriram interpretabilidade da matriz de correlacdo. A analise paralela sugeriu
quatro fatores representativos para os dados, com variancia explicada de 54,6% e alguns itens
apresentaram cargas fatoriais e comunalidades insignificantes?. Apds exclusdo desses itens, o
instrumento foi novamente analisado. Na sequéncia, itens com cargas fatoriais cruzadas na
interpretacdo de fatores foram removidos e o instrumento foi submetido a nova anélise. O
modelo reduzido do instrumento manteve 29 dos 43 itens. Os resultados dos testes de
esfericidade de Bartlett (5301.7, gl = 406; p <0,001) e KMO (0,91: muito bom) sugeriram
interpretabilidade da matriz de correlacdo, com quatro fatores identificados na analise paralela
e variancia explicada de 64,1%.

O modelo final da EHAPS resultou em uma escala do tipo Likert, com opcGes de
resposta sobre a frequéncia de acdes centradas em atributos de HCD, com 29 itens®. O escore
da escala é determinado pela soma das pontuagdes correspondentes as opc¢des assinaladas em
cada item (“nunca” =0, “quase nunca” =1, “as vezes” =2, “quase sempre”=3 e
“sempre” = 4). A partir da somatoria de pontos dos itens, foram propostas quatro faixas de
escore com os seguintes status: HCD baixas (0 a 29 pontos, equivalente a < 25% da pontuacao
méaxima); HCD moderadamente baixas (30 a 58 pontos, equivalente a >25 e <50% da

pontuacdo maxima); HCD moderadamente altas (59 a 87 pontos, correspondente a > 50 e

10 Disponivel em:
https://drive.google.com/file/d/1jnM9-c90TbV-02uRn331dNH5heQyWijsP/view?usp=sharing
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< 75% da pontua¢do méxima) e HCD altas (88 a 116 pontos, ou > 75% da pontuagdo maxima).
A interpretacdo do escore final foi graficamente apresentada em formato de régua com gradacao
de cores (do vermelho intenso, representando HCD baixas, ao verde intenso, representando
HCD altas), com mensagens instrucionais sobre o escore atingido e estimulo ao
desenvolvimento dessas habilidades.

A Tabela 3 apresenta a sequéncia de reducdo de itens por meio de AFE. As cargas
fatoriais dos itens retidos, indices de fidedignidade composta e estimativas de replicabilidade
dos escores fatoriais (H-index) sdo observados na Tabela 4. Também sao reportados nomes e
descri¢des do constructo medido por cada fator extraido na AFE com base na interpretacdo dos
itens retidos. Esses fatores foram entendidos como dimensdes de habilidades culinarias
domésticas avaliadas pela EHAPS.

Os itens retidos apresentaram cargas adequadas em seus respectivos fatores. Ndo foram
encontrados novos padrdes de cargas cruzadas no modelo reduzido (i.e., itens com cargas
fatoriais > 0,30 em mais de um fator). A fidedignidade composta dos fatores foi adequada
(> 0,70) para todos os fatores. A medida de H-index sugeriu fatores replicaveis em estudos
futuros (H > 0,80)%.

Cabe destacar que a estrutura fatorial apresentou indices de ajuste adequados (> = 296,

gl = 334.246; p 0,06; RMSEA = 0,037; CFI = 0,99; TLI = 0,99).

DISCUSSAO

Este estudo reportou o desenvolvimento de um instrumento para mensurar as
habilidades culinarias domésticas dos profissionais da atencdo primaria a satide do Municipio
de Sédo Paulo. A metodologia psicométrica revelou-se apropriada para analisar a confiabilidade
e validade da EHAPS.

Apesar de ser uma pratica pouco comum em estudos de desenvolvimento de escalas, a
etapa de validade de conteudo contou com um membro laico na composi¢do do painel de
especialistas®®. Essa inclusdo permitiu identificar e corrigir potenciais problemas na escala
antecipadamente a sua aplicacio para coleta de dados para andlise fatorial exploratoria®. A
aplicacdo do método de consenso rigoroso com duas medidas (CVR e K) para quantificar o
grau de concordancia entre especialistas resultou em itens com alta validade de contetudo. A
opinido de especialistas foi considerada em outros estudos que reportaram instrumentos para
medir habilidades culinarias!?34. No entanto, esses estudos n&o apresentaram métodos
empiricos derivados do julgamento de especialistas como evidéncia da validade do contetdo.

O fato de especialistas opinarem sobre itens do constructo ndo fornece por si s6 informacoes
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relevantes para o processo de validagio!®?8. Assim, este estudo se destaca quanto ao rigor
metodoldgico empregado para validade de conteudo da EHAPS.

Os participantes do pré-teste apontaram adequada usabilidade do instrumento. Essa
etapa contou com a participagdo de cinco profissionais de satde. Rattray et. al® afirmam que
estudos-piloto podem ser realizados usando pequenas amostras, desde que ndo haja
comprometimentos ao desempenho das analises. Considerando que a amostra foi empregada
para avaliar qualitativamente a compreensao e operacionalizacdo do instrumento, 0 nimero de
profissionais do pré-teste ndo gerou limitacdes ao estudo.

Em relagdo a etapa de avaliacdo do constructo e confiabilidade da EHAPS, a anélise
paralela sugeriu um instrumento multidimensional com quatro fatores. A
multidimensionalidade da escala esta alinhada com a natureza complexa dos atos de comer e
cozinhar, reconhecidos pelo guia alimentar para a populacéo brasileira®.

A dimensédo de planejamento criativo considera a criatividade ao planejar e preparar
refeicOes caseiras baseadas em alimentos in natura e minimamente processados e antecipacéo
de procedimentos que facilitem o ato de cozinhar. Achado similar foi observado no estudo de
Jomori!!, que considera a capacidade criativa de planejar menus e organizar a preparacgéo de
refeicbes como habilidades para a prética culinaria centradas no individuo. Essa dimens&o esta
relacionada a principal recomendacéo do guia alimentar para a populagdo brasileira®: “Prefira
sempre alimentos in natura ou minimamente processados e prepara¢@es culinarias a alimentos
ultraprocessados”, e ao capitulo sobre a compreensdo e superagdo de obstaculos para colocar
essa e outras recomendacGes em pratica. Antecipar procedimentos culinarios possibilita
abreviar o tempo de preparo de refei¢des, diante da vida moderna, obstaculo superado com mais
facilidade quando habilidades multitarefas também sdo colocadas em pratica.

A dimensdo de habilidades multitarefas compreende a capacidade de realizar tarefas
domésticas simultaneas as préaticas culinarias. Se o individuo for incapaz de cozinhar enquanto
lava roupa e cuida dos filhos, podera ser menos propenso a preparar uma refeicdo caseira®.
Gabe®’ discute a influéncia do ambiente doméstico sobre qualidade das refeicdes consumidas,
destacando discrepancia de responsabilidades quanto as tarefas domésticas relacionadas ao
género, que é reforgada por Mills et. al®. Esses achados oportunizam o emprego da EHAPS em
estudos que visem analisar diferencas de habilidades multitarefas entre géneros, de modo a
estimular o justo compartilhamento de responsabilidades no lar, o que inclui o preparo de
refeicoes.

A dimensdo de confianga quanto a capacidade culinaria corresponde a autossuficiéncia

para empregar técnicas e utensilios culinarios. Segundo Martins'?, o julgamento de confianca
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considera o desempenho individual, que depende da pratica e tarefa executada, considerado um
excelente preditor de comportamento para determinar como individuos empregam suas
habilidades. A Escala de Habilidades Culinarias Domésticas da Atencao Primaria a Saude reduz
interpretacdes errdneas sobre as HCD ao desconsiderar questdes sobre confianca para preparar
refeicbes a base de produtos pré-prontos e de conveniéncia, que poderiam superestimar
habilidades do individuo, problema recorrente em instrumentos internacionais®. A escala de
confianca culinaria, de Lavelle et. al®*, por exemplo, inclui questdes sobre confianca para
“preparar alimentos em forno micro-ondas, incluindo o aquecimento de pratos prontos”.

Por fim, a dimensdo de selecdo, combinacdo e preparo de alimentos refere-se aos
aspectos sensoriais e de quantificacdo de alimentos visando adequacdo de compras e
procedimentos culinarios. Componentes similares, que versam sobre a capacidade de comprar
alimentos, utiliza-los em preparacdes e julga-los quanto a qualidade, sdo encontrados no estudo
de Vidgen & Gallegos® sobre food literacy (letramento em alimentos). Segundo os autores, 0
baixo letramento em alimentos esté associado ao aumento de doencas crénicas relacionadas a
dieta.

Os resultados da analise fatorial exploratéria evidenciaram cargas fatoriais e
comunalidades adequadas em todos os itens retidos no instrumento?’? e sugerem uma variavel
latente bem definida, com dimensdes com boa probabilidade de serem estaveis em estudos
futuros®. Os indices de ajuste apresentados validaram o modelo extraido da anélise e
confirmaram a teoria mensurada, evidenciando o constructo bem definido®. A confiabilidade
do instrumento também se mostrou adequada, com resultados satisfatorios de fidedignidade
composta. Essa medida representa um bom indicador para avaliar a qualidade do modelo
estrutural do instrumento e é apresentada como um indicador de precisdo mais robusto,
comparado ao coeficiente alpha®2.

Desenvolver instrumentos de avaliacdo é uma tarefa complexa, sendo apenas
incentivada na auséncia de outro instrumento adequado a realidade investigada®, situacdo
observada neste estudo.

Como vantagem, a Escala de Habilidades Culinarias Domesticas da Atengdo Priméria
a Saude é curta, facil de aplicar e padronizada, possibilitando utilizacdo em estudos
comparativos. Este instrumento sintetiza as habilidades culindrias domésticas de acordo com
faixas de escores de facil interpretacdo, delimitadas por cores de seméaforo, fundamentada em
diagramacao sugerida por Gabe® para interpretacdo do escore de seu instrumento de avaliacéo
de qualidade da dieta, adotado pelo Ministério da Saude. Oferece, ainda, mensagens sobre o

status das habilidades culinarias domésticas do individuo, com instru¢fes para estimulo e
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valorizacdo dessas habilidades. Ressalta-se, porém, que a pontuacdo da escala deriva de seu
escore bruto. Embora comumente observada em estudos de desenvolvimento de instrumentos,
a utilizacdo desse escore assume uma defini¢do subjetiva de pontos de corte de classificagéo,
conferindo 0 mesmo peso para itens com diferentes cargas fatoriais. A teoria de resposta ao
item (TRI) é uma proposta de analise para superar essa limitacdo ao considerar as caracteristicas
dos itens do questiondrio quanto a capacidade de discriminar a variavel de interesse e
localizag@o no respectivo continuum e um modelo probabilistico para calcular e descrever os
escores*. Assim, a TRI poderia ser empregada em estudos futuros, visando aprimorar o escore
deste instrumento, validado por métodos cléssicos.

A informatizacdo minimizou possiveis erros do entrevistador. A aplica¢do on-line do
instrumento mostrou-se vantajosa devido ao baixo custo e facilidade de acesso. No entanto, sua
aplicacdo em papel néo foi estudada para averiguar a ocorréncia de resultados semelhantes, o
que representa uma limitacdo. A versdo impressa viabilizaria acesso aos profissionais de satde
atuantes em locais com internet limitada ou ndo incluidos digitalmente.

Outra limitacdo corresponde a ndo realizacéo de estudo de validade convergente. Esse
tipo de validade refere-se as associagdes do escore da EHAPS com medidas externas, o que
poderia confirmar se a escala mede HCD relacionadas a escolhas alimentares recomendadas
pelo GAPB e poderia ser performado comparando-se o escore da escala com um recordatorio
de 24 horas ou com o escore de uma escala de food literacy. Sua realizacdo seria oportuna em
andlises futuras.

Finalmente, a amostra utilizada para analise fatorial exploratéria foi composta por
profissionais que atuam na atencdo primaria do municipio de Sdo Paulo. Apesar de se
consolidar como principal destino das migraces regionais no Brasil*?, a amostra dessa cidade
pode ndo representar a diversidade cultural da alimentacdo no territério nacional. Desse modo,
sugere-se realizar adaptacdo transcultural do instrumento para macrorregides brasileiras.

Este estudo é inovador no contexto de valorizagdo da culinaria como prética
emancipatéria e de promocdo de saide. Compreende-se que a apropriacdo de habilidades
culinarias domésticas por profissionais da atencdo primaria permite aproximar seu
conhecimento cientifico da vida das pessoas, dos saberes e praticas sociais, fortalecendo a
capacidade dos individuos ou comunidades de identificar solu¢bes para seu cotidiano. Este
instrumento possibilitara averiguar fidedignamente a necessidade de qualificacdo da forca de
trabalho para agdes de promocéo da alimentagdo adequada e saudavel baseadas em habilidades
culinarias domésticas. Oportuniza, ainda, identificar necessidades de revisdao de propostas

pedagdgicas dos cursos de saude, para formar profissionais habilitados a atuar pela soberania



162

alimentar e o direito humano a alimentagdo adequada em detrimento de préticas e orientaces

medicalizadoras.
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Quadro 1. Identificacdo de dominios tedricos e construcdo de conjunto de itens da versao prototipica da EHAPS.

Dominios
tedricos
1: Planejamento
de compras e do
preparo de
refeices

2: Criatividade
culinaria

3: Habilidades
de preparo e
multitarefas

Referéncia?

Lavelle et. al.,
BRASL, 2014;
Ternier, 2010;
Kennedy et. al, 2019

2017,

Mills et. al., 2017;
Short, 2006;
Lavelle et. al., 2017,

Michaud, 2007;
Jomori et.al,2018

Kennedy et. al, 2019
Hartmann et al.,
2013; Kowalkowska
et. al, 2018

Martins et. al, 2019
Vhrovnik, 2012;
Lavelle et. al, 2017;
Ternier, 2010;

Mills et. al., 2017;
Short, 2006

Rétulos/itens

Ao planejar minhas compras e refeices, desempenho satisfatoriamente as seguintes

tarefas
1.
2.
3.

4,
5.

6.

Pesquisar a safra dos alimentos ao comprar frutas, verduras e legumes
Fazer uma lista de compras antes de ir ao supermercado

Pesquisar precos de alimentos antes de compra-los

Comprar alimentos em feiras livres
Organizar-se para preparar as refei¢des que consumiré ao longo da semana

Congelar refeicGes preparadas em porcdes para reduzir o tempo na cozinha

Considero que sou suficientemente criativo para:

7.
8.
9.

10.

Cozinhar diferentes preparacdes a partir dos mesmos ingredientes.
Criar diferentes molhos para salada.
Aproveitar sobras de refeicGes para cozinhar uma nova preparacao.

Aproveitar partes ndo convencionais de alimentos (exemplos: folhas, cascas,
talos, sementes) para preparar receitas

Considero ter habilidades suficientes para:

11.

12.

13.
14.
15.

16.
17.
18.
19.
20.

Branquear floretes de brécolis, aplicando choque térmico pelo tempo
adequado.

Fazer remolho rapido do feijdo em agua quente, descartando a agua apds 1
hora.

Cortar satisfatoriamente uma cebola em cubos pequenos.

Preparar caldo de legumes a partir de ingredientes frescos.

Verificar quando um bolo atingiu seu completo cozimento utilizando um
palito.

Espessar preparagfes com amido sem formar grumos.

Medir a quantidade correta de 4gua para preparar um arroz soltinho.
Fazer o dessalgue rapido de carne seca em agua fervente
Destrinchar um frango sozinho.

Corrigir a acidez de molhos a partir de ingredientes in natura, como cenoura.

Referéncia?

Adaptado de: Lavelle et. al, 2017
Adaptado de: Lavelle et. al, 2017,
Kennedy et. al, 2019

Adaptado de: Lavelle et. al, 2017,
Kennedy et. al, 2019

Dos autores

Adaptado de: Lavelle et. al, 2017,
Kennedy et. al, 2019

Adaptado de: Lavelle et. al, 2017

Dos autores

Dos autores

Adaptado de: Michaud, 2007; Jomori et.
al, 2015 Lavelle et. al, 2017

Dos autores

Dos autores
Dos autores

Adaptado de: Kennedy et. al, 2019

Dos autores

Adaptado de Martins et. al, 2019;
Hartmann et al., 2013; Kowalkowska et.
al, 2018

Dos autores

Dos autores

Dos autores

Dos autores

Dos autores



4: Percepgéo
sensorial

5: Confianga

Vhrovnok, 2012;
Mills et. al., 2017;
Short, 2006;
Lavelle et. al, 2017

Martins et. al, 2019
Hartmann et al.,
2013; Kowalkowska
et. al, 2018

Lavelle et. al, 2017;
Michaud, 2007;
Jomori et.al,2018;
Short, 2006

21.

22.
23.
24.

25.

26.
217.

Preparar molho de tomate caseiro.

Amaciar carnes rigidas como musculo utilizando a técnica de ensopar
Preparar uma feijoada caseira desde o inicio.
Fritar batatas satisfatoriamente, sem que fiqguem oleosas

Cozinhar enquanto faz outras tarefas domésticas (ex. Lavar roupa, limpar a
casa)

Resolver uma pendéncia por telefone enquanto cozinha macarrao.

Preparar uma refeicdo principal (almogo/jantar) em menos de 30 minutos

Considero minhas percepgdes sensoriais adequadas para:

28.

29.

30.
31.

32.

33.

34.

Substituir ervas frescas por ervas secas em preparagdes culinérias utilizando
apenas suas percepcdes sensoriais

Dosar a quantidade de temperos culinarios ao experimentar alimentos
durante o preparo

Combinar alimentos com base em experiéncias culinarias prévias

Julgar que uma refeigéo a base de macarrdo ao sugo, suco de melancia e
gelatina de morango oferece inadequado apelo visual

Diferenciar molhos preparados com caldo de legumes industrializados
daqueles preparados com ingredientes naturais utilizando apenas o paladar
Identificar o ponto da carne grelhada (malpassado, ao ponto, bem passado)
utilizando apenas suas percepcdes de textura. (ex. Ao pressionad-la com uma
espatula).

Reconhecer que a farinha utilizada no preparo de um molho branco esta
devidamente cozida, utilizando apenas o olfato (identificar aroma
amendoado)

Sou suficientemente confiante para:

35.
36.
37.

38.
39.

40.
41,

Usar a panela de pressao sozinho
Preparar um caramelo para pudim
Seguir uma receita do come¢o ao fim

Preparar um pdo caseiro sozinho

Atingir o ponto desejado de uma carne enquanto grelha

Assar uma ave inteira

Ajustar a quantidade de ingredientes de uma receita para um nimero maior
de pessoas
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Adaptado de Martins et. al, 2019;
Hartmann et al., 2013; Kowalkowska et.
al, 2018

Dos autores

Dos autores

Adaptado de: Vhrovnik, 2012; Lavelle
et. al, 2017; Kennedy et. al, 2019

Dos autores

Dos autores
Adaptado de: Lavelle et. al, 2017,

Adaptado de: Lavelle et. al, 2017,
Kennedy et. al, 2019
Dos autores

Dos autores
Dos autores

Dos autores

Adaptado de VVhrovnok, 2012;

Dos autores

Adaptado de Martins et. al, 2019;

Dos autores

Adaptado de Michaud, 2007; Jomori et.
al, 2015; Barton et. al, 2011

Adaptado de: Hartmann et al., 2013;
Kowalkowska et. al, 2018

Dos autores

Adaptado de: Lavelle et. al, 2017

Dos autores
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42. Converter medidas universais (grama, quilo, litro) em medidas caseiras Dos autores
(colher, copo, xicara).
43. Preparar um bolo simples sem receita Adaptado de Martins et. al, 2019;
Hartmann et al., 2013; Kowalkowska et.
al, 2018

44, Lidar com situacGes inesperadas quando esta cozinhando (Ex.: transformar Dos autores
chantilly que passou do ponto em manteiga)

& Barton KL, Wrieden WL, Anderson AS. Validity and reliability of a short questionnaire for assessing the impact of cooking skills interventions. J Hum Nutr Diet. 2011; 24, 588-595. DOI:
https://doi.org/10.1111/j.1365-277X.2011.01180.x; Brasil.Guia Alimentar para a Populagdo Brasileira. 150 p. Brasilia: Ministério da Saude, Brasil. Secretaria de Atengao Primaria a Saide. Departamento
de Atencdo Basica; 2014; Hartmann C, Dohle S, Siegrist M.Importance of cooking skills for balanced food choices. Appetite. 2013; 65, 125-31. DOI: https://doi.org/10.1016/j.appet.2013.01.016; Jomori,
MM; Proenca, RPdaC; Echevarria-Guanilo, ME; Bernardo, GL; Uggioni, PL; Fernandes, AC. Construct validity of Brazilian cooking skills and healthy eating questionnaire by the known-groups method.
Br Food J. 2017, 119(5)00-00. DOI: http://dx.doi.org/10.1108/BFJ-10-2016-0448; Kennedy LG, Kichler EJ, Seabrook JA, Matthews JI, Dworatzek PDN. Validity and Reliability of a Food Skills
Questionnaire. J Nutr Educ Behav. 2019;51(7):857-864. DOI: https://doi.org/10.1016/j.jneb.2019.02.003; Kowalkowska, J, Poinhos, R; Rodrigues, S. Cooking skills and socio-demographics among
Portuguese university students. Br Food J. 2018, 120(3)563-577. DOI: https://doi.org/10.1108/BFJ-06-2017-0345; Lavelle F, McGowan L, Hollywood L et al. The development and validation of
measures to assess cooking skills and food skills. Int J Behav Nutr Phys Act. 2017; 14(1), 118. DOI: https://doi.org/10.1186/s12966-017-0575-y; Martins CA, Baraldi LG, Scagliusi FB, Villar BS,
Monteiro, CA. Cooking Skills Index: Development and reliability assessment. Rev Nutr. 2019; DOI: https://doi.org/10.1590/1678-9865201932e180124; Michaud P. Development and evaluation of
instruments to measure the effectiveness of a culinary and Nutrition education program. Thesis. Clemson: Clemson University, SC. 2007; Short F. Kitchen Secrets: Berg Publishers; 2006. 168 p.; Ternier
S. Understanding and measuring cooking skills and knowledge as factors influencing convenience food purchases and consumption. SURG Journal. 2010;3(2):69-76. DOI:
https://doi.org/10.21083/surg.v3i2.1122; VVrhovnik, L. A pilot study for the development of a food skills survey tool. Dissertation. Queen’s University. Kingston, Ontario, Canada, 2012.
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Tabela 1. Anélise de validade de contetdo da Escala de Habilidades Culinarias Domesticas da Atencdo Primaria a Saude por especialistas.

Round 1: 8 especialistas

Abrangéncia? K° (%) Acéo Itens® Clareza? Pertinéncia®  Relevancia® K° (%) Acéao
DOMINIO 1: Planejamento de compras e do preparo de refeicdes. Ao planejar minhas compras e refeicées, desempenho satisfatoriamente as seguintes tarefas:
Pesquisar a safra dos alimentos ao comprar frutas, verduras e legumes 0,75 1 1 0,83 (91,7%) Vélido
Fazer uma lista de compras antes de ir ao supermercado 0,75 1 1 0,83 (91,7%) Vélido
o Pesquisar precos de alimentos antes de compra-los 0,75 1 0,75 0,67 (83,3%) Vélido
0,5 0,14 (57,1%) Adiltgr?:ar Comprar alimentos em feiras livres 0,75 0,75 0,75 0,5 (75 %) Excluido pelo autor®
soegzr;;zar-se para preparar as refei¢des que consumira ao longo da 0.75 1 1 0,83 (91,7%) valido
((:::Zr;gﬁzir refeicdes preparadas em porgdes para reduzir o tempo na 05 1 1 0,71 (85,7%) Revisar clareza
DOMINIO 2: Criatividade culinria. Considero que sou suficientemente criativo para:
Cozinhar diferentes preparaces a partir dos mesmos ingredientes. 1 1 1 (100%) Valido
- Criar diferentes molhos para salada. 1 0,75 0,83 (91,7%) Vélido
05 0,14 (57,1%) Adicionar - — - - —

) , , itens Aproveitar sobras de refei¢des para cozinhar uma nova preparacéo. 1 1 1 (100%) Viélido
Aproveitar partes ndo convencionais de all_mentos (exemplos: folhas, 05 0.75 0,75 0,38 (69,5%) Transferir para Dlc/
cascas, talos, sementes) para preparar receitas alteracéo

DOMINIO 3 - Habilidades de preparo e multitarefas: Considero ter habilidades suficientes para:
Sdrzgﬁggsr floretes de brocolis, aplicando choque térmico pelo tempo 0.25 0.75 05 0,19 (59,5%) Excluido pelo painel
Fa%er remolho rapido do feijdo em agua quente, descartando a agua 0,25 05 05 0,07 (53,6%) Excluido pelo painel
apos 1 hora.
Cortar satisfatoriamente uma cebola em cubos pequenos. 1 1 0,25 0,64 (82,1%) Excluido pelo painel
Preparar caldo de legumes a partir de ingredientes frescos. 1 1 1 1 (100%) Valido
Verlflcgr quando um bolo atingiu seu completo cozimento utilizando 1 1 1 1 (100%) valido
um palito.
Espessar preparagdes com amido sem formar grumos. 0,75 1 1 0,83 (91,7%) Valido
Domini Medir a quantidade correta de 4gua para preparar um arroz soltinho. 1 1 1 1 (100%) Vélido
1 1 (100%) ominio — : i y
abrangente  Fazer o dessalgue rapido de carne seca em agua fervente 0,75 0,75 0,75 0,5 (75 %) Excluido pelo autor
Destrinchar um frango sozinho. 1 1 0,75 0,83 (91,7%) Vélido
Corrigir a acidez de molhos a partir de ingredientes in natura, como 1 1 1 1 (100%) valido
cenoura.
Preparar molho de tomate caseiro. 1 1 1 1 (100%) Vélido
Amaciar carnes rigidas como musculo utilizando a técnica de ensopar 1 0,75 0,75 0,67 (83,3%) Vélido
Preparar uma feijoada caseira desde o inicio. 1 1 0,75 0,83 (91,7%) Excluido pelo autor®
Fritar batatas satisfatoriamente, sem que fiquem oleosas 1 0,75 1 0,83 (91,7%) Vélido
Cozinhar enquanto faz outras tarefas domésticas (ex. Lavar roupa, 1 1 1 1 (100%) valido

limpar a casa)
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Resolver uma pendéncia por telefone enquanto cozinha macarréo. 1 0,75 0,75 0,67 (83,3%) Valido
Pr_eparar uma refeicéo principal (almogo/jantar) em menos de 30 0.75 1 1 0,83 (91,7%) valido
minutos
DOMINIO 4 — Percepgéo sensorial: Considero minhas percepgdes sensoriais adequadas para:
Substituir ervas frescas por ervas secas em preparagdes culinarias 0 -
utilizando apenas suas percepcdes sensoriais 0.75 1 1 0.83 (91,7%) Valido
Dosar a quantidade de temperos culinérios ao experimentar alimentos o -
durante o preparo 0,75 1 1 0,83 (91,7%) Valido
Combinar alimentos com base em experiéncias culinarias prévias 1 0,75 1 0,83 (91,7%) Vélido
Julgar que uma refeigdo a base de macarréo ao sugo, suco de melancia o . .
» e gelatina de morango oferece inadequado apelo visual 0,25 0.5 0.5 0,07 (53,6%) Excluido pelo painel
0 Dominio " piferenciar molhos preparados com caldo de legumes industrializados
0,75 0,5 (75%) ) . oI Al
abrangente  daqueles preparados com ingredientes naturais utilizando apenas o 1 1 1 1 (100%) Vélido
paladar
Identificar o ponto da carne grelhada (malpassado, ao ponto, bem
passado) utilizando apenas suas percepcdes de textura. (ex. Ao 0,75 1 1 0,83 (91,7%) Vélido
pressiona-la com uma espatula).
Reconhecer que a farinha utilizada no preparo de um molho branco
esta devidamente cozida, utilizando apenas o olfato (identificar aroma 0,5 0,75 0,75 0,38 (69,5%) Revisar clareza
amendoado)
DOMINIO 5: Confianca: Sou suficientemente confiante para:
Usar a panela de pressdo sozinho 1 1 1 1 (100%) Vélido
Preparar um caramelo para pudim 1 1 0,75 0,83 (91,7%) Valido
Seguir uma receita do comego ao fim 1 1 1 1 (100%) Vélido
Preparar um péo caseiro sozinho 1 1 1 1 (100%) Valido
Atingir o ponto desejado de uma carne enquanto grelha 05 1 1 0,71 (85,7%) Revisar clareza
1 1(100%) Dominio  Assar uma ave inteira 1 1 1 1 (100%) Valido
abrangente F i i i i 7
g9 qustar a quantidade de ingredientes de uma receita para um nimero 1 1 1 1 (100%) valido
maior de pessoas
Converter medidas universais (grama, quilo, litro) em medidas o -
caseiras (colher, copo, xicara). 0.75 1 1 0.83 (91,7%) Valido
Preparar um bolo simples sem receita 1 1 1 1 (100%) Valido
Lidar com situaces inesperadas quando esta cozinhando (Ex.: Transferir para D2 s/
: i 1 1 1 1 (100%) "
transformar chantilly que passou do ponto em manteiga) alteracdo
IVC instrumento (Lawshe, 1975) ¢ 0,83
Round 2: 7 especialistas
Abrangéncia® K" (%) Acéo Itens® Clareza®  Pertinéncia® Relevancia® K° (%) Acéo

DOMINIO 1: Planejamento de compras e do preparo de refeigdes. Realizo as seguintes tarefas:

1 1 (100%)

Dominio
abrangente

Considerar a safra dos alimentos ao comprar frutas, verduras e
legumes.

Valido no Round 1

Fazer uma lista antes de ir & compras.

Valido no Round 1

Considerar os pregos de alimentos antes de compra-los.

Valido no Round 1



172

Organizar meu tempo para produzir as refeicdes que consumirei ao
longo da semana.

Valido no Round 1

Congelar refeigdes preparadas em porgdes, para consumir em outros

dias 1 - - 1 (100%) Mantido/valido
Planejar o cardapio considerando o aproveitamento de partes ndo o g
convencionais de alimentos (ex: cascas, talos, sementes). 1 1 0.71 0.81 (30,5%) Mantido
Determinar a quantidade de alimentos a serem comprados com base o -

no nimero de pessoas que comem em casa.? ! ! L 0.81 (30,5%) Valido
Pl_alnejar as refelgoes que consumirei Ievandg em conta a variedade de 1 1 1 1 (100%) valido
alimentos (ex: verduras, legumes, carnes, gréos).?

Verificar os itens que tenho em casa antes da compra de alimentos.? 1 1 1 1 (100%) Valido

DOMINIO 2: Criatividade culinaria. Utilizo minha criatividade para:

Preparar diferentes receitas culinarias a partir dos mesmos
ingredientes.

Valido no Round 1

Criar diferentes molhos para variar refei¢es. - - - -

Valido no Round 1

Dominio  Aproveitar sobras de refeicGes para preparar uma nova receita

o ) ) ) ) -
1 1 (100%) abrangente  culindria. Vélido no Round 1
Adaptar receitas culinarias com os ingredientes que tenho em casa.? 1 1 1 1 (100%) Vélido
Lidar com situacdes |nesp_e_r_adas quanglo estou coz_lnhando (ex: 1 1 071 0,81 (90,5%) Mantido’
preparar uma sopa com feijdo que cozinhou demais).?
DOMINIO 3 - Habilidades de preparo e multitarefas: Realizo as seguintes agdes:
Preparar caldos a partir de |ngred|entes in natural (ex: It_aggmes frescos, ) ) ) valido no Round 1
aparas de carnes) para conferir sabor a preparacdes culinérias.
Reconhecer quando um bolo atingiu seu completo cozimento. - - - - Vélido no Round 1
Espessar preparagdes culinarias com amido de milho sem formar ) ) ) ) valido no Round 1
grumos.
Usar a quantidade correta de agua para preparar um arroz soltinho. - - - - Vélido no Round 1
Separar um frango em pedagos. - - - - Vélido no Round 1
Corrigir a acidez de molhos utilizando ingredientes in natura, como ) ) ) ) vilido no Round 1
. cenoura.
1 1 (100%) Dominio Preparar molho de tomate caseiro - - - - Vélido no Round 1
abrangente .

Cozinhar carnes rigidas, como musculo, em liquido para torna-las
mais macias.

Valido no Round 1

Fritar alimentos, sem que fiqguem oleosos. - - - -

Valido no Round 1

Fazer outras tarefas domésticas (ex. lavar roupa, limpar a casa)
enquanto cozinho.

Valido no Round 1

Resolver uma pendéncia por telefone enquanto as panelas estdo no

Valido no Round 1

fogo.
Preparar o almogo/jantar do zero em menos de 30 minutos. - - - - Vélido no Round 1
Descartar a agua em que o feijdo ficou de molho, antes de cozinha-lo 1 1 1 1 (100%) Vélido

DOMINIO 4 — Percepgao sensorial: Utilizo minhas percepgdes sensoriais para:

Dominio  Substituir ervas frescas por ervas secas em preparacdes culinarias
considerado utilizando apenas minhas percepges sensoriais

Valido no Round 1




abrangente
no Round 1

Ajustar a quantidade de temperos culinarios ao experimentar
alimentos durante o preparo
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Valido no Round 1

Combinar alimentos com base em seu sabor

Valido no Round 1

Diferenciar molhos preparados com caldo de legumes industrializados
daqueles preparados com ingredientes naturais utilizando apenas o
paladar

Valido no Round 1

Identificar o ponto de cozimento dos alimentos de acordo com a sua
consisténcia (ex: duro, macio, mole).

Valido no Round 1

Reconhecer que um molho branco esté pronto de acordo com sua

1 (100%) Mantido/valido
textura espessa.
Identificar se os alimentos estdo préprios para o consumo a partir de
suas caracteristicas sensoriais (ex: cor vermelha de morangos, textura 1 (100%) Vélido
macia de abacates, cheiro azedo de comida estragada).
DOMINIO 5: Confianga: Sinto-me confiante para:
Usar a panela de pressdo sozinho. - Vélido no Round 1
Preparar uma calda de agcar. - Vélido no Round 1
Seguir uma receita culinaria do comego ao fim. - Vélido no Round 1
Preparar um pédo caseiro. - Vélido no Round 1
Dominio  “Cozinhar os alimentos de acordo com 0 ponto indicado na receita
- o . -
considerado  cylinria (ex: feijées mais firmes para salada, carnes ao ponto). 1 (100%) Mantido/valido
abrangente Assar uma ave inteira. - Vélido no Round 1
no Round 1

Ajustar a quantidade de ingredientes de uma receita culinaria para um
nlimero maior de pessoas.

Valido no Round 1

Converter medidas universais (ex: grama, quilo, litro) em medidas
caseiras (ex: colher, copo, xicara).

Valido no Round 1

Preparar um bolo simples sem instrucdes.

Valido no Round 1

IVC instrumento (Lawshe, 1975) ¢

0,97

2Round 1: CVRc: 8 especialistas = p 0,05 = 0,693; Round 2: 2CVRc: 7 especialistas = p 0,05 = 0,741, de acordo com Wilson & Schumsky?*®;

b O coeficiente de Kappa (x) para concordancia entre especialistas foi realizado com auxilio de calculadora disponivel em: http://justusrandolph.net/kappa/. Valores de Referéncia estabelecidos
por Landis & Koch?, sendo: <0 Auséncia de concordancia; 0-0,19 Concordancia pobre; 0,20-0,39 Concordancia leve; 0,40-0,59 Concordancia moderada; 0,60-0,79 Concordancia substantiva;
0,80-1,00 Concordancia quase perfeita;

¢ Itens excluidos pelos pesquisadores com anuéncia do grupo de especialistas mediante consulta em segunda etapa do painel. O item Comprar alimentos em feiras livres item foi excluido tendo
em vista que a aquisicdo de alimentos pode ser feita em outros locais de compra, nédo se limitando as feiras livres, e que a temética foi contemplada em outros itens do instrumento; ltem Fazer o
dessalgue rapido de carne seca em agua fervente excluido tendo em vista que o propoésito do instrumento € mensurar as habilidades culinarias para o preparo de refei¢6es do dia a dia ( 0 consumo
de carne seca ndo é realizado cotidianamente no municipio de S&o Paulo) e, considerando o rétulo de frequéncia, poderia haver viés de interpretacéo por parte do respondente (0 respondente
poderia indicar a frequéncia com que prepara carne seca e ndo se realiza o dessalgue); Item Preparar uma feijoada caseira desde o inicio excluido tendo em vista que o propdsito do instrumento
€ mensurar as habilidades culinarias para o preparo de refei¢des do dia a dia (a feijoada, por mais que faca parte da culindria tipica brasileira, ndo é preparada cotidianamente no municipio de Séo
Paulo) e, considerando o rétulo de frequéncia, poderia ocorrer viés de interpretagdo por parte do respondente (o respondente poderia indicar a frequéncia com que prepara feijoada e ndo se a produz
do zero).

dValores de referéncia estabelecidos por Davis?, considerando valores aceitaveis > 0,8;

€ Escala de respostas inicial do instrumento correspondia ao tipo Likert para concordéncia, sendo: (1) Discordo fortemente, (2) Discordo, (3) Nem concordo, nem discordo, (4) Concordo, (5)
Concordo fortemente. Esta escala de respostas foi alterada para frequéncia por sugestdo de especialistas ap6s Round 1. Especialistas relataram haver dificuldade, por parte dos respondentes, no




174

que diz respeito a compreenséo de escalas de concordancia. Além disso escalas de concordancia podem indicar a percepcéo do individuo em relacéo as suas habilidades, porém ndo refletem,
necessariamente, 0s comportamentos que possibilitam mensurar, de fato, tais habilidades. Neste caso a adequacéo para uma escala de frequéncia mostrou ser mais coerente com o objetivo deste
instrumento. A alteragio foi aprovada por especialistas participantes no Round 2. A nova escala é apresentada a seguir: (1) Nunca, (2) Quase nunca, (3) As vezes, (4) Quase sempre, (5) Sempre.
Autores realizaram as altera¢des minimas aos rétulos e questdes do instrumento (sem alterar os objetivos dos mesmos) para torna-los coerentes com a nova escala de resposta. Tais alteragdes foram
também aprovadas por especialistas.

f Justificativa ndo apresentada pelo especialista ou ndo aceita pelo autor. Apesar de CVRc ligeiramente inferior ao limite critico de referéncia para o atributo de relevancia de acordo com Wilson
& Schumsky??, o item foi mantido tendo em vista o valor de concordancia entre especialistas quanto ao item e visando assegurar a abrangéncia do dominio. Optou-se por manter o item e averiguar
seu comportamento em analise fatorial.

9 Itens novos, submetidos a andlise de validade de contetdo (clareza, pertinéncia, relevancia e concordancia entre especialistas) no segundo Round do Painel de Especialistas. As tematicas
compreendidas nos itens adicionados contemplaram sugestdes de especialistas no primeiro Round, visando ampliar a abrangéncia dos dominios.
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Tabela 2. Caracteristicas dos profissionais de saude participantes do estudo de validade de
constructo e confiabilidade da Escala de Habilidades Culindrias Domésticas da Atencdo

Primaria a Saude.

Profissionais APS
Variavel UBS (n = 472)
Média (DP) [%6]
CRS- SMS/SP
Norte [9%]
Sul [38%]
Sudeste [119%)]
Centro [3%]
Leste [33%]
Oeste [7%]
Idade (anos) 38 (9)
Raca/cor
Branca [48%]
Amarela [3%]
Parda [33%)]
Preta [15%)]
Sexo
Feminino [90%)]
Masculino [10%)]
Género
Mulher cisgénero [83%]
Mulher transgénero [1%)]
Homem cisgénero [9%]
Prefere ndo informar [7%]
Estado civil
Solteiro(a) [36%)]
Casado(a) [45%)]
Uni&o Estavel [11%)]
Divorciado(a) [7%]
No. Moradores agregados/dependentes
Mora sozinho [9%]
Um [25%)]
Dois [28%]
Trés [23%]
Quatro [8%]
Cinco [6%0]
Seis ou mais [19%)]
Renda média familiar (sal&rios minimos) 2
Nenhuma [1%)]
Até 1 [2%]
la3 [29%]
3a6 [22%]
6a9 [19%]
9a12 [11%]
12a15 [79%]
>15 [9%]
Profissdo/area de atuacao
Enfermagem [33%]
Agente comunitario de saude [25%)]
Medicina [10%)]
Nutricionista [10%)]
Odontologia/saude bucal [5%]
Farmécia [4%)]
Outros® [9%]
Escolaridade
Ens. Médio [21%)]
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Ens. Técnico [12%)]
Bacharelado [14%)]
Po6s-graduacao (Lato sensu) [48%)]
Po6s-graduacao (Stricto sensu) [5%]
Tempo de consulta (min)
Até 15 [35%)]
16a30 [42%)]
3la45 [16%)]
46 a 60 [5%]
>61 [2%]
Formacéo em gastronomia/culinaria
Sim [3%]
Né&o [97%)]
Experiéncia profissional prévia com culinaria
Sim [15%)]
Néo [85%)]
Interesse por habilidades culinarias na APS
Sim [90%)]
Néao [10%)]
Orienta habilidades culinarias na APS
Sempre [28%)]
As vezes [60%]
Nunca [12%)]
Fontes de consulta sobre habilidades culinérias®
Nenhum [2%]
Familia [49%]
Livros [44%]
Revistas/internet/programas [77%]
Cursos livres/formacéo profissional [15%)]

Matriciamento/nutricionista da UBS/ Educacéo

continuada na UBS/ Guia Alimentar [6%]
Outros? [1%]
Deslocamento percorrido para compra de FLV (km)
Até 1 [44%]
la?2 [26%]
2a3 [15%]
3a4 [5%]
4a5 [4%]
>5 [6%]
Compra alimentos para o lar
Sim [86%]
Nao [14%)]
Refei¢des fora do lar (no.lar/semana)
0 [119%]
Até 2 [49%]
2a4 [22%]
4a6 [13%]
>6 [6%]
Tempo dedicado a culinaria (horas/semana) 6:25 (7:29)
Grau de conhecimento GAPB; ARB; CFLV
Nenhum [47%; 70%; 72%]
Baixo [24%; 18%; 15%]
Razoavel [17%; 9%; 10%)]
Elevado [12%; 3%; 3%)]

Abreviaces: NA = N&o se aplica; Livros/Guias/Manuais do Ministério da Saide: GAPB = Guia Alimentar para a Populagdo
Brasileira; ARB = Alimentos Regionais Brasileiros; CFLV: Na Cozinha com as Frutas Verduras e Legumes

aReferéncia 2020: R$1.045,00; ° assistente social, terapeuta ocupacional, fisioterapeuta, fonoaudiélogo, psicdlogo, educador
fisico, agente de protecio ambiental; ¢ participantes puderam optar por mais de uma resposta; ¢ amigos, grupos de troca de
receitas, academia
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Tabela 3. Sequéncia de reducdo de itens por meio de Andlise Fatorial Exploratoria da Escala de Habilidades Culinarias Domésticas da Atencéo

Primaria a Saude.

Variaveis/ Rétulos

Andlise 1 (43 itens)?
Bartlett’s
(p <0,001);

statistic = 5248.0;

KMO test = 0.91443 (very good)
BC Bootstrap 95% CI of KMO = (0.883;

gl =903

Analise 2 (32 itens)®
Bartlett’s statistic = 5290.2; gl = 496;
(p <0,001);
KMO test = 0.91791 (very good)
BC Bootstrap 95%CI of KMO = (0.899;

Analise 3 (29 itens)
Bartlett’s statistic = 5301.7; gl = 406;
(p <0,001);
KMO test = 0.91762 (very good)
BC Bootstrap 95%Cl of KMO = (0.903;

0.885) 0.902) 0.904)
PA Advised number of dimensions: 4 PA Advised number of dimensions: 4 PA Advised number of dimensions: 4

F1 F2 F3 F4 h? F1 F2 F3 F4 h? F1 F2 F3 F4 h?
1. Considerar a safra dos alimentos ao comprar frutas, verduras e legumes. 0.296 -0.246 0.062 0.356 0.334 - - - - - - - - - -
2. Fazer uma lista antes de ir as compras. 0.247 -0.266 -0.028 0.339 0.230 - - - - - - - - - -
3. Considerar os precos de alimentos antes de compra-los. 0.091 -0.276 0.050 0.462 0.260 - - - - - - - - - -
4. Organizar meu tempo para produzir as refei¢@es que consumirei ao longo da semana. 0.546 -0.152 -0.214 0.301 0.397 - - - - - - - - - -
5. Congelar refei¢des preparadas em porgdes, para consumir em outros dias. 0.539 0.051 -0.291 0.130 0.273 - - - - - - - - - -
6. Planejar o cardapio considerando o aproveitamento de partes ndo convencionais de ) ) ] ] ) )
alimentos (ex: cascas, talos, sementes). 0.736 0.144 -0.034 0.024 0.502 0.673 -0.115 -0.072 0.094 0.443 0.682 -0.081 -0.035 0.001 0.418
7. Determinar a quantidade de alimentos a serem comprados com base no nimero de ) ) ] ] ) )
DESS0as qUe Comem em casa. 0.212 0.351 -0.133 0.719 0.537 0.172 -0.298 -0.179 0.785 0528 0.177 -0.222 -0.135 0.654 0.409
8. Planejar as refeicGes que consumirei levando em conta a variedade de alimentos (ex: 0477 0217 -0170 0560 0615 0403 -0.177 -0.194 0624 0562 - } } } )
verduras, legumes, carnes, gréos).
9. Verificar os itens que tenho em casa antes da compra de alimentos. 0.263 -0.094 -0.093 0.618 0516 0238 -0.012 -0.107 0.606 0.484 0.248 0.024 -0.069 0.503 0.412
10. Preparar diferentes receitas culinérias a partir dos mesmos ingredientes. 0.764 0.070 0.092 -0.032 0.672 0.765 0.057 0.049 0.010 0.670 0.773 0.045 0.029 0.025 0.671
11. Criar diferentes molhos para variar refeicoes. 0.743 0.002 0.221 -0.217 0.567 0.757 -0.042 0.152 -0.127 0.590 0.756 -0.052 0.137 -0.116 0.581
12. Aproveitar sobras de refeices para preparar uma nova receita culinaria. 0.835 0.027 0.002 -0.082 0.633 0.852 0.021 -0.069 -0.023 0.654 0.861 0.001 -0.090 -0.004 0.658
13. Adaptar receitas culinrias com os ingredientes que tenho em casa. 0.837 0.118 0.006 -0.059 0.711 0.858 0.110 -0.045 -0.018 0.739 0.862 0.093 -0.076 0.017 0.739
14. Lidar com situaces inesperadas quando estou cozinhando (ex: preparar uma sopa com ) ) )
feijéo que cozinhou demais). 0.772 0.089 -0.001 0.082 0.729 0.802 0.065 0.051 0.132 0.768 0.807 0.052 0.080 0.163 0.776
15. Preparar caldos a partir de ingredientes in natura (ex: legumes frescos, aparas de 0526 0003 0054 0143 0433 0540 -0.005 0006 0.85 0442 0558 0000 -0.000 0159 0440
carnes) para conferir sabor a preparagdes culinarias.
16. Reconhecer quando um bolo atingiu seu completo cozimento. -0.066 0.016 0.409 0491 0.609 -0.025 0.027 0.388 0.466 0.588 = = = = =
17. Espessar preparagdes culinérias com amido de milho sem formar grumos. 0.093 0.031 0.352 0.239 0.375 - - - - - - - - - -
18. Usar a quantidade correta de agua para preparar um arroz soltinho. 0.050 -0.004 0.352 0.377 0476 0.053 -0.031 0.358 0.374 0.463 - - - - -
19. Separar um frango em pedagos. -0.022 0.018 0.458 0.134 0.299 - - - - - - - - - -
20. Corrigir a acidez de molhos utilizando ingredientes in natura, como cenoura. 0.520 0.063 0.250 -0.073 0.439 0.534 -0.003 0.201 -0.017 0430 0.574 0.002 0.183 -0.062 0.432
21. Preparar molho de tomate caseiro. 0.589 -0.045 0.130 -0.029 0405 0585 -0.107 0.089 0.033 0.400 0.618 -0.101 0.079 -0.008 0.407
22. Cozinhar carnes rigidas, como musculo, em liquido para torna-las mais macias. 0.060 0.042 0378 0.286 0435 0.076 0.047 0.378 0.263 0424 0.084 0.054 0370 0.254 0.418
23. Fritar alimentos, sem que fiquem oleosos. 0.018 0.208 0.216 0.177 0.246 - - - - - - - - - -



24. Fazer outras tarefas domésticas (ex. lavar roupa, limpar a casa) enquanto cozinho.

25. Resolver uma pendéncia por telefone enquanto as panelas estéo no fogo.

26. Preparar o almogo/jantar do zero em menos de 30 minutos.

27. Descartar a agua em que o feijao ficou de molho, antes de cozinha-lo.

28. Substituir ervas frescas por ervas secas em preparacdes culinarias utilizando apenas
minhas percepcdes sensoriais

29. Ajustar a quantidade de temperos culinérios ao experimentar alimentos durante o
preparo

30. Combinar alimentos com base em seu sabor

31. Diferenciar molhos preparados com caldo de legumes industrializados daqueles
preparados com ingredientes naturais utilizando apenas o paladar

32. Identificar o ponto de cozimento dos alimentos de acordo com a sua consisténcia (ex:
duro, macio, mole).

33. Reconhecer que um molho branco esta pronto de acordo com sua textura espessa.

34. Identificar se os alimentos estdo proprios para 0 consumo a partir de suas
caracteristicas sensoriais (ex: cor vermelha de morangos, textura macia de abacates, cheiro
azedo de comida estragada).

35. Usar a panela de presséo sozinho.

36. Preparar uma calda de agucar.

37. Seguir uma receita culinaria do comeco ao fim.

38. Preparar um pao caseiro.

39. Cozinhar os alimentos de acordo com o ponto indicado na receita culinaria (ex: feijoes
mais firmes para salada, carnes ao ponto).

40. Assar uma ave inteira.

41. Ajustar a quantidade de ingredientes de uma receita culinria para um nimero maior
de pessoas.

42. Converter medidas universais (ex: grama, quilo, litro) em medidas caseiras (ex: colher,
copo, xicara).

43. Preparar um bolo simples sem instrugdes.

-0.008

0.062
0.235
-0.138

0.403

-0.005
0.101
0.311

-0.092

0.030

-0.227

-0.216

-0.076

-0.089
0.141
0.015

-0.012

0.066

0.177
0.060

0.802

0.858
0.582
0.146

0.073

0.001
-0.012
-0.034

0.102

0.058

-0.062

0.117

0.008

-0.050
-0.140
-0.068

0.060

0.028

-0.058
-0.019

-0.060

-0.148
0.038
0.108

0.025

-0.019
-0.010
0.049

0.079

0.269

0.224

0.557

0.727

0.811
0.789
0.902

0.870

0.762

0.665
0.668

0.067

-0.039
-0.146
0.443

0.201

0.850
0.770
0.366

0.808

0.424

0.818

0.269

0.127

0.097
-0.179
-0.012

-0.263

-0.010

-0.059
-0.024

0.647

0.655
0.401
0.271

0.353

0.698
0.680
0.394

0.728

0.457

0.680

0.496

0.602

0.654
0.523
0.769

0.562

0.646

0.510
0.460

-0.110

0.030
0.162

0.037
0.138

-0.068

0.044

-0.207

-0.210

-0.055

-0.094
0.127
-0.015

-0.005

0.065

0.169
0.095

0.783

0.902
0.605

0.014
0.021

0.100

0.047

-0.052

0.127

0.009

-0.042
-0.150
-0.062

0.093

0.032

-0.043
0.006

-0.026

-0.101
0.054

-0.018
-0.040

0.130

0.283

0.231

0.616

0.729

0.827
0.760
0.906

0.861

0.743

0.631
0.615

0.142

-0.083
-0.118

0.826
0.770

0.753

0.412

0.794

0.194

0.106

0.090
-0.129
0.016

-0.282

0.008

-0.026
-0.014

0.654

0.720
0.411

0.709
0.705

0.720

0.460

0.680

0.499

0.595

0.672
0.520
0.785

0.563

0.639

0.500
0.442

0.137
0.013
0.193

0.052
0.166

0.062
0.055

0.187

0.208
0.064

0.103
0.114

0.029

0.026
0.068

0.170
0.120

0.795

0.919
0.592

0.008
0.026

0.103

0.049

-0.060

0.110

0.004

-0.037
-0.145
-0.049

0.091

0.036

-0.032
0.006

-0.005

-0.057
0.078

-0.077
-0.102

0.077

0.247

0.178

0.599

0.716

0.823
0.773
0.904

0.879

0.745

0.646
0.610
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0.167

-0.096
-0.158

0.869
0.802

0.812

0.442

0.831

0.223

0.137

0.100
-0.134
0.025

-0.264

0.016

-0.050
-0.045

0.692

0.762
0.410

0.733
0.731

0.763

0.471

0.691

0.490

0.600

0.672
0.528
0.788

0.576

0.657

0.508
0.434

@ Foram retidos itens com cargas fatoriais > 0,3 (independentemente da observagdo de dupla saturagdo) e comunalidades superiores a 0,4. Optou-se por ndo excluir itens com dupla carga fatorial

(crossloading) nesta etapa para averiguar o comportamento das cargas desses itens apds analise.

b Excluidos itens com dupla carga fatorial ou dupla saturacéo (crossloading). Resultados em italico representam dupla saturacdo. O sinal (-) corresponde ao item excluido.
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Tabela 4. Estrutura fatorial da Escala de Habilidades Culinarias Domésticas da Atencdo

Priméria & Salde, ap6s reducdo de itens.

(Variavel) Rétulo Planejamento Habilidades Confianca Selecéo, Comunalidade
Criativo? multitarefas® quanto a combinagéo e (h?)
capacidade preparo de
culinaria® alimentos®

(V 6) Planejar o cardapio considerando o 0.682 -0.081 -0.035 0.001 0.418
aproveitamento de partes ndo convencionais
de alimentos (ex.: cascas, talos, sementes).
(V 10) Preparar diferentes receitas culinarias 0.773 0.045 0.029 0.025 0.671
a partir dos mesmos ingredientes.
(V 11) Criar diferentes molhos para variar 0.756 -0.052 0.137 -0.116 0.581
refeigdes.
(V 12) Aproveitar sobras de refeicdes para 0.861 0.001 -0.090 -0.004 0.658
preparar uma nova receita culinaria.
(V 13) Lidar com situacBes inesperadas 0.862 0.093 -0.076 0.017 0.739
quando estou cozinhando (ex.: preparar uma
sopa com feijdo que cozinhou demais).
(V 14) Adaptar receitas culinarias com 0s 0.807 0.052 -0.080 0.163 0.776
ingredientes que tenho em casa.
(V 15) Preparar caldos a partir de 0.558 0.000 -0.000 0.159 0.440
ingredientes in natura (ex.: legumes frescos,
aparas de carnes) para conferir sabor a
preparagdes culinarias.
(V 20) Corrigir a acidez de molhos 0.574 0.002 0.183 -0.062 0.432
utilizando ingredientes in natura, como
cenoura.
(V 21) Preparar molho de tomate caseiro. 0.618 -0.101 0.079 -0.008 0.407
(V 24) Fazer outras tarefas domésticas (ex. -0.137 0.795 -0.005 0.167 0.692
lavar roupa, limpar a casa) enquanto
cozinho.
(V 25) Resolver uma pendéncia por telefone 0.013 0.919 -0.057 -0.096 0.762
enquanto as panelas estdo no fogo.
(V 26) Preparar o almogo/jantar do zero em 0.193 0.592 0.078 -0.158 0.410
menos de 30 minutos.
(V 22) Cozinhar carnes rigidas, como 0.084 0.054 0.370 0.254 0.418
musculo, em liquido para tornad-las mais
macias.
(V 35) Usar a panela de presséo sozinho. -0.208 0.110 0.599 0.223 0.490
(V 36) Preparar uma calda de agucar. -0.064 0.004 0.716 0.137 0.600
(V 37) Seguir uma receita culinria do -0.103 -0.037 0.823 0.100 0.672
comeco ao fim.
(V 38) Preparar um péo caseiro. 0.114 -0.145 0.773 -0.134 0.528
(V 39) Cozinhar os alimentos de acordo com -0.029 -0.049 0.904 0.025 0.788
0 ponto indicado na receita culinaria (ex.:
feijdes mais firmes para salada, carnes ao
ponto).
(V 40) Assar uma ave inteira. -0.026 0.091 0.879 -0.264 0.576
(V 41) Ajustar a quantidade de ingredientes 0.068 0.036 0.745 0.016 0.657
de uma receita culindria para um ndmero
maior de pessoas.
(V 42) Converter medidas universais (ex.: 0.170 -0.032 0.646 -0.050 0.508
grama, quilo, litro) em medidas caseiras (ex.:
colher, copo, xicara).
(V 43) Preparar um bolo simples sem 0.120 0.006 0.610 -0.045 0.434
instrucdes.
(V 7) Determinar a quantidade de alimentos 0.177 -0.222 -0.135 0.654 0.409
a serem comprados com base no nimero de
pessoas que comem em casa.
(V 9) Verificar os itens que tenho em casa 0.248 0.024 -0.069 0.503 0.412

antes da compra de alimentos.



180

(V 29) Ajustar a quantidade de temperos 0.052 0.008 -0.077 0.869 0.733
culinérios ao experimentar alimentos durante

0 preparo

(V 30) Combinar alimentos com base em seu 0.166 0.026 -0.102 0.802 0.731
sabor

(V 32) Identificar o ponto de cozimento dos -0.062 0.103 0.077 0.812 0.763

alimentos de acordo com a sua consisténcia
(ex.: duro, macio, mole).

(V 33) Reconhecer que um molho branco 0.055 0.049 0.247 0.442 0.471
estd pronto de acordo com sua textura

espessa.

(V 34) Identificar se os alimentos estdo -0.187 -0.060 0.178 0.831 0.691

préprios para 0 consumo a partir de suas
caracteristicas sensoriais (ex.: cor vermelha
de morangos, textura macia de abacates,
cheiro azedo de comida estragada).

Fidedignidade composta® 0.909 0.819 0.913 0.877 -
H-latent’ 0.871 0.940 0.938 0.931 -
H-observed' 0.873 0.924 0.948 0.887 -

@ A dimenséo Planejamento criativo considera a criatividade no planejamento e preparo de refei¢des caseiras baseadas em alimentos in natura e
minimamente processados, bem como antecipacao de procedimentos que facilitem o ato de cozinhar;

b A dimenséo Habilidades multitarefas considera a capacidade de realizar tarefas domésticas simultaneas as praticas culinarias;

¢ A dimensdo Confianga quanto a capacidade culinaria considera a confianca do individuo relacionada ao emprego de técnicas e utensilios
culinarios;

4 A dimensdo Selegdo, combinacéo e preparo de alimentos considera aspectos sensoriais e de quantificacio de alimentos visando adequacéo de
compras e procedimentos culinarios

e Célculo realizado em plataforma estatistica: http://www.thestatisticalmind.com/calculators/comprel/composite_reliability.htm;

f O indice H avalia o qudo bem um conjunto de itens representa um fator comum. Valores altos de H (> 0,80) sugerem variavel latente bem
definida, que tem maior probabilidade de ser estavel entre os estudos. H-Latent avalia qudo bem o fator pode ser identificado pelas variaveis de
resposta latente continua que fundamentam as pontuagdes dos itens observados, enquanto H-Observed avalia qudo bem ele pode ser identificado

a partir das pontuaces dos itens observados. Abreviacdo: EHAPS (Escala de habilidades culinarias domésticas da APS).



Identificagdo de itens e dominios tedricos do instrumento pelo
grupo de pesquisa:

- Referencial tedrico;

- Experiéncias profissionais;

- Revisdo sistematica

Primeira versédo (prototipica):
- 44 Itens propostos, distribuidos em 5 dominios

tedricos

l

Primeiro Round com especialistas (n = 8; 30 dias)

- Andlise de atributos de dominios (abrangéncia) e itens (clareza;
pertinéncia e relevancia);

- Validade de conteldo para cada item e concordancia entre
especialistas

- Sugestdes de incluséo/excluséo de itens e propostas de melhorias

na redacao

- 3 dominios considerados abrangentes
- 2 dominios revisados

- 32 itens aprovados;

- 7 itens excluidos;

- 2 itens transferidos de dominio

- 3 itens revisados quanto a clareza

- 6 itens novos propostos

Versao preliminar do instrumento com 5 dominios e 43 itens

’

Segundo Round com especialistas (n = 7; 30 dias)

- Andlise de atributos de dominios revistos (abrangéncia) e de
novos itens/ itens transferidos e reformulados (clareza; pertinéncia
e relevancia);

- Validade de conteido para cada item novo/reformulado apds
transferéncia; validade de conteido quanto & clareza para itens
revisados e concordancia entre especialistas

- Votagdo por mnemdnico de identificagdo do Instrumento

- 2 dominios revisados aprovados;

- 6 novos itens aprovados;

- 2 itens transferidos reprovados quanto a
relevancia, apesar de concordancia satisfatoria,
mantidos para analise fatorial

- mnemdnico: EHAPS

Instrumento aprovado com 5 dominios e 43 itens

!

Pré teste com profissionais do Centro de Salde (n = 5; 15 dias)
-Averiguagdo de tempo de resposta;
-Consideragbes quanto a usabilidade (plataforma online para

computador/ celular; andlise de dificuldades de resposta)

- 15 minutos para resposta
- Operacionalizagdo aprovada

v

EHAPS para profissionais de saude da APS: (n = 472; 96 dias)
- Determinacéo de fatores (dominios) e validade de constructo e
confiabilidade dos itens a partir de analise fatorial exploratoria e

confirmataria

- 04 fatores (dominios) identificados;
- 29 itens retidos;

- 14 itens excluidos

EHAPS final: 04 fatores e 29 itens

Figura 1. Fluxo do processo de desenvolvimento dos itens e dominios do instrumento.
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5.3 MANUSCRITO 1

Este manuscrito sera apresentado a revista Cadernos de Saude Pablica. Os formatos
materiais desenvolvidos e validados nesta pesquisa foram definidos com base em achados
reportados no trabalho de concluséo de curso de Camanho (2021), orientado pela autora dessa
tese. Em linhas gerais, o estudo de Camanho indicou dificuldades quanto ao emprego das HCD
relatadas por profissionais de salde atuantes na atencdo primaria. Observou-se que a
implementacdo das HCD perpassa a necessidade de suporte de gestores de Unidades Basicas
de saude e esferas superiores e que a capacitacdo profissional deve considerar formatos digitais

e que possibilitem a pratica.

Materiais educativos digitais sobre habilidades culinarias como estratégia de

promocao de saude na Atencdo Primaria
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RESUMO:

Este estudo visa reportar 0 desenvolvimento e validacdo de materiais educativos digitais
baseados nas dimens@es de habilidades culinarias domésticas (HCD) avaliadas por uma escala
destinada aos profissionais de saude da APS, nas recomendacBes do Guia Alimentar Para a
Populagdo Brasileira e no Marco de Educacdo Alimentar e Nutricional (EAN) para Politicas
Publicas. Foram desenvolvidos 5 videos e materiais graficos instrucionais com propostas de
atividades praticas para desenvolvimento de HCD e estimulo a implementacdo destas
habilidades em acGes e orientacBes junto a comunidade e em consultas por profissionais de
salde. O conteudo dos materiais foi avaliado por especialistas utilizando técnica Delphi de 2
rounds e analises estatisticas para evidéncia de consenso. Especialistas também proferiram
comentarios para aprimoramento dos produtos e de sua aplicabilidade. O contetdo dos
materiais versava sobre planejamento criativo de refei¢Oes, desenvolvimento de habilidades
multitarefas, confianga culinédria, combinacdo, selecdo e preparo de ingredientes, além de
orientacdes para estimular o emprego de HCD em consultas e agdes educativas junto a
comunidade. Apresentaram linguagem decodificada, ilustragdes ludicas, com personagens
representativos da populacdo-alvo. Os materiais educativos apresentaram evidéncia de validade
de conteudo satisfatoria e podem ser utilizados em ac6es de educacdo permanente, visando a
qualificacéo da forca de trabalho, e em a¢bes de EAN junto aos sujeitos de direito. Os materiais
gréficos instrucionais possibilitam associar o conteldo dos videos a pratica, em contextos

condizentes com a realidade dos sujeitos.

PALAVRAS-CHAVE (DECS): Videos Educativos; Confiabilidade e Validade; Culinaria;

Educacao Permanente, Educacdo Alimentar e Nutricional
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INTRODUCAO

A discussdo sobre o aprimoramento das praticas alimentares se mostra um importante
objeto de estudo da Salide Coletiva; diversos estudos apontam associagdes positivas entre o
preparo de refeicBes caseiras e alimentacgdo saudavel 234, Tais resultados justificam a ampliacio
de documentos e campanhas de incentivo ao ato de cozinhar em casa, particularmente refei¢oes
tradicionais com énfase em ingredientes basicos, por parte de diversas organizacOes
governamentais e ndo governamentais em todo o mundo, como estratégia para abordar a
prevaléncia preocupante de doencas cronicas ndo transmissiveis relacionadas a dieta®. E,
portanto, salutar que tais a¢fes ocorram no ambito da Atencdo Primaria a Saude (APS), o
primeiro nivel de atencdo e vinculo dos sujeitos de direito com o Sistema Unico de Satde
(SUS)®7, visando a integralidade do cuidado, a superac&o de obstaculos relacionados ao preparo
de refeicOes caseiras, 0 empoderamento e autonomia nos individuos e comunidades®. O
interesse e desenvolvimento de tais competéncias e habilidades pelos profissionais de salde
contribuem para transformar sua préatica profissional e consequentemente impactam no seu
atendimento®.

Dentre as habilidades essenciais para o desenvolvimento de préaticas alimentares
adequadas e saudaveis estéo as habilidades culinarias domésticas (HCD), valorizadas pelo Guia
Alimentar para a Populacéo Brasileira (GAPB)*® como expressdo cultural, de costumes sociais
e familiares, permitindo a manutencéo da histéria alimentar de um povo, além se relacionarem
a implicacGes ambientais e econdmicas. As praticas culinarias também sao reconhecidas pelo
Marco de Educagdo Alimentar e Nutricional (EAN) para Politicas Publicas!! e devem ser
consideradas centrais em agdes de EAN direcionadas aos sujeitos de direito’?,

Para que esta abordagem seja efetiva, o profissional de salde deve sentir-se capacitado
e confiante paratratar de HCD em sua préatica profissional. A partir da 132 Conferéncia Nacional
de Saude!®, a Educacido Permanente em Satide (EPS) passou a ser indicada para a qualificacéo
dos trabalhadores do SUS, compreendendo-se que ndo basta transmitir novos conhecimentos,
pois 0 acumulo de saberes técnicos é apenas um dos varios determinantes para a transformacéo
de suas praticas. As acdes de EPS tratam, portanto, da formacdo do aprendizado com uma
vinculagdo horizontal, intersetorial e interdisciplinar, visando ampliar a participacédo
dos trabalhadores como agentes de transformagc&o social*.

Considerando que acGes de qualificacéo da forca de trabalho e o planejamento agdes de
EAN centradas em HCD dependem do diagnostico preciso das habilidades dos profissionais de

salde atuantes na APS?, Teixeira et. al. 1> desenvolveram e validaram a Escala de Habilidades
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Culinarias Domésticas da Atencdo Priméaria a Saude (EHAPS), com questBes relativas ao
planejamento do cardapio, selecdo e combinacdo de alimentos, a capacidade de realizar tarefas
concomitantes ao ato de cozinhar e confianca para praticas culinarias. A EHAPS foi
disponibilizada em website vinculado a Faculdade de Saude Publica da Universidade de S&o
Paulo, e se mostra uma ferramenta acessivel aos profissionais de satde e confidvel para tomada
de decisdo por gestores de Unidades Basicas de Salde quanto a definicdo de estratégias de
educacdo permanente para ao desenvolvimento de HCD de sua equipe, visando o
aprimoramento de ac6es de EAN para PAAS nas comunidades que se beneficiam do servico de
saude.

E preciso conjecturar, porém, que os recursos financeiros, a estrutura fisica e o tempo
disponiveis para realizar acbes de EPS e de EAN que envolvam préticas culinarias podem
representar limitacdes, de modo que canais de comunicacao digitais sdo concebidos como
ferramentas de baixo custo e facil acesso, potenciais para disseminacdo de contetdos
educativos acerca desta tematica: Em 2019, o nimero de usuarios de midia social ativos em
todo o mundo atingiu 3,534 bilhes, com uma taxa de penetraco de 46%%. No ranking mundial
de uso do tempo na internet pelo celular, o Brasil fica em terceiro lugar e é o segundo pais com
maior tempo dedicado ao acesso de redes sociais!’” 78,3% dos brasileiros acima de 10 anos
acessaram a internet em 2019, sendo o celular o principal meio de acesso (98,6%)8, o que
indica que a disponibilizacdo de contetdo on-line pode representar uma forma de promocao de
acOes de educacdo remota permitindo-se gque, mesmo em locais e momentos distintos,
diferentes pessoas consigam adquirir e disseminar conhecimentos em tempo real®®.

Sem duvida, a popularidade e facilidade de adog¢do das midias digitais e sociais mudaram
as formas como os servicos publicos sdo prestados e comunicados. Um nimero cada vez maior
de agéncias governamentais tem percebido a importancia de participar de redes sociais e
comunicar-se por canais de midia digital, visando ampliar o envolvimento dos cidad&os,
construir relacionamentos com profissionais de salde e promover de acGes educativas em
salide®®. A tecnologia digital tem sido enfatizada para o desenvolvimento de habilidades,
especialmente por meio de videos em plataformas de midia social e aplicativos para
smartphones?!, no entanto, poucos estudos até 0 momento abordaram especificamente o uso da
tecnologia digital para aprimoramento das habilidades culinarias domésticas??.

Visando estimular o desenvolvimento destas habilidades por profissionais de saude
envolvidos com PAAS em agOes de EPS, e junto aos sujeitos de direito, por meio de agdes de
EAN que valorizem a culindria como estratégia para promocdo do autocuidado, este estudo

objetiva reportar o desenvolvimento e validagdo de materiais educativos digitais baseados nas
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dimensdes de HCD avaliadas pela EHAPS®®, nas recomendagdes do GAPB e no Marco de
EAN para Politicas Plblicas™!.

METODOS

Este € um estudo metodoldgico de desenvolvimento e validacdo de conteudo de
materiais educativos digitais, realizado entre abril e novembro de 2021. O estudo foi aprovado
pelo Comité de FEtica em Pesquisa da Universidade de Sio Paulo (CAAE
15194819.8.0000.5421, no. 3.502.315) e instituicdo coparticipante da Secretaria Municipal de
Salde de S&o Paulo (SMS-SP) (no. 3.585.369). Participantes foram informados dos objetivos

do estudo e sigilo dos dados por meio de Termo de Consentimento Livre e Esclarecido.

Desenvolvimento de prototipo de materiais educativos digitais

Desenvolveu-se uma proposta de materiais educativos digitais (videos e materiais
graficos instrucionais) direcionados aos profissionais de saude da APS e sujeitos de direito,
beneficiarios do SUS, baseados nas dimensdes de HCD avaliadas pela EHAPS, desenvolvida e
validada por Teixeira et. al.'®>. Mensagens apresentadas nos videos e materiais impressos foram
criadas a partir das recomendagtes do GAPB e do Marco de EAN para Politicas Pablicast®.

Para além da definicdo de objetivos, contetdo, publico alvo e canal de veiculagdo, o
planejamento dos materiais educativos digitais considerou a previséo de recursos e orgamento
necessarios para o desenvolvimento, a selecdo adequada de imagens e animacdes, producéao
textual e de audio, assim como capacidade de inovacdo e transformacédo de um assunto técnico-
cientifico em uma mensagem descomplicada e compativel com o publico-alvo além da
avaliacdo de contetdo com rigor metodoldgico apropriado?.

Os elementos textuais (roteiros/scripts dos videos e conteldo dos materiais graficos
instrucionais) foram desenvolvidos por um grupo de trabalho composto por 5 integrantes com
formagdo em Nutricdo, Gastronomia, académicos e pesquisadores da Faculdade de Saude
Publica da Universidade de Sdo Paulo (FSP/USP) com experiéncia estudos de desenvolvimento
e validacdo de instrumentos de pesquisa e uma jornalista da Escola de Comunicacéo e Artes da
Universidade de S&o Paulo (ECA-USP).
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Foram idealizados 5 videos. Destes, quatro buscavam representar os dominios de HCD
que compdem a EHAPS:

e Planejamento criativo: considera a criatividade no planejamento e preparo de

refeicOes caseiras baseadas em alimentos in natura e minimamente processados, bem

como antecipacdo de procedimentos que facilitem o ato de cozinhar;

e Habilidades multitarefas: compreende a capacidade de realizar tarefas domésticas

simultaneas as préaticas culinarias;

e Confianca quanto a capacidade culinéria: se refere a confianca do individuo

relacionada ao emprego de técnicas e utensilios culinarios;

e Selecdo, combinacéo e preparo de alimentos: corresponde ao emprego de aspectos

sensoriais e de quantificacdo de alimentos visando adequacdo de compras e

procedimentos culinarios.

O quinto video versava sobre a importancia das HCD na APS e orientagBes para o
emprego destas habilidades por profissionais de salde durante consultas junto aos sujeitos
atendidos.

A trajetéria metodoldgica para a construcdo dos videos foi adaptada de Fleming,
Reynolds e Wallace?*. O roteiro/script de cada video foi organizado na seguinte sequéncia:
apresentacdo do titulo e objetivo e estruturacdo de quadros com trés colunas
(Locucao/Narracdo/Cenas). Os roteiros estruturados foram apresentados a empresa terceirizada
de comunicacdo, liderada por profissional graduado em radio e cinema com expertise na
elaboracdo de videos de animacdo digital, para desenvolvimento dos storyboards. Estes sdo
materiais de organizacdo utilizados no processo de criacdo de videos, que apresentam uma série
de ilustracBes em sequéncia, com o objetivo de fornecer uma pré-visualizacao do filme a ser
desenvolvido®. Os storyboards deste estudo foram apresentados em uma sequéncia de
quadrinhos com ilustracdes desenhadas a médo para representacdo de cenas dos videos, com
textos de locucdo no rodapé das ilustracdes, reforcando o conceito exposto.

Cinco materiais graficos instrucionais foram elaborados em complemento aos videos
educativos, com orientagfes ou sugestdes de atividades para exercitar/desenvolver atributos
gue compdem as HCD. As vers@es prototipicas versavam sobre:

® ‘Planejamento de Refei¢oes da Semana’: orientacOes e quadro de atividades para
facilitar o planejamento de cardapio semanal e elaboracéo de lista de compras. Este material
instrucional foi desenvolvido como complemento do video inerente ao dominio de
Planejamento Criativo da EHAPS.
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e ‘Cozinhar: Menos tempo do que vocé pensa, mais gostoso do que vocé imagina’:
orientagcdes e quadro de atividades para facilitar a organizacdo do tempo para execugdo de
tarefas domésticas em paralelo ao ato de cozinhar e estimular o compartilhamento de
responsabilidades inerentes a pratica culinaria. Este material instrucional foi desenvolvido
como complemento do video inerente ao dominio de Habilidades Multitarefas da EHAPS.

® ‘Preparando comida de verdade . orientagOes para melhor utilizacdo do forno micro-
ondas, considerando o preparo de refeicbes rapidas, baseadas em alimentos in natura,
minimamente processados e ingredientes e culinarios. Este material instrucional foi
desenvolvido como complemento do video inerente ao dominio de Confianca quanto a
capacidade culinaria da EHAPS.

e ‘Combinando Ervas Aromaticas e Especiarias’ e ‘Misturinhas que ddo certo’:
orientacdes para 0 uso de ervas, especiarias e condimentos caseiros, visando conferir sabor as
preparacdes baseadas em ingredientes in natura e minimamente processados e reduzir o
consumo de temperos industrializados. Estes materiais instrucionais foram desenvolvidos como
complemento do video inerente ao dominio de Selecdo, Combinacao e Preparo de alimentos da
EHAPS.

A diagramacdo dos materiais graficos instrucionais foi elaborada pelo grupo de
trabalho, em plataforma de design grafico de midia social Canva®.

Avaliacdo de contetdo dos materiais educativos digitais

As versdes prototipicas dos materiais graficos instrucionais e videos (em formato de
storyboard) foram apresentadas a um painel de especialistas para avaliacdo do contetdo e
sugestdes de adequacdo.

Esta etapa contou com a participacdo de especialistas de diversos niveis profissionais,
entre docentes universitarios, pesquisadores e profissionais de nutricdo e gastronomia do
Brasil?®. Considerou-se suficiente a quantidade de 3 a 10 participantes?’.

Especialistas receberam um manual de orientagdo para avaliacéo dos storyboards e dos
materiais graficos instrucionais. A técnica Delphi de 2 rounds® foi empregada. Especialistas
preencheram questionarios on-line, com questdes semiestruturadas de caracterizacao
sociodemogréfica e de avaliagdo do conteddo dos protdtipos. Apontaram melhorias,

inclusdo/exclusédo de textos e ilustracfes e responderam uma escala Likert de concordancia (1
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= discordo totalmente e 4 = concordo totalmente), para avaliagdo de material quanto aos
atributos apresentados no Quadro 1.

O primeiro round do painel ocorreu entre 06 de abril e de 01 de maio de 2021 e contou
com 9 especialistas. O grupo de pesquisa examinou 0s comentarios fornecidos, excluiu
contetdos ndo pertinentes, realizou adequacdes de clareza e incluiu contetdos sugeridos aos
materiais graficos instrucionais e storyboards. Em seguida, estes materiais foram
reapresentados aos especialistas para avaliacao das reestruturacées. O segundo round, iniciado
em 08 de julho de 2021, durou 30 dias e contou com todos os especialistas do round anterior.

As caracteristicas dos participantes do estudo foram apresentadas por estatistica
descritiva. A razdo critica de validade de conteido (Critical Content Validity Ratio - CVRc) foi
utilizada para analisar estatisticamente a validade de conteido dos materiais educativos® e o
coeficiente Kappa (K) foi calculado para avaliar a concordancia entre especialistas®® nos dois
rounds do painel. Foram considerados validos materiais instrucionais e quadrinhos dos
storyboards com CVRc estabelecido em p 0,052 e K > 0,60°°. O indice de validade de contetido
(IVC) também foi utilizado para analisar a validade de cada material educativo como um todo®!.

Resultado > 0,8 foi considerado aceitavel®..

Producéo da verséo final de materiais educativos

Confirmada a validade de conteddo dos materiais educativos por especialistas, 0s
materiais graficos instrucionais foram editados e diagramados em sua versao final e salvos em
versdo PDF. Um servico terceirizado de producdo audiovisual e multimidia, executou etapas de
sound design, animacdo e locu¢do dos videos, a partir dos storyboards aprovados.

Os materiais educativos foram depositados em pagina virtual vinculada a Faculdade de

Saude Publica (http://fsp.usp.br/eccco/index.php/ehaps/), junto a EHAPS.

RESULTADOS

O estudo apresentou tamanho amostral adequado para a andlise de contetdo dos
materiais educativos digitais. As taxas de resposta para o primeiro e segundo rounds da técnica
Delphi foi de 100%. A maioria dos especialistas era do sexo feminino (n = 8; 89%), com média
de idade de 41 anos (DP = 9,6). 33,3% (n = 3) eram especialistas (Lato sensu), 22,2% (n = 2)
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mestres, 22,2% (n = 2) doutores e 11,1% (n = 1) livre docentes. Destes, 3 (33,3%) possuiam
experiéncia profissional ou académica com desenvolvimento de projetos no ambito da APS,
Secretarias Municipais ou Ministério da Saude. O painel também contou um participante laico
(n = 1; 11,1%) com aperfeicoamento em cursos livres de gastronomia e 10 horas semanais
dedicadas a culinéria. Especialistas atuavam como docentes em universidades publicas (33,3%)
e privadas (22,2%), nutricionistas (33,3%) e culinaristas (11,1%). O tempo de experiéncia
profissional variou de 6 a 34 anos (média = 17,1 anos; DP = 8,8 anos). O tempo médio dedicado
as praticas culinarias entre especialistas foi de 9 horas e 36 minutos semanais (DP = 4 horas e
47 minutos semanais).

O resultado da avaliacdo de contetdo dos prototipos de storyboards e materiais graficos
instrucionais nos 2 rounds da técnica Delphi sdo apresentados nas Tabelas 1 e 2. As versoes
prototipicas e finais dos materiais educativos digitais podem ser acessadas pelo link
<https://drive.google.com/drive/folders/1y5Prp7-YgmKoYEoOVpuLY XsJhAFnzSEj?usp=sharing>.

As sugestdes e comentarios dos especialistas contribuiram para o aprimoramento dos
produtos e sua aplicabilidade, por meio da inclusdo, exclusdo e/ou reformulacdo de
informac@es, substituicdo de termos e revisdo das ilustragdes. As principais alteracdes
realizadas nos protétipos de materiais educativos sdo apontadas no Quadro 2.

Cada um dos videos e materiais graficos instrucionais produzidos e diagramados, apos
validacdo do contetdo por especialistas, continham aproximadamente trés minutos de gravagéo
e até 2 paginas, respectivamente. Foram empregadas linguagem decodificada e ilustragdes leves
e ludicas, com inclusdo de personagens representativos da diversidade racial, de género e de
pessoas com deficiéncia (PCD), com a finalidade de atrair a atencdo dos profissionais de satde
e beneficiarios do sistema e permitir que estes se reconhegam nestas abordagens tematicas.

DISCUSSAO

Este estudo reportou o desenvolvimento de materiais educativos digitais sobre HCD
destinados aos profissionais da APS do Municipio de Sao Paulo e sujeitos de direito atendidos
nestas Unidades. Os temas dos materiais foram baseados nas dimensdes de habilidades
culinarias domésticas avaliadas pela EHAPS, recomendacbes do GAPB e do Marco de EAN.
A aplicagdo do método de consenso rigoroso com medidas para quantificar o grau de
concordancia entre especialistas revelou-se apropriada para a averiguagdo da validade do

contetdo dos materiais educativos.
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A opinido de especialistas e métodos empiricos de analise de concordancia foram
empregados em outros estudos que reportaram o desenvolvimento de materiais educativos na
area de saude, a exemplo da construcéo e validacdo de videos sobre as necessidades de salde
de pacientes relacionadas com o tratamento quimioterapico, reportada por Grave et. al.? e do
desenvolvimento e validacdo de contetido de video aula sobre ressuscitacéo cardiopulmonar no
adulto em ambiente hospitalar, para ensino-aprendizagem de estudantes e profissionais de
salide, descrito por Alves et al.®?. Ribeiro e Spadella®® também apresentaram, em artigo original,
o desenvolvimento de material educativo sobre alimentacdo saudavel para criangcas menores de
dois anos, com base no guia do Ministério da Saude publicado em 2013, destinado ao
profissional da APS. Os autores utilizaram técnica de consenso a distancia e presencial com
calculo de média aritmética das notas atribuidas por especialistas sobre o material para
determinacédo da validade do contetdo. No entanto, até 0 momento desta pesquisa nao foram
encontrados artigos cientificos que reportaram o desenvolvimento e validacdo do conteido de
materiais educativos sobre HCD como estratégia para PAAS. Assim, este estudo se destaca por
seu rigor metodoldgico e ineditismo quanto a tematica dos materiais produzidos.

O processo de validacdo de conteudo foi realizado por profissionais académicos e com
ampla experiéncia culinaria. Destaca-se a participacao daqueles com experiéncia profissional e
de pesquisa no ambito da APS e de um membro laico®. A inclusdo destes membros possibilitou
a construcdo de materiais educativos que se aproximem da realidade de atuagdo dos
profissionais de salde envolvidos com PAAS e que favorecessem o uso de linguagem
decodificada e compreensivel para o beneficiario do sistema de saude.

Para além das modificagdes relacionadas a clareza das imagens e narragdes e alteraces
de ordem de informacdes nos materiais graficos instrucionais e storyboards, especialistas
conferiram importantes sugestdes para o aprimoramento do contedo dos materiais educativos
digitais, como: Inclusdo personagens representativos da populacao negra na ocupacao de cargos
de profissionais de salde ilustrados no storyboard Habilidades Culinarias na APS, reforcando
a mensagem inclusiva dos demais storyboards idealizados pelo grupo de pesquisa, que
contavam com personagens representativos da diversidade racial, de género e pessoas com
deficiéncia (PCD). Ao longo do tempo, a midia tradicional brasileira reproduziu estereétipos
da imagem da pessoa negra em funcdes subalternas, em condicdo de escravizado, nas situagoes
associadas a criminalidade ou outros signos desqualificadores deste segmento populacional.
Faz-se necessario que midia e sociedade evoluam a ponto tanto de incluir e divulgar pessoas

negras nas mais diferentes atividades profissionais e areas do conhecimento, valorizando a
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diversidade étnico-racial, de forma a romper com os estere6tipos e estigmas que incidem sobre
esta populagio®.

N&o obstante do esteredtipo de pessoas negras em producfes midiaticas, diversos
autores endossam a discussdo de que as producdes brasileiras, especialmente os veiculos de
massa, de forma geral propagam normas sociais que reforcam o modelo heteronormativo da
sociedade brasileira®®%’. A falta de representatividade, discriminacdo e a desigualdade da
populacéo negra, LBTQIA+, mulheres, refugiados e PCD no acesso a direitos € uma realidade
na sociedade brasileira que precisa ser superada e modificada, em atendimento aos principios
fundamentais do Estado Democrético de Direito. As midias digitais possibilitam novos
agenciamentos discursivos nesse sentido®, conforme destacam os materiais educativos
desenvolvidos nesta pesquisa.

Especialistas também sugeriram adicionar recomendacdes para pratica culinaria com
enfoque na sustentabilidade, como o planejamento de refei¢cfes sem carne em um dia da semana
no storyboard Planejamento Criativo, e exclusdo de orientagfes que estimulavam o uso do
forno a g&s no storyboard sobre habilidades multitarefas. Tais sugestGes também foram
aproveitadas pelo grupo de pesquisa para adequacdo dos materiais graficos instrucionais,
resultando na inclusdo de atividades para o aproveitamento de sobras de preparacfes (material
grafico Planejamento de Refeicdes da Semana); e de dicas para uso de panela de pressao no
material grafico instrucional Preparando Comida de Verdade, que j& apresentava orientacdes
para ressignificacdo do uso do micro-ondas como estratégia para economia de tempo no preparo
de refei¢cdes “do zero”, com menor impacto ambiental. As orientagdes apresentadas nestes
materiais alinham-se aos achados reportados por Frankowska et. al.*°. De acordo com os
autores, o preparo de carnes é responsavel pelas mais altas emissdes de gases poluentes entre
0s varios tipos de alimentos utilizados no preparo de refeicbes. Com relacdo aos métodos e
equipamentos culinarios, 0s pesquisadores afirmam que assar alimentos no forno é a forma
menos sustentavel de cozinhar, uma vez que a técnica exige alta energia por longo periodo de
tempo. O micro-ondas, por sua vez, é o equipamento que oferece menor impacto ambiental, no
entanto, seu uso nao deve ser estimulado para 0 mero aquecimento de alimentos pré-prontos,
mas como recurso que possibilita abreviar o tempo e consumo de gas e energia dedicados ao
cozimento de alimentos que comp&em de refeigdes caseiras, reservando-se o uso do forno a gas
ou elétrico apenas para finalizacdo. Os autores também apontam o0 cozimento na pressdo como
técnica sustentavel, com resultados ainda mais positivos se o equipamento for elétrico.

Os ajustes supracitados também objetivaram reduzir o impacto ao orgamento familiar,

em detrimento das crises politica e econdmica vividas nos Gltimos anos, que geraram recuo de
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rendimento da populagdo e esgotamento da capacidade familiar de endividamento. Tais
instabilidades foram agudizadas pela pandemia da COVID-19*0*!, de modo que 0 acesso aos
alimentos foi prejudicado pelo aumento da inflacdo no Brasil durante este periodo, com
destaque para o acréscimo nos precos do 6leo de soja, arroz, batata inglesa, tomate, frutas e
carnes*2. Ademais, os constantes reajustes nos precos do gas de botijao afetaram principalmente
as familias de baixa renda. Muitos brasileiros passaram a utilizar lenha para cozinhar ou, ainda,
reduziram préaticas culinarias, e a procura por alimentos ultraprocessados se intensificou,
especialmente entre 0s estratos econdmicos mais baixos, como reflexo da inseguranca alimentar
e social, com implicagfes futuras ao orcamento publico destinado aos cuidados com sadde.
Desta forma, um dos principais desafios do periodo pos-pandemia seré estabelecer um sistema
de protecao social solido para mitigar os efeitos da crise*.

Compreende-se, a partir destas adequaces, que o resgate as HCD e ao ato de cozinhar
como estratégias de PAAS na Atencdo Primaria devem ser orquestrados em associa¢do a um
quadro mais amplo e complexo que compde o conceito de Autonomia Culinéria, definido por
Oliveira®: A autora considera a influéncia das relagdes interpessoais, do ambiente, dos valores
culturais, do acesso a oportunidades e da garantia de direitos perante a capacidade de pensar,
decidir e agir para cozinhar refeicdes em casa, usando majoritariamente alimentos in natura e
minimamente processados*. Desta forma, orientagdes para o planejamento de compras de
alimentos mais saudaveis ou que estimulem o emprego de técnicas culinarias que intensifiqguem
demandas do orcamento familiar representariam acGes de pouca ou nenhuma valia em
territérios mais vulneraveis, principalmente perante o atual contexto politico, econémico e
sanitario.

Os proto6tipos com contetdo aprovado pelo painel de especialistas resultaram em 5
videos tematicos de 2 a 3 minutos e seus respectivos materiais graficos, com até 2 paginas, com
instrucdes e atividades para colocar em pratica as HCD. Em média, a concentracdo do ouvinte
permanece adequada para aprendizagem de trés a cinco minutos e tende a reduzir na propor¢éo
em que o video se estende, o que justifica a curta duragdo dos videos produzidos*.

De acordo com Santos®, o material didatico representa a ligagdo entre palavra e
realidade, favorecendo a construcéo do conhecimento. O conteido precisa estar organizado de
modo convincente, util, relacionando-se, de alguma forma, com a vida do individuo e com suas
experiéncias anteriores, atributos e recomendacées respeitados no processo de idealizacdo dos
videos e materiais graficos desta pesquisa.

Os videos sobre contetdos culinarios, usualmente veiculados em midias tradicionais,

tendem a limitar a abordagem a demonstracao do preparo de receitas, com mencéo de algumas
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informacdes sobre origem de ingredientes utilizados, ou informagdes nutricionais da preparacao
criada. O pensamento atual, entretanto, sugere que, em videos com propdsitos educativos, estas
etapas e procedimentos ndo sejam simplesmente replicados: é necessario elucubrar quais
mudancas ambientais devem ser introduzidas para melhor atender as necessidades do publico-
alvo pretendido, a fim de envolvé-los e motiva-los totalmente?2. Watson*® afirma que passamos
muito tempo tentando mudar as pessoas, quando o que se deve fazer é mudar o ambiente e, a
partir de entdo, as pessoas mudardo a si mesmas.

Em consonancia com esta afirmacdo, os materiais educativos produzidos contém
linguagem popular, decodificada e ilustragdes ludicas, condizentes com a realidade dos sujeitos
e apresentam personagens representativos da populacdo-alvo. Destacam-se por extrapolar a
mera replicacdo de etapas de preparo de receitas. Compreendem aspectos para modificacdo do
ambiente alimentar, com orientacdes e atividades que visam estimular o planejamento e
organizacao do tempo para o preparo de refeicdes saudaveis e sustentaveis, perante a rotina
moderna e o compartilhamento de responsabilidades no preparo de refei¢cbes. Apresentam,
ainda, orientacdes para a superacdo de praticas medicalizantes por profissionais de salde da
APS e a valorizacdo de saberes populares para o desenvolvimento de HCD no ato de suas
consultas e atendimentos junto a comunidade.

Os materiais graficos com instrucdes e atividades que acompanham os videos tematicos
sobre HCD langam-se como ferramentas diferenciais no processo de educagdo permanente em
salde, pois possibilitam associar a teoria a pratica, proporcionando aprendizagem significativa:
As metodologias ativas propostas podem ser realizadas no ambiente familiar dos profissionais
de salde e estendidas aos sujeitos atendidos nas UBS onde atuam. Por meio da pratica, 0
profissional de salde podera refletir sobre suas préprias habilidades culinarias e encontrar
caminhos para incluir o preparo de refeicdes em seu dia a dia, desmistificando o ato de cozinhar
como pratica utdpica frente ao estilo de vida moderno. A superacao de obstaculos relacionados
ao ato de cozinhar pelo profissional de saude pode Ihe conferir subsidios para promover
solugdes factiveis e condizentes com a realidade dos sujeitos atendidos em prol de praticas
alimentares adequadas e saudaveis. Freire*’ afirma que quanto mais 0 homem for capaz de
refletir sobre sua realidade, mais condicdo tera de agir sobre ela, comprometendo-se em muda-
la, pelo fato de sentir-se inserido, participe, produtivo.

Considerando-se que os dispositivos digitais, como smartphones ou tabletes, com acesso
a internet estdo amplamente disponiveis & maioria da populagio??, profissionais de satde
podem, ainda, compartilhar os videos sobre planejamento criativo, habilidades multitarefas,

confianca para o preparo de refeicfes e combinacéo, selecdo e preparo de alimentos com o0s
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sujeitos atendidos, por meio de aplicativos e redes sociais, tornando o processo de educacgéo
mais acessivel, conveniente e flexivel*®. Os videos podem, ainda, ser reproduzidos em
antessalas de atendimento nas UBS, oportunizando momentos de educagdo durante a espera
pela consulta e ampliando a capilaridade de acbes de PAAS junto a comunidade. Estudos
anteriores mostraram que a educagdo em saude em formato de video em éreas de espera resultou
em aumentos significativos no conhecimento em satide. %0

Destaca-se, ainda, o potencial uso dos materiais educativos desenvolvidos para a
formacgdo académica em salde, uma vez que este estudo ndo somente apresenta referéncias
atualizadas e embasadas em guidelines nacionais, como também propicia o aprimoramento da
assisténcia em salde e a reflexdo critica sobre os cuidados prestados ao beneficiario do SUS,
por meio de recursos tecnologicos que acompanham as tendéncias de comunicacdo
contemporaneas. Alves et al.?® evidencia a necessidade de construir e utilizar novas tecnologias
para o ensino profissional e reconhece a aplicagcdo destes recursos como ferramentas
estratégicas para a formacdo de competéncias.

Apesar de empregar metodologia robusta para o desenvolvimento e analise da validade
de conteldo dos materiais apresentados, esta pesquisa possui algumas limitagbes: A
reprodutibilidade e compreensédo dos videos ndo foram testadas junto a populacao de interesse,
tampouco avaliou-se a eficacia dos materiais educativos desenvolvidos para a aquisicdo de
HCD entre profissionais de saide ou como ferramenta de EAN junto aos usuéarios da APS.
Recomenda-se, portanto, que estudos futuros sejam conduzidos, visando reportar os resultados

destas analises.

CONCLUSAO

Os materiais educativos desenvolvidos apresentam fortes evidéncias de validade de
conteudo. Possuem linguagem apropriada, com ilustracdes ludicas, personagens representativos
da populacdo-alvo. Os materiais graficos instrucionais possibilitam associar o contetdo dos
videos a préatica, em contextos condizentes com a realidade dos profissionais e sujeitos de
direito. A disponibilizacdo dos materiais em canais digitais de comunicacdo exige poucos
recursos e possibilita ampliar a disseminacdo de informac6es sobre HCD em a¢6es de EPS com
profissionais de saude, bem como em a¢6es de EAN direcionadas aos beneficiarios do SUS.

Este estudo reforca a importancia de aproximar o profissional de salde e seu

conhecimento técnico da comunidade e seus saberes, visando superar praticas prescritivas e
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reducionistas, compreendidas como ineficientes para aprendizagem significativa e
emancipagdo dos sujeitos, em direcdo a escolhas alimentares mais saudaveis, biodiversas,
conscientes e condizentes com suas tradicdes. No entanto, a apropriacdo das habilidades
culinarias e o reconhecimento da importancia da orientacdo dessas habilidades como estratégia
de promocdo de salde é, ainda, incipiente entre gestores da APS, de modo que devem ser
sensibilizados quanto a abordagem dessa temética nas Unidades Bésicas de Salde onde atuam.
Recomenda-se, portanto, o desenvolvimento de materiais de comunicacao claros, curtos e
objetivos, destinados aos gestores de salde, sobre os achados dessa pesquisa e 0 uso das

ferramentas apresentadas, como forma de contribuicdo para politicas publicas.
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Quadro 1: Atributos avaliados por especialistas:
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Atributo Descrigéo Storyboards Materiais
graficos
instrucionais

Clareza O conjunto de imagens e textos foi redigido de forma que o conceito esteja = X X

compreensivel e expresse adequadamente o que se espera informar?

Pertinéncia O conjunto de imagens e textos reflete e transmite os conceitos envolvidos no = X X

respectivo assunto do material?
O assunto do material foi adequadamente coberto pelo conjunto de quadrinhos = X

Abrangéncia

do storyboard?
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Tabela 1: Anélise de validade de conteldo dos protdtipos de storyboards por especialistas,

seguindo atributos de clareza e pertinéncia dos quadrinhos (Q) e abrangéncia do material.

Round 1 (9 especialistas)

Story- Planejamento Habilidades Confianga quantoa | Selegdo, combinagéo Orientac0es sobre
board Criativo Multitarefas capacidade culinaria e preparo de HCD na APS
alimentos

IvC 0,85 0,88 0,88 0,92 0,93
Abran 1,00 (1,00) 1,00 (1,00) 0,78 (0,56) 0,78 (0,56) 1,00 (1,00)
-géncia
(CVR®
/K
Atribu Clare- Perti- K Clare- Perti- K Clare- Perti- K Clare- Perti- K Clare- Perti- K
-tos za néncia za néncia za néncia za néncia za néncia

(CVR) | (CVR) (CVR) | (CVR) (CVR) | (CVR) (CVR) | (CVR) (CVR) | (CVR)
Qld - - - - - - - - - - - - - - -
Q2 1,00 1,00 1,00 | 1,00 | 1,00 |100 |O,78 |100 |O0O78 |100 |1,00 |1,00 | 1,00 | 1,00 | 1,00
Q3 0,78 1,00 0,78 | 1,00 (0,78 | 0,78 | 1,00 | 1,00 (100 | 100 | 1,00 |100 |O0O,78 | 1,00 | 0,78
Q4 0,78 1,00 0,78 | 100 | 100 |100 |100 | 1,00 (100 |0O56 |100 |061 |O0,78 | 1,00 | 0,78
Q5 0,11 1,00 044 | 100 |100 |100 |1,00 | 1,00 (100 | 100 |1,00 |1,00 | 1,00 | 1,00 | 1,00
Q6 0,78 1,00 0,78 | 033 | 011 | -0,06 | 0,78 | 100 | 0,78 | 100 |056 |061 (1,00 | 1,00 | 1,00
Q7 0,56 1,00 0,61 | 1,00 (100 |100 | 100 |oO,78 (0,78 | 100 | 1,00 |100 |O0,78 | 0,78 | 0,56
Q8 0,78 0,78 056 | 0,78 (100 |0,78 |1,00 |056 |05 |0,78 |1,00 |0,78 | 100 | 1,00 | 1,00
Q9 0,56 0,78 0,39 | 0,78 100 |0,78 |1,00 |056 |05 |0,78 |1,00 |0,78 | 100 | 1,00 | 1,00
Q10 0,78 0,78 056 | 1,00 (05 |061 |100 |O0O78 (078 |0,78 |1,00 |0,78 | 1,00 | 1,00 | 1,00
Q11 1,00 1,00 1,00 | 1,00 | 1,00 | 100 |100 |0O,78 |078 |100 |1,00 |1,00 |0,78 | 0,78 | 0,56
Q12 1,00 1,00 1,00 | 1,00 | 1,00 {100 |100 |0O,78 |078 |[0,78 |0,78 |056 | 1,00 | 0,78 | 0,78
Q13 1,00 1,00 1,00 | 100 |0O578 |0,78 |100 |0O,78 |0O78 |100 |0,78 |0,78 | 1,00 | 0,78 | 0,78
Q14 0,56 0,78 0,39 (078 (078 |05 |056 |056 |022 |100 |1,00 |100 | 1,00 | 1,00 | 1,00
Q15 1,00 1,00 1,00 | 0,78 | 7,00 |0,78 |100 | 100 |1,00 |100 |O0,78 | 0,78 | 1,00 | 1,00 | 1,00
Q16 - - - 1,00 | 1,00 | 1,00 |- - - 0,78 | 100 |0,78 | - - -

Round 2 (9 especialistas)
Story- Planejamento Aproveitando Confianca quanto | Selecdo, combinagéo e Orientaces sobre
board Criativo melhor o tempo com a capacidade preparo de alimentos HCD na APS
Habilidades culinaria
Multitarefas®

IvC 0,96 0,99 0,99 1 0,96
Abran 1,00 (1,00) 1,00 (1,00) 1,00 (1,00) 1,00 (1,00) 1,00 (1,00)
-géncia
(CVR?
/K)
Atribu Clare- Perti- K Clare- Perti- K Clare- Perti- K Clare- Perti- K Clare- Perti- K
-tos za néncia za néncia za néncia za néncia za néncia

(CVR) | (CVR) (CVR) | (CVR) (CVR) | (CVR) (CVR) | (CVR) (CVR) | (CVR)
Qld - - - - - - - - - - - - - - -
Q2 1,00 1,00 1,00 | 1,00 | 1,00 | 100 | 100 |1,00 |1,00 |[100 |21,00 |1,00 | 1,00 | 1,00 | 1,00
Q3 0,78 1,00 1,00 | 1,00 | 1,00 | 1,00 | 100 | 100 | 1,00 |100 |1,00 |1,00 | 1,00 | 1,00 | 1,00
Q4 0,78 1,00 0,78 | 1,00 | 100 | 100 | 1,00 | 1,00 (100 | 100 | 1,00 |100 |O0,78 | 1,00 | 0,78
Q5 0,78 1,00 0,78 | 1,00 | 100 | 100 | 1,00 | 1,00 (100 | 100 | 1,00 |1,00 | 100 |O0,78 | 0,78
Q6 1,00 1,00 1,00 | 1,00 | 1,00 |1,00 (100 |1,00 |1,00 |1,00 |1,00 |1,00 |1,00 | 1,00 | 1,00
Q7 1,00 1,00 1,00 | 1,00 (0,78 (0,78 | 100 |100 |1,00 |1,00 |1,00 | 1,00 | 056 | 1,00 | 0,61
Q8 1,00 1,00 1,00 | 1,00 | 1,00 |1,00 (100 |1,00 |1,00 |1,00 |1,00 |1,00 |1,00 | 1,00 | 1,00
Q9 1,00 0,78 0,78 | 1,00 | 100 | 100 | 1,00 | 1,00 {100 | 100 | 1,00 |100 | 1,00 | 1,00 | 1,00
Q10 1,00 1,00 1,00 | 1,00 | 1,00 | 1,00 | 100 | 100 | 1,00 |{100 | 1,00 |1,00 | 1,00 | 1,00 | 1,00
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Q11 1,00 1,00 1,00 | 1,00 | 100 |100 |100 |10 |100 |100 |1,00 |1,00 |1,00 |1,00 | 1,00
Q12 1,00 1,00 1,00 | 1,00 | 100 |100 |100 |10 |100 |100 |1,00 |1,00 |1,00 |1,00 | 1,00
Q13 1,00 0,78 0,78 | 1,00 | 100 | 100 |100 |100 | 100 | 100 |100 |1,00 (1,00 |0O78 | 0,78
Q14 1,00 1,00 1,00 | 100 | 100 |100 |100 |100 |100 | 100 |1,00 |1,00 | 1,00 | 1,00 | 1,00
Q15 1,00 1,00 1,00 | 100 | 100 |100 |100 |100 |100 | 100 |1,00 |1,00 | 1,00 | 1,00 | 1,00
Q16 1,00 1,00 1,00 | 100 | 1,00 |100 |100 |100 | 1,00 {100 | 1,00 | 1,00 |- - -
Q17 - - - - - - 0,78 | 100 |0,78 |100 |100 |100 |- - -
Q18 - - - - - - 1,00 | 1,00 |1,00 |- - - - - -

2CVRec: 9 especialistas = p 0,05 = 0,653, de acordo com Wilson & Schumsky?®

b0 coeficiente de Kappa (k) para concordancia entre especialistas foi realizado com auxilio de calculadora disponivel em:
http://justusrandolph.net/kappa/. Valores de Referéncia estabelecidos por Landis & Koch?’, sendo: <0 Auséncia de

concordéancia; 0-0,19 Concordancia pobre; 0,20-0,39 Concordéancia leve; 0,40-0,59 Concordancia moderada; 0,60-0,79

Concordancia substantiva; 0,80-1,00 Concordancia quase perfeita
¢Valores considerados aceitaveis > 0,8%8
d Quadrinho reservado a vinheta do video, sem contelido, e portanto, ndo avaliado por especialistas
¢ Titulo alterado para melhor abrangéncia em rela¢do ao contetido do storyboard, apds sugestao de especialistas em Round 1.


http://justusrandolph.net/kappa/

por especialistas, seguindo atributos de clareza e pertinéncia.

Round 1 (9 especialistas)
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Tabela 2: Andlise de validade de contetdo dos prototipos de materiais gréficos instrucionais

Mate- Planejamento Cozinhar: Menos Preparando comida | Combinando Ervas Misturinhas que dao
rial Criativo tempo do que vocé de verdade aromaticas e certo
grafico pensa, mais gostoso Especiarias
do que vocé imagina

Ivee 1,00 0,67 1,00 1,00 1,00
Atribu Clare- Perti- K Clare- Perti- K Clare- Perti- K Clare- Perti- K Clare Perti- K
-tos®P za néncia za néncia za néncia za néncia -za néncia

(CVR) | (CVR) (CVR) | (CVR) (CVR) | (CVR) (CVR) | (CVR) (CVR | (CVR)

)
1,00 100 | 100 | 0,78 | 056 | 0,41 | 100 | 1,00 | 1,00 | 1,00 | 1,00 | 1,00 | 1,00 1,00 1,00
Round 2 (9 especialistas)
Mate- Planejamento Cozinhar: Menos Preparando comida | Combinando Ervas Misturinhas que dao
”aJ ) Criativo tempo do que vocé de verdade aromaticas e certo
grafico pensa, mais gostoso Especiarias
do que vocé imagina

vee 1,00 1,00 1,00 1,00 1,00
Atribu Clare- Perti- K Clare- Perti- K Clare- Perti- K Clare- Perti- K Clare Perti- K
-tos &b za néncia za néncia za néncia za néncia -za néncia

(CVR) | (CVR) (CVR) | (CVR) (CVR) | (CVR) (CVR) | (CVR) (CVR | (CVR)

)
1,00 100 | 1,00 | 100 | 100 | 1,00 | 1,00 | 1,00 | 1,00 | 1,00 1,00 | 1,00 | 1,00 1,00 1,00

2CVRc: 9 especialistas = p 0,05 = 0,653, de acordo com Wilson & Schumsky?®

b QO coeficiente de Kappa (k) para concordancia entre especialistas foi realizado com auxilio de calculadora disponivel em:
http://justusrandolph.net/kappa/. Valores de Referéncia estabelecidos por Landis & Koch?’, sendo: <0 Auséncia de

concordancia; 0-0,19 Concordancia pobre; 0,20-0,39 Concordéancia leve; 0,40-0,59 Concordancia moderada; 0,60-0,79
Concordancia substantiva; 0,80-1,00 Concordancia quase perfeita
¢Valores considerados aceitaveis > 0,8%8


http://justusrandolph.net/kappa/
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Quadro 2: Principais alteracdes de contetdo (texto/imagem) realizadas nos protdtipos de

materiais educativos digitais apos avaliacdo de especialistas:

Storyboards
Planejamento
criativo:

Habilidades
multitarefas:

Confianca quanto a
capacidade
culinéria:

Selec&o, combinagdo
e preparo de
alimentos:

Habilidades
Culinarias
Domésticas na APS:

Materiais graficos
instrucionais
Planejamento de
Refeicles da
Semana:
Preparando comida
de verdade:

Alterac0es

Adequacdes de narracéo, visando decodificacéo de linguagem;
Insercéo de imagem e narragéo sobre uso da criatividade para reaproveitamento de sobras e de ingredientes
préximos a expiracdo de data de validade;
Inclusdo de imagem e narracéo para estimulo ao planejamento de cardapio de um dia da semana sem
carne;
Inclusdo de narragéo sobre orientagdo para o adiantamento de etapas de pré-preparo de refeic6es, como
higienizag8o e armazenamento de hortaligas, visando otimizagdo do tempo;
Adequacéo de orientacéo quanto ao preparo de caldos caseiros de legumes, utilizando panela de presséo
para economizar gas de cozinha;
Adequacéo de imagens, visando clareza e boas praticas de higiene no armazenamento de alimentos.
Adequacdo de sequéncia dos quadros do storyboard, para melhor fluxo de informacdes;
Adequacdo de imagem, visando adequado asseio pessoal dos personagens e melhor compreensdo das
informacg0es apresentadas na narracao;
Insercéo da figura masculina em mais cenas de habilidades multitarefas, para transmitir a mensagem sobre
a importancia do compartilhamento de responsabilidades domésticas;
Incluséo de imagem e narracdo com orientagdes para facilitar a realizacéo de tarefas concomitantes ao ato
de cozinhar (ex. enquanto o arroz cozinha, é possivel grelhar a carne e montar a salada);
Excluséo de dicas de preparo de receitas que utilizam o forno convencional, com objetivo de economizar
de energia elétrica/gas de cozinha e minimizar o impacto ambiental;
Alteracdo do titulo do video para “Aproveitando melhor o tempo na cozinha com as Habilidades
Multitarefas”, visando a abrangéncia dos contetidos apresentados.
Adequacdes de narracéo, visando decodificagdo de linguagem;
Adequagcdo de sequéncia dos quadros do storyboard, para melhor fluxo de informagdes;
Adequagcdo de imagem, para melhor compreenséo das informagdes apresentadas na narracéo;
Incluséo de orientacéo de busca por receitas em livros ou websites cujas preparacdes sdo testadas antes da
divulgacéo, e as medidas sejam confiaveis, com o objetivo de evitar frustracdes, desperdicio de
ingredientes e tempo;
Inclusdo de narragdo para estimular a participagdo de criancas no preparo de refei¢Bes, com o propdésito
de desenvolver de confianca culinaria e como consequéncia, melhores habitos alimentares.
Adequacdes de narragdo, visando decodificacdo de linguagem;
Adequagcdo de sequéncia dos quadros do storyboard, para melhor fluxo de informagdes;
Adequacdo de imagem, para melhor compreensdo das informag6es apresentadas na narragéo;
Inclusdo de imagem e narracéo sobre o emprego dos sentidos para cozinhar.
Adequagcdes de narragdo visando decodificacéo de linguagem;
Adequagcdo de imagem, para melhor compreensdo das informagdes apresentadas na narragéo;
Destaque a incluséo de personagens negros como profissionais de salde, para transmitir a mensagem de
representatividade racial;
Insercdo da imagem do Guia Alimentar para Criancas Brasileiras Menores de 2 anos, entre os documentos
apresentados no storyboard,;
Incluséo de narragdo para estimulo ao desenvolvimento de habilidades culinrias pelos profissionais de
saude, como estratégia para superagdo de praticas medicalizantes junto aos sujeitos atendidos.

AlteracOes

Inclusdo de quadro de orientagdo e atividade para reaproveitamento de sobras de preparagdes.

Inclusédo de orientagBes para redugdo do consumo de gas de cozinha e para o uso de panela de pressdo de
forma segura no material.
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6. CONCLUSOES

Os achados desta tese sdo constituidos pela apresentacdo de 2 artigos publicados em
revistas cientificas indexadas e 1 manuscrito. Este trabalho apresenta uma importante
contribuicdo as politicas publicas uma vez que disponibiliza uma ferramenta inédita para o
diagndstico de habilidades culinarias domésticas e materiais de apoio para educacéo
permanente aos profissionais de saude e para acdes de EAN junto aos sujeitos atendidos na

APS.

Os resultados da revisdo sistemética identificaram diversos estudos nacionais e
internacionais que reportaram o desenvolvimento de instrumentos para avaliar habilidades
culinarias entre adultos. Medir tais habilidades envolve uma série de dominios inter-
relacionados, que integram outros constructos associados as praticas culinarias, de modo que
os instrumentos identificados nesta pesquisa sdo heterogéneos quanto as dimensbes que
apresentam para avaliar este fendmeno. Ademais, nenhum destes estudos apresentou medidas
psicométricas adequadas para todos os aspectos de confiabilidade e validade, o que evidenciou

a necessidade da continuidade de pesquisas na area de psicometria acerca dessa tematica.

Desenvolver escalas de medida € uma tarefa extensa e complexa, sendo apenas
incentivada na auséncia de outro instrumento adequado a realidade investigada, situacdo
observada neste estudo. As andlises de validade de conteudo, validade de constructo e
confiabilidade da EHAPS evidenciaram resultados satisfatérios quanto a qualidade
psicométrica. A EHAPS é composta por quatro dimensdes (planejamento criativo, habilidades
multitarefas, confianca quanto a capacidade culinaria e selecdo, combinacdo e preparo de
alimentos), alinhadas com a natureza complexa dos atos de comer e cozinhar, reconhecidos

pelo Guia Alimentar para a Populagéo Brasileira.
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Apesar de inicialmente pensada para avaliacdo as habilidades culinarias de profissionais
de saude envolvidos com PAAS na APS, o conjunto de itens retidos, apds avaliacdo de contetido
e analise fatorial (validade de constructo e confiabilidade) da EHAPS, mostra-se adequado para
mensuracdo das habilidades culinarias de brasileiros adultos em geral, de modo que sua
utilizacdo pode ser ampliada aos sujeitos de direito atendidos pelo Sistema Unico de Saude, o
que viabiliza estabelecer acGes educativas mais eficientes para a populacéo.

Trata-se de uma escala curta, facil de aplicar e padronizada, possibilitando utilizacéo
em estudos comparativos. A pontuacdo da escala é de facil interpretacdo e apresenta mensagens
instrucionais sobre o escore atingido, com orientacdes para estimulo e valorizacdo das
habilidades culinarias domésticas. Ressalta-se, porém, que a pontuacédo da escala deriva de seu
escore bruto, recomendando-se que estudos futuros se baseiem na teoria de resposta ao item
para aprimorar 0 escore deste instrumento, validado por métodos classicos. Cabe, ainda,
destacar que este instrumento foi desenvolvido e validado com base nas respostas de
profissionais que atuam na Atencdo Primaria a Saide do municipio de Sao Paulo, por isso é
recomendavel que a adaptacdo da EHAPS para macrorregides brasileiras quanto a cultura
alimentar seja contemplada em estudos futuros, possibilitando sua utilizacdo em nivel nacional.

Os resultados da anélise de validade de conteudo dos materiais educativos baseados nas
dimensdes de habilidades culinarias domésticas avaliadas pela EHAPS mostraram-se
satisfatorios. Os videos e materiais gréaficos possuem linguagem decodificada e ilustracGes
ludicas e inclusivas, representativas da populacdo brasileira. A veiculacdo dos materiais
educativos em canais digitais de comunicagdo exige poucos recursos, o que possibilita ampliar
a abordagem das habilidades culinarias domésticas em acdes de educacdo permanente em
saude, bem como em acdes de EAN direcionadas aos beneficiarios do SUS. Recomenda-se a
realizacdo de estudos futuros para avaliar a eficacia do uso destes materiais em agdes

educativas.
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Este estudo é inovador no contexto de valorizacao da culinaria em acdes de promogéo
da alimentacdo adequada e saudavel, em detrimento de praticas prescritivas e reducionistas,
compreendidas como ineficientes para aprendizagem significativa e emancipacéo dos sujeitos,
em direcdo a escolhas alimentares mais saudaveis, biodiversas, conscientes e condizentes com
suas tradicOes e realidade social. Lanca luz sobre a necessidade da sensibilizacdo de gestores
de saude para avaliar e disseminar as habilidades culinarias entre profissionais de saude, e de
reconhecé-las como pauta prioritaria para protecdo do direito humano e constitucional a

alimentacdo da populacdo brasileira.
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APENDICE 1 - TCLE



UNIVERSIDADE DE SAO PAULO - FACULDADE DE SAUDE PUBLICA

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

Vocé é convidado (a) para participar de uma pesquisa de doutorado, do Programa de Nutricdo e
Saulde Publica da Faculdade de Saude Publica da Universidade de Séo Paulo, sob orientacdo da professora
Dra. Betzabeth Slater Villar (pesquisadora responsavel), Chefe do Departamento de Nutricdo da FSP,
intitulada: Das habilidades a orientagdo: Instrumento para mensuracdo de habilidades culinarias
domeésticas na Atengdo Primaria a Salde.

O objetivo desta pesquisa é elaborar instrumento que permita aferir as habilidades culinarias
domésticas de profissionais (médicos, nutricionistas, enfermeiros, agentes comunitéarios) envolvidos com a
promogdo a alimentagdo adequada e saudavel na APS em conformidade com as recomendacgdes do Guia
Alimentar Brasileiro.

Sua participacdo colaborara para avaliar e validar o conteido do instrumento elaborado pela autora
deste projeto. Para isso, vocé fara parte de um comité de especialistas com finalidade de julgar as questdes
deste instrumento. Seu parecer sera incialmente dado de forma individualizada, a partir do preenchimento
de um documento que sera encaminhado via e-mail. Neste documento vocé poderd julgar a clareza e
pertinéncia das questdes que compdem o instrumento, registrando suas sugestdes de inclusdo ou
eliminacéo, além de outros comentarios que desejar fazer. Em seguida, vocé sera convidado a participar de
um encontro presencial, para discussdo com os demais especialistas sobre a qualidade do instrumento
elaborado.

A sua participacdo nesta pesquisa é voluntaria. VVocé é livre para se negar a participar ou responder
alguma questdo, retirar seu consentimento ou interromper sua participacéo a qualguer momento. A recusa
ndo implicard em qualquer penalidade ou perda de beneficios.

A participagdo nesta pesquisa oferece riscos minimos (constrangimento minimo ao responder as
questdes ou redugdo do tempo para atividades da rotina diaria). Como beneficio, destaca-se a colaboracéo
para criacdo de instrumentos diagndsticos que possibilitem aprimorar a atuagdo de profissionais, visando a
promocao de alimentagdo adequada e saudavel nas Unidades de Atengdo Primaria a Sadde.

Todas as informacGes obtidas serdo analisadas em conjunto com outros sujeitos da pesquisa e sua
identificacdo ndo seré divulgada. Também néo hé despesas pessoais para o participante em qualquer fase
da pesquisa ou compensacao financeira por sua participacéo.

Vocé tem por direito receber uma via deste termo de consentimento livre e esclarecido. A qualquer
momento vocé poderd entrar em contato com o pesquisador responsavel para esclarecimentos sobre
procedimentos, risco, beneficios ou outros assuntos relacionados a pesquisa, ou notificacdo de
acontecimentos ndo previstos.

Solicitamos abaixo o preenchimento de seu nome e seu endereco de e-mail para que possamos
enviar-lhe o instrumento e documento para registro de sua avaliagdo como especialista integrante desta
etapa da pesquisa. Pedimos também um telefone celular, que sera utilizado exclusivamente em caso de
necessidade de confirmagéo do enderego de e-mail, caso haja falha no envio dos materiais.

Nome:

Telefone celular:

Endereco de e-mail:

Afirmo que fui informado dos objetivos da pesquisa de maneira clara e elucidei todas as minhas davidas e
que recebi uma via deste Termo de Consentimento Livre e Esclarecido.

Declaro que CONCORDO em participar deste estudo.
Data: / /

(Sua Assinatura)

Eu, Aline Rissatto Teixeira, declaro que forneci todas as informagdes referentes ao projeto ao
participante e/ou responsavel.
Data: / /

(Assinatura do pesquisador)

Contato: Para esclarecimento de dividas e denlncias quanto a questdes éticas dessa pesquisa, vocé pode entrar em contato com:
Comité de Etica em Pesquisas da Secretaria Municipal da Satde de S&o Paulo, Rua General Jardim, 36, 8° andar. Telefone: 3397-
2464 - e-mail: smscep@gmail.com. Comité de Etica em Pesquisa da Faculdade de Saude Publica da Universidade de Sao Paulo: Av.
Dr. Arnaldo, 715, Cerqueira Cesar, Sdo Paulo, CEP 03178-200, Telefone (11) 3061-7779, horario de funcionamento: das 9h00 as
12h00 e das 13h00 as 15h00 (seg. a sex.). E-mail: coep@fsp.usp.br. Para esclarecimento de duvidas inerentes ao projeto, vocé podera
entrar em contato com o pesquisador: Aline Rissatto Teixeira: Telefone: (11) 9-99666832 e-mail: alinert@usp.br. Profa. Orientadora
Betzabeth Slater Villar: e-mail: bslater@usp.br
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UNIVERSIDADE DE SAO PAULO - FACULDADE DE SAUDE PUBLICA

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

Vocé é convidado (a) para participar de uma pesquisa de doutorado, do Programa de Nutricdo e
Saulde Publica da Faculdade de Saude Publica da Universidade de Séo Paulo, sob orientacdo da professora
Dra. Betzabeth Slater Villar (pesquisadora responsavel), Chefe do Departamento de Nutricdo da FSP,
intitulada: Das habilidades a orientagdo: Instrumento para mensuracdo de habilidades culinarias
domeésticas na Atengéo Primaria a Salde.

O objetivo desta pesquisa é elaborar instrumento que permita aferir as habilidades culinarias
domésticas de profissionais (médicos, nutricionistas, enfermeiros, agentes comunitéarios) envolvidos com a
promogdo a alimentagdo adequada e saudavel na APS em conformidade com as recomendacdes do Guia
Alimentar Brasileiro.

Sua participacdo ajudara a garantir que o instrumento é confiavel e que realmente mede o que se
prop6e a medir: habilidades culinarias domésticas. Vocé respondera a esta pesquisa de forma online e sem
determinacdo de limite de tempo para conclusdo do preenchimento, de modo que vocé podera respondé-la
em qualquer momento disponivel.

A sua participacdo nesta pesquisa é voluntéria. VVocé é livre para se negar a participar ou responder
alguma questdo, retirar seu consentimento ou interromper sua participacdo a qualquer momento. A recusa
ndo implicard em qualquer penalidade ou perda de beneficios.

A participac@o nesta pesquisa oferece risco minimo (constrangimento minimo ao responder as
questdes ou reducdo do tempo para atividades da rotina diéria). Como beneficio, destaca-se a colaboracéo
para criacdo de instrumentos diagndsticos que possibilitem aprimorar a atuacéo de profissionais, visando a
promocdo de alimentacdo adequada e saudavel nas Unidades de Atencdo Primaria a Sadde.

Todas as informac@es obtidas serdo analisadas em conjunto com outros sujeitos da pesquisa e sua
identificacdo ndo seré divulgada. Também ndo ha despesas pessoais para o participante em qualquer fase
da pesquisa ou compensacao financeira por sua participagao.

Vocé tem por direito receber uma via deste termo de consentimento livre e esclarecido. A qualquer
momento vocé podera entrar em contato com o pesquisador responsavel para esclarecimentos de eventuais
duvidas sobre procedimentos, risco, beneficios ou outros assuntos relacionados a pesquisa ou notifica¢do
de acontecimentos ndo previstos.

Solicitamos abaixo o preenchimento de seu nome e seu endereco de e-mail para que possamos lhe
enviar o instrumento para resposta. Pedimos também um telefone celular, que ser utilizado exclusivamente
em caso de necessidade de confirmagdo do endereco de e-mail caso haja falha no envio do material.

Nome:

Telefone celular:

Endereco de e-mail:

Afirmo que fui informado dos objetivos da pesquisa de maneira clara e elucidei todas as minhas davidas e
que recebi uma via deste Termo de Consentimento Livre e Esclarecido.

Declaro que CONCORDO em participar deste estudo.

Data: / /

(Sua Assinatura)

Eu, Aline Rissatto Teixeira, declaro que forneci todas as informagdes referentes ao projeto ao
participante e/ou responsavel.

Data: / /

(Assinatura do pesquisador)

Contato: Para esclarecimento de dividas e denlncias quanto a questdes éticas dessa pesquisa, vocé pode entrar em contato com:
Comité de Etica em Pesquisas da Secretaria Municipal da Sadde de S&o Paulo, Rua General Jardim, 36, 8° andar. Telefone: 3397-
2464 - e-mail: smscep@gmail.com. Comité de Etica em Pesquisa da Faculdade de Saude Publica da Universidade de Sdo Paulo: Av.
Dr. Arnaldo, 715, Cerqueira Cesar, Sdo Paulo, CEP 03178-200, Telefone (11) 3061-7779, horario de funcionamento: das 9h00 as
12h00 e das 13h00 as 15h00 (seg. a sex.). E-mail: coep@fsp.usp.br. Para esclarecimento de dividas inerentes ao projeto, vocé podera
entrar em contato com o pesquisador: Aline Rissatto Teixeira: Telefone: (11) 9-99666832 e-mail: alinert@usp.br. Profa. Orientadora
Betzabeth Slater Villar: e-mail: bslater@usp.br
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Caro participante,

Este manual contém todas as instrugdes necessarias para o correto
preenchimento do Formulario de Avaliacao do Instrumento de Habilidades
Culindrias Domésticas do Sistema Unico de Saude - SUShi, disponivel no
Formulario Google®, cujo link de acesso encontra-se no corpo do e-mail.

Antes de comecar, pedimos que preencha os dados de caracterizagao
do sujeito, disponiveis na primeira se¢ao do formulario.

Os conceitos envolvidos no presente estudo serdo descritos neste
manual e as instrucdes para a analise de conteddo do instrumento serao
elucidadas, podendo a mesma ser feita através das secdes subsequentes
presentes no formuldrio online.

O preenchimento de todas as se¢des do formulario é imprescindivel
para que a analise seja completa.

Vocé dispde de 20 dias para o completo preenchimento da analise
deste instrumento.

Agradecemos sua colaboracao e participacao!



BASES CONCEITUAIS DO CONTEUDO DO SUShi

De modo a permitir uma boa avaliacao do conteudo do instrumento,
descreveremos abaixo os conceitos envolvidos no estudo:

A discussdo quanto ao resgate das habilidades culinarias e do
incentivo ao ato de cozinhar tem se mostrado importante objeto de estudos
no campo da Saude Publica: tais habilidades sdo fatores-chave relacionados
a comportamentos alimentares e estdo associadas a diversas
complexidades que representam determinantes do preparo de refeicdes
em casa. (1) Diversos autores buscaram conceituar as habilidades culinarias
em suas publicacdes. (2-8). A partir da sintese destes achados,
consideramos que as habilidades culinarias domésticas sao representadas
por um conjunto de dominios inerentes a pratica de cozinhar, ilustrados e
explicados abaixo:

(CONTINUA...)



HABILIDADES CULINARIAS DOMESTICAS
R e e e

Sintese do conceito por diversos autores*:

B

- @ - Percepc¢ao sensorial

.
*
.

Criatividade

AN
-\ <

Planejamento
de compras e

Habilidades de
preparo e

reparo de :
prefzigc‘)es multitarefas
- O

* MILLS ¢t. cl., 2017; HARTMANN, DOHLE ¢ SIEGRIST, 2013; SHORT, 200€; LAVELLE ¢ cols, 2017; JOMORI, 2018; ERASIL,
2074; METCALFE, 2018; TERNIER, 2010; FOLEY @ cols, 2011; LARSON, 200€; RABER ct. ol 201€; WOLFSON, 2016.

Figural: Representacdo de habilidades culinarias domésticas de acordo
com seus dominios. (Fonte: as autoras, 2020)



Dominio 1: Planejamento de compras e preparo de refeigoes

Considera a realizacdo de compras dentro do orcamento, a escolha de
ingredientes e a organiza¢ao do tempo para o preparo de refei¢des.

Dominio 2: Criatividade culinaria

Compreende a capacidade de ser inventivo para preparar refei¢cdes a partir
de alimentos, suas partes ndao convencionais (ex.: cascas, folhas, talos,
sementes) e sobras de preparagdes disponiveis.

Dominio 3: Habilidades de preparo e multitarefas

Compreende a capacidade de executar técnicas culinarias de corte e cocgao
e a capacidade de realizar tarefas simultaneamente ao ato de cozinhar.

Dominio 4: Percepgao sensorial

Considera a capacidade de julgar sensorialmente ingredientes (ex.: paladar,
textura, visao, aroma) e suas combinagdes (ex.: uso e adequacao de ervas
e temperos).

Dominio 5: Confianga

Compreende o quanto um individuo se sente autossuficiente e seguro para
empregar agoes relacionadas ao ato de cozinhar.



POR QUE DESENVOLVER ESTE INSTRUMENTO E IMPORTANTE?

Dentre as publicacdes acerca deste tema estao estudos que se
propdem a elaborar e validar instrumentos para mensurar habilidades
culinarias em individuos a partir de analise de suas propriedades
psicométricas.

Apesar da importancia da criagdo de tais instrumentos como
estratégia de auxilio ao planejamento de programas de qualificacao e
empoderamento de sujeitos para a pratica culindria, observou-se, em
revisdo sistematica realizada pela autora?, na qual foram incluidos oito
estudos primarios de 1.428 estudos potencialmente relevantes, caréncia de
uniformidade metodoldgica para conferir evidéncias de validade
(conteudo, construto e critério) e confiabilidade. Apesar de todos os
estudos apresentarem propriedades psicométricas dos instrumentos
propostos, nenhum deles descreveu satisfatoriamente tais propriedades.

Portanto, as falhas observadas nestes estudos evidenciam a
necessidade de mais pesquisas para o desenvolvimento de instrumentos
gue avaliem as habilidades culindrias. Com base nessas evidéncias,
justificamos a importancia de sua participa¢ao para validar o conteudo do
SUShi.

Espera-se que o SUShi possibilite o diagndstico das habilidades
culinarias domésticas dos profissionais da Atencdao Primaria a Saulde,
viabilizando o planejamento de a¢des adequadas para a qualificacao de
sujeitos quanto ao ato de cozinhar em prol da saude e garantia do direito
humano a alimentacdo adequada.

2 Teixeira, et. al. Systematic review of the culinary skills instruments in adults. What is the quality of
evidence of the psychometric properties? Faculdade de Saude Publica, Universidade de Sao Paulo,
Departamento de Nutri¢do e Saude Publica. Artigo em fase de publicacdo.



INSTRUCOES PARA ANALISE DO SUShi

Agora que vocé ja sabe dos conceitos envolvidos no estudo,
passaremos para as instrucdes propriamente ditas sobre a andlise de
conteudo do instrumento.

A avaliacdo de conteudo do SUShi envolve duas etapas distintas:

1. Avaliacdo dos itens correspondentes a cada um dos dominios, de modo
individual;

2. Avaliagdao do dominio como um todo.

Os dominios deste instrumento encontram-se segmentados em cinco
diferentes secdes (cada secao corresponde a um dominio) do Formulério
Google®.

Avaliacdo dos itens do dominio

Pedimos para que avalie cada item separadamente, considerando os
conceitos de clareza, pertinéncia e relevancia conforme descrito abaixo:

» Clareza: avaliar a redacdao dos itens, ou seja, verificar se eles foram
redigidos de forma que o conceito esteja compreensivel e se expressa
adequadamente o que se espera medir;

* Pertinéncia: notar se os itens refletem os conceitos envolvidos neste
dominio e se sao adequados para atingir os objetivos propostos;

* Relevancia: avaliar a importancia do item em alinhamento com a
construcao dos dominios que sdo o foco da escala de pesquisa.



O inicio de cada secdao de avaliacao sera demarcado por um box
informativo na cor amarela (em destaque no circulo roxo), como o box
abaixo:

sich0 ot

Nesta etapa vocé deverd avaliar, individualmente, os itens do Dominio 1 de acordo com os seguintes
conceitos:

e Clareza: avaliar a redacao dos itens, ou seja, verificar se foram redigidos de forma que o conceito esteja
compreensivel e se expressa adequadamente o que se espera medir.

e Pertinéncia: notar se os itens refletem os conceitos envolvidos neste dominio e se sao adequados para
atingir os objetivos propostos.

e Relevancia: avaliar a importancia do item em alinhamento com a construgdo dos dominios que sdo foco
da escala em questao.

Neste box, os conceitos de clareza, pertinéncia e relevancia serao
retomados para facilitar o processo de analise.

(CONTINUA...)



Para a andlise dos itens de modo individual, o formuldrio
apresentarad, inicialmente, uma imagem do item sob o formato em que ele
sera disponibilizado aos profissionais de saude da APS, demarcada pela cor
verde (em destaque no circulo amarelo). Esta é a imagem que vocé ird

avaliar:

" Dominio 1: Planejamento de compras e preparo de refeiqées

Considera a realizacdo de compras dentro do orgamento, a escolha de ingredientes e a organiza¢ao do

tempo para o preparo de refeigoes

Ao planejar minhas compras e refeicoes, as seguintes tarefas séao

desempenhadas satisfatoriamente: *

N3o
discordo,
nem
concordo (3)

. Concordo
oncordo (4)

Discordo S ——
T fortemente (5)

fortemente (1)

1. Pesquisar
a safra dos

alimentos ao

comprar O O O O O

frutas,
verduras e
legumes

OBSERVACAO: Destacamos que todos os itens do SUShi, disponibilizado aos
profissionais da Aten¢ao Primaria a Saude, terdao como opgdes de resposta
a Escala Tipo Likert de 5 pontos, para que os respondentes tenham
liberdade de dar uma resposta neutra, como destacado no circulo azul da
figura acima, diferente da escala que vocé ird responder (figura
apresentada na pdagina seguinte). Esta possui apenas 4 opcgdes, sem
oportunizar neutralidade, pois trata-se de um momento de decisao quanto
a permanéncia ou exclusdao do item do instrumento perante suas
consideracdes quanto a clareza, pertinéncia e relevancia.

(CONTINUA...)



Os campos de preenchimento da andlise em relagdo aos trés
conceitos (clareza, pertinéncia e relevancia) virdo logo abaixo do box
demarcado pela cor verde que contém a imagem do item, e seu titulo
sempre reforcarda o nimero do item ao qual refere-se sua avaliacdo (em
destaque no circulo vermelho):

Em relacio ao item 1: ¥

fortomento 1) Dscorto @ Concordo @) ¢ ZCRE
O ®
O O O
O O O

CasoJulgUue necessario, vocé podera realizar observacdes acerca do item proposto

Sua resposta

O circulo verde indica a area em que vocé, especialista, realizara o
preenchimento, indicando a analise do item (imagem) em relacdo a cada
um dos conceitos.

Por fim, cada andlise de item apresenta um box disponivel para
comentarios, observacoes e sugestées em relacdo ao item (em destaque no
circulo azul). Toda e qualquer observacao é fundamental para nds, assim,
sinta-se a vontade para redigir quaisquer comentarios sobre o item.

(CONTINUA...)
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Avaliacdo dos dominios

Apds a avaliacdo dos itens de cada dominio, pedimos que avalie a
abrangéncia do dominio em si.

Verifique se a estrutura do dominio e seu conteudo estao corretos,
considerando em sua avaliacdo o conceito de abrangéncia conforme
descrito abaixo:

» Abrangéncia: verificar se cada dominio ou conceito foi adequadamente
coberto pelo seu conjunto de itens.

O inicio da secdo de avaliacdao geral do dominio sera demarcado por
um box informativo na cor amarela (em destaque no circulo roxo), como o
box abaixo:

Ao oo

Nesta etapa vocé devera avaliar, de modo global, cada um dos dominios em relagao ao seu conteddo de
itens, de acordo com o seguinte conceito:

e Abrangéncia: verificar se cada dominio ou conceito foi adequadamente coberto pelo seu conjunto de
itens.

Neste box, o conceito de abrangéncia sera retomado para facilitar o
processo de analise.

Nesta etapa, ha também um box disponivel para comentarios,
sugestoes e observacoes.

(CONTINUA...)



11

Ao final da avaliagcao dos itens e dominios, vocé ainda podera opinar
sobre o mnemonico SUShi, o qual teve como base de construcao a sigla do
Sistema Unico de Saude (SUS), a letra H referente as habilidades culinarias
e a letra | referente a instrumento.

O nome do instrumento, representado pelo mneménicoe SUShi teve como base de construgdo a sigla do
Sistema Unico de Salde (SUS), a letra H referente as habilidades e a letra | referente a instrumento.

Vocé considera este um nome adegquado para o instrumento’? IL;:-'-rir'iL]L;L‘ SUI TESPOST, € cuso

'.'Il.'.."IL‘ Pt‘l'[il'li.‘l'l [C apresentce sud ﬁlIgL‘S[ii.l.".

Sua resposta

Vocé sabera que sua participacdao se encerrou ao visualizar esta
mensagem:

O FF|

s

A\'alincﬁo do Instrumento de Habilidades
G U]llldl ias Domeésticas do Sistema Unico de
Satde - SUShi

Muito obrigada por sua participagéo!
Suas respostam foram registradas.

Caso tenha alguma duvida em relacdo ao preenchimento do
Formulario de Analise do SUShi, entre em contato com a equipe de pesquisa
através do e-mail projetohcd@gmail.com

Muito obrigada!


mailto:projetohcd@gmail.com
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ESCALA DE HABILIDADES CULINARIAS
DOMESTICAS DA APS

ESTE E UM TESTE SOBRE SUAS HABILIDADES CULINARIAS

OPCOES DE RESPOSTA: DOMESTICAS
-] 1

(A)Nunca Registre sua pontuacgao
(B) Quase nunca para cada resposta:
(C)As vezes RESFONDAAS

QUESTOES ABAIXO (A) = 0PONTO
(D)Quase sempre DE ACORDO COM A (B) = 1 PONTO
(E) Sempre FREQUENCI.A QUE (C) = 2 PONTOS

MAIS REPRESENTA (D) = 3PONTOS

(E) = 4 PONTOS

SEU DIA ADIA

REGISTRE SEUS
PONTOS AQUI

REALIZO AS SEGUINTES TAREFAS:

Planejar o cardapio considerando o aproveitamento de partes ndo convencionais
@ ® © O &

de alimentos (ex.: cascas, talos, sementes).

Preparar caldos a partir de ingredientes in natura (ex.: legumes frescos, aparas de
@ ® © O &

carnes) para conferir sabor a preparac¢des culindrias.

Determinar a quantidade de alimentos a serem comprados com base no numero de
@ ® © O &

pessoas que cormern em casa.

Verificar os itens que tenho em casa antes da compra de alimentos. (A) B) (C) D) (E)

UTILIZO MINHA CRIATIVIDADE PARA:

Preparar diferentes receitas culinarias a partir dos mesmos ingredientes. (&) @B) (C) D) (E)

Criar diferentes molhos para variar refeigées. (A) (B) (C) D) &)

Aproveitar sobras de refeigdes para preparar uma nova receita culinaria. (A) @B) (C) D) (&)

Desenvolvido por: TEIXEIRA, Aline Rissatto; CAMANHO, Julia Souza Pinto; MIGUEL,
Flavia; MEGA, Helena; SLATER, Betzabeth. Departamento de Nutricdo e Saude Publica.
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ESCALA DE HABILIDADES CULINARIAS
DOMESTICAS DA APS

Lidar com situagdes inesperadas quando estou cozinhando (ex.: preparar uma sopa

@ ® © O &

com feijdo que cozinhou demais).

Adaptar receitas culinarias com os ingredientes que tenhoemcasa. (A) B) (C) D) (E)

Corrigir a acidez de molhos utilizando ingredientes in natura, como cenoura. (A) B) (C) D) (E)

Preparar molho de tomate caseiro. (A) @B) (C) D) (E)

REALIZO AS SEGUINTES ACOES:

Fazer outras tarefas domésticas (ex. lavar roupa, limpar a casa) enquanto cozinho. (A) B) (C) D) (E)

Resolver uma pendéncia por telefone enquanto as panelas estdionofogo. (A) @B) (C) D) (E)

Preparar o almocgo/jantar do zero em menos de 30 minutos. (A) @B) (C) D) (E)

UTILIZO MINHAS PERCEPCOES SENSORIAIS PARA:

Ajustar a quantidade de temperos culinarios ao experimentar alimentos durante o

@ ® © O ®

preparo

Combinar alimentos com base emseusabor (A) B) (C) D) (E)

Identificar o ponto de cozimento dos alimentos de acordo com a sua consisténcia

@ ® © O &

(ex.: duro, macio, mole).

Reconhecer que um molho branco esta pronto de acordo com sua textura espessa. (A) B) (C) D) (E)

Identificar se os alimentos estdo préprios para o consumo a partir de suas
caracteristicas sensoriais (ex.: cor vermelha de morangos, textura maciade (A) @B) (C) D) &)

abacates, cheiro azedo de comida estragada).

SINTO-ME CONFIANTE PARA:

Usar a panela de pressdo sozinho. (A) (B) (C) (D) &)

Preparar uma calda deagucar. (&) @B) (C) D) (&)

Desenvolvido por: TEIXEIRA, Aline Rissatto; CAMANHO, Julia Souza Pinto; MIGUEL,
Flavia; MEGA, Helena; SLATER, Betzabeth. Departamento de Nutricdo e Saude Publica.
Universidade de Sao Paulo, Sdao Paulo, 2020.
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ESCALA DE HABILIDADES CULINARIAS
DOMESTICAS DA APS

Cozinhar carnes rigidas, como musculo, em liquido para torna-las mais macias. (A) @B) (C) D) (E)

Seguir uma receita culindria do comego aofim. (A) B) (C) D) (E)

Preparar um pdo caseiro. (A) B) (C) D) (E)

Cozinhar os alimentos de acordo com o ponto indicado na receita culindria (ex.:

@ ® © O &

feij6es mais firmes para salada, carnes ao ponto).

Assar uma ave inteira. (A) @B) (C) D) (E)

Ajustar a quantidade de ingredientes de uma receita culinaria para um nimero

@ ® © O &

maior de pessoas.

Converter medidas universais (ex.: grama, quilo, litro) em medidas caseiras (ex.:

@ ® © O &

colher, copo, xicara).

Preparar um bolo simples sem instrugées. (A) @B) (C) D) (E)

ESCORE FINAL (SOMATORIA DE PONTOS):

REGISTRE A
SOMA DOS
PONTOS AQUI

Desenvolvido por: TEIXEIRA, Aline Rissatto; CAMANHO, Julia Souza Pinto; MIGUEL,
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ESCALA DE HABILIDADES CULINARIAS
DOMESTICAS DA APS

INTERPRETACAO DE RESULTADOS DO ESCORE FINAL:

. Muito bem!

0 Parece que vocé possui boas habilidades culindrias! Continue valorizando o
8 :E preparo de refei¢des caseiras, se se vocé é um trabalhador cujo oficio envolve a
Al 2’ > promogao da saude, ndo deixe de empregar estas habilidades em suas consultas!
Continue engajado e confira as dicas e recomendag¢des que separamos a seguir
para identificar os aspectos que vocé ainda pode melhorar em relagdo as suas
_/ habilidades culinarias e orientagées para valorizacdo e estimulo ao ato de
g cozinhar durante suas consultas.
w
% E 2 Siga em frentel
ol.’ § E Vocé possui habilidades culinarias moderadamente altas! Continue praticando e,
o) ‘6‘ se vocé é um trabalhador cujo oficio envolve a promogdo da saiude, ndo deixe de
g valorizar e incluir a culinaria nos temas dos seus encontros ou conversas com a

= populacdo. Confira as dicas e recomendag¢des que separamos a seguir e
identifique os aspectos que vocé pode melhorar em relagdo as suas habilidades

J

EJZ- culinarias e orientagdes para valorizagdo e estimulo ao ato de cozinhar durante
o0 g & suas consultas.
o} <<
' g z Vocé precisa melhorar suas habllidades cullnarias!
8 "6‘ i > A culindria é uma pratica emancipatéria para promoc¢éao do autocuidado, para a
o garantia da soberania e seguranga alimentar e nutricional e que favorece a
- construgdo de sistemas alimentares mais justos e soberanos. Portanto, pratique e
w valorize o ato de cozinhar. Se vocé é um trabalhador cujo oficio envolve a
g § promocado da saude, procure incluir a culindria nos temas dos seus encontros ou
v < conversas com a populagdo. Confira as dicas e recomendagdes que separamos a
@ seguir para te ajudar a aprimorar suas habilidades culinadrias e empregar
_/ estratégias para orientagdo de praticas culindrias em suas consultas.

Desenvolvido por: TEIXEIRA, Aline Rissatto; CAMANHO, Julia Souza Pinto; MIGUEL,
Flavia; MEGA, Helena; SLATER, Betzabeth. Departamento de Nutricdo e Saude Publica.
Universidade de Sao Paulo, Sdao Paulo, 2020.
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ESCALA DE HABILIDADES CULINARIAS
DOMESTICAS DA APS

DICAS E RECOMENDACOES

As dicas e recomendagdes a seguir sdo baseadas na definicdo de habilidades culinarias domésticas,
apresentada abaixo.

Habilidades Culinarias Domésticas

Conjunto de habilidades técnicas e praticas
empregadas durante o processo de preparo de refeicdes
caseiras, que compreendem os sequintes dominios:

=_ Planejamento Habilidades
criativo multitarefas

R >
HABILIDADES
CULINARIAS

. f DOMESTICAS

\

|

-

—

Selegao, combinagao e Confianga quanto a
preparo de alimentos capacidade culinéria

(Dos autores, 2020)

Desenvolvido por: TEIXEIRA, Aline Rissatto; CAMANHO, Julia Souza Pinto; MIGUEL,
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ESCALA DE HABILIDADES CULINARIAS
DOMESTICAS DA APS

PLANEJE SUAS REFEICOES E ORGANIZE-SE PARA PREPARA-LAS:

TEMPO,

E muito importante planejar o que sera consumido nas refeicdes que vocé fara dentro e fora de casa,
por exemplo no trabalho ou na escola. Monte um calendéario de planejamento semanal de refei¢des
para preencher com familia: Decidir em conjunto o que todos irdo comer durante a semana é mais facil
e gostoso;

Combine alimentos de diferentes grupos no almocgo e jantar: Cereais, feijées, carnes, aves, pescados
ou ovos, verduras e legumes. As frutas podem ser utilizadas como sobremesas, sucos naturais ou para
compor saladas e molhos;

Diversificar a forma de apresentagdo e preparo de alimentos é uma 6tima pedida para ndo cair na
monotonia: que tal trocar o feijdo em caldo por uma salada de feijao? Ja pensou em assar repolho ao
invés de refogar?

Organize-se: Separe todos os utensilios e alimentos antes de comegar a cozinhar: isso economiza tempo
e garante que vocé nao tenha surpresas infelizes, como falta de um ingrediente, bem no meio do
preparo de uma receita! Prepare em maior quantidade as receitas que demoram mais tempo para
ficarem prontas (como feijdo em caldo, molho de tomate caseiro, picadinho de carne, assados) e
congele em porgdes menores para consumir aos poucos.

Nada de caldos industrializados para dar sabor as refei¢des! Utilize legumes e folhas como cenoura,
cebola e saldo) e aproveite suas aparas (cascas, folhas e talos) preparar caldos caseiros. Congele-os em
forminhas de gelo. Esse cubinho sim, vale a penal

TEMPO TEMPO!

Infelizmente a rotina atribulada representa um obstaculo para o preparo de refeicdes. Mas ndo se
esqueca de reservar um tempinho para cozinhar e come, afinal estas sdo praticas de autocuidado, tdo
importantes quanto exercitar-se ou dormir!

Estd com pouco tempo? Vocé sabia que panela de pressdo reduz o tempo de preparo do arroz? Ou que
cozinhar um macarrdo com molho de tomate e temperos naturais leva apenas cinco minutos a mais do
que vocé gastaria para aquecer um pacote de macarrdo instantdneo? Combine tarefas enquanto esta na
cozinha: enquanto o feijdo estd na pressdo vocé pode descascar alho e cebola, temperar o bife ou levar
a salada. Que tal lavar a louga enquanto vocé espera as batatas assarem?

Aproveite também para congelar preparagdes produzidas em grande quantidade para aqueles dias
mais atarefados;

Além do preparo de refei¢des, outras tarefas domésticas podem e devem ser compartilhadas por todos
integrantes da familia! Organize um quadro de divisdo de responsabilidades e de tarefas do dia!

Desenvolvido por: TEIXEIRA, Aline Rissatto; CAMANHO, Julia Souza Pinto; MIGUEL,
Flavia; MEGA, Helena; SLATER, Betzabeth. Departamento de Nutricdo e Saude Publica.
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ESCALA DE HABILIDADES CULINARIAS
DOMESTICAS DA APS

COMPARTILHE 0S SUCESSOS, DIVIRTA-SE COM 0S FRACASSOS E PRIORIZE A SEGURANCA!

Desenvolver habilidades culinarias exige PRATICA! Registre e compartilhe suas receitas de sucesso
com familiares e amigos e ndo desista se uma receita ndo deu certo. Revise os passos e as quantidades
de ingredientes e tente outra vez! Lembre se: Rir dos insucessos culinarios é uma boa receita para ndo
se aba
Utilize conjuntos de xicaras e colheres medidoras para garantir que a quantidade de ingredientes
adicionados a sua receita estd padronizada! Desta maneira vocé aumenta suas chances de obter
resultados bem-sucedidos.
Para ganhar confianga na cozinha vocé deve sentir-se em segurancga. Algumas dicas podem te ajudar:
o Mantenha facas afiadas. Isso facilita cortes, sem que vocé precise empregar forca;
o Mantenha a borracha da panela de pressdo sempre em bom estado e respeite a indicagdo de
nivel maximo de liquido no interior da panela. Nao mexa no pino para forgar a saida da pressao:
Basta desligar o fogo e a pressdo sera liberada normalmente;
o Utilize as bocas de tras do fogdo para as panelas maiores e mantenha cabos de panela dora do
caminho, assim vocé evita o risco de acidentes e queimaduras.

SELECAO E COMBINACAO DE ALIMENTOS.

Priorize comprar alimentos em feiras livres. Geralmente, nestes locais vocé pode encontrar legumes e
verduras a pre¢o justo (principalmente em horarios préximos ao fim da feira) e ainda ajuda a valorizar
a agricultura familiar.

Como comprar? Priorize a selegdo de alimentos in natura e minimamente processados e confie em seu
nariz, e nos seus olhos para escolher aqueles de melhor qualidade. Por exemplo: frescor de um peixe
pode ser identificado pelo cheiro de mar, olhos brilhantes e saltados e guelras vermelhas. Aproveite
também da sabedoria dos feirantes para aprender mais sobre as caracteristicas de uma fruta madura
ou de uma verdura fresquinha!

As feiras livres também sdo um prato cheio para conhecer novos sabores para suas receitas habituais:
Elas oferecem diversos temperos naturais que podem ser utilizados em quantidades generosas em suas
preparagdes. Esta dica é valiosa para moderar no uso do 6leo, sal e agtcar, sem perder o sabor!
Quando comprar? Apesar de parte dos legumes e verduras ser comercializada em quase todos os
meses e em todas as regides, os alimentos produzidos localmente e no periodo de safra, apresentam
menor pre¢o, maior qualidade e mais sabor! Pergunte sobre os alimentos da época ao feirante!
Quanto comprar? Considere o nimero de pessoas que comem com frequéncia em sua residéncia. Para
evitar desperdicios, opte pela compra semanal de alimentos in natura, pois estes deterioram mais
facilmente. J& os alimentos como feijdes, arroz, farinhas e ingredientes culindrios podem ser
provisionados para o més. Antes de sair, confira os alimentos que vocé tem em estoque e faga uma lista
de compras!

Desenvolvido por: TEIXEIRA, Aline Rissatto; CAMANHO, Julia Souza Pinto; MIGUEL,
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ESCALA DE HABILIDADES CULINARIAS
DOMESTICAS DA APS

“TEMPERE” SUAS ORIENTACOES PARA PROMOVER SAUDE!

Falar de alimentagdo saudavel é atribui¢cdo de todos os profissionais de saude, e exige esforgos coletivos para
controlar problemas de saude publica, como o aumento excessivo de peso e as doengas crénicas ndo
transmissiveis. O Guia Alimentar para a Populacdo Brasileira ressalta a importancia do ato de cozinhar como
estratégia para o enfrentamento destas doencas. Portanto as orienta¢gdes para promogao de saude precisam
superar praticas medicalizantes. A abordagem de praticas culindrias pode aproximar seu conhecimento
cientifico do cotidiano de vida das pessoas, indo ao encontro dos saberes e das praticas sociais e fortalecendo
a capacidade do individuo ou comunidade de identificar solu¢gdes para sua rotinaProcure desenvolver,
exercitar e partilhar habilidades culinarias durante suas consultas, com jovens, adultos, idosos, sem distingdo
de género, ou durante encontros educativos com a comunidade.

e Procure desenvolver, exercitar e partilhar habilidades culindrias durante suas consultas, com jovens,
adultos, idosos, sem distingdo de género, ou durante encontros educativos com a comunidade.

¢ Reavalie junto aos individuos que vocé atende em sua unidade de satide como eles tém usado o tempo
e avaliem juntos quais outras atividades poderiam ceder espa¢o para a alimentacgao.

e Indique este teste e apresente nossas dicas e recomendagdes! Ndo deixe de conferir os Materiais do
Ministério da Satide para enriquecer suas orientagdes: Guia Alimentar Para a Popula¢do Brasileira, Guia
Alimentar para Criancas Brasileiras Menores de Dois Anos, e os manuais ‘“Alimentos Regionais
Brasileiros” e “Na Cozinha com Frutas, Verduras e Legumes”.

Desenvolvido por: TEIXEIRA, Aline Rissatto; CAMANHO, Julia Souza Pinto; MIGUEL,
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Cara(0) especialista,

Este manual contém todas as instrugdes necessarias para o correto preenchimento
do Formulario de Avaliacdo dos materiais graficos da EHAPS, Escala de Habilidades
Culinarias Domésticas da APS, disponivel no Formulario Google®, cujo link de acesso
encontra-se no corpo do e-mail.

Antes de comecar, pedimos que preencha os dados de caracterizacdo do sujeito,
disponiveis na primeira secdo do formulério.

Os conceitos envolvidos no presente estudo serdo descritos neste manual e as
instrugdes para a anélise dos materiais graficos serdo elucidadas, podendo a mesma ser
feita através das secOes subsequentes presentes no formulario online.

O preenchimento de todas as se¢des do formuléario é imprescindivel para que a
analise seja completa.

Vocé dispde de 20 dias para o completo preenchimento da analise deste
instrumento.

Agradecemos por sua colaboracdo e participacao!



BASES CONCEITUAIS DO CONTEUDO DA EHAPS

De modo a permitir uma boa avaliacdo do conteldo dos materiais graficos da
EHAPS, descreveremos abaixo os conceitos envolvidos no estudo:

A discussdo quanto ao resgate das habilidades culinarias e do incentivo ao ato de
cozinhar tem se mostrado importante objeto de estudos no campo da Salde Publica: tais
habilidades s&o fatores-chave relacionados a comportamentos alimentares e estdo
associadas a diversas complexidades que representam determinantes do preparo de
refeicbes em casa (1). Diversos autores buscaram conceituar as habilidades culinarias em
suas publicacdes (2-8). A partir da sintese destes achados, consideramos que as
habilidades culinarias domésticas sdo representadas por um conjunto de dominios

inerentes a préatica de cozinhar, ilustrados e explicados abaixo:

(CONTINUA...)



Habilidades Culinarias Domésticas

Conjunto de habilidades técnicas e praticas
empregadas durante o processo de preparo de refeictes
caseiras, que compreer\dem os seguintes dominios:

-_ Planejamento Habilidades
criativo multitarefas

& ™
HABILIDADES
CULINARIAS

_ \/ DOMESTICAS

Selecdo, combinagao e Confianca quanto 4
preparo de alimentos capacidade culinéria

Figura 1: Representagdo de habilidades culinarias domésticas de acordo com seus dominios. (Das autoras, 2021)

Dominio 1: Planejamento criativo
Considera a criatividade no planejamento e preparo de refei¢cGes caseiras baseadas em
alimentos in natura e minimamente processados, bem como antecipacdo de

procedimentos que facilitem o ato de cozinhar.

Dominio 2: Habilidades multitarefas

Considera a capacidade de realizar tarefas domésticas simultaneas as préaticas culinarias.

Dominio 3: Confianca quanto a capacidade culinaria
Considera a confianga do individuo relacionada ao emprego de técnicas e utensilios

culinérios.

Dominio 4: Selecdo, combinacao e preparo de alimentos
Considera aspectos sensoriais e de quantificacdo de alimentos visando adequacdo de

compras e procedimentos culinarios.



O QUE E UM STORYBOARD?

De modo a permitir plena compreensdo de todos os materiais graficos a serem

avaliado elucidaremos o que é um storyboard.

Storyboards sdo materiais de organizagdo utilizados no processo de criagdo de
videos e/ou filmes. Estes materiais apresentam uma série de ilustragdes ou imagens em
sequéncia com o objetivo de fornecer uma pré-visualizacdo do filme a ser posteriormente

desenvolvido.

No caso dos storyboards da EHAPS, todos eles foram feitos com base em
ilustracdes desenhadas a méo e buscam representar os conceitos dos quatro dominios que
compdem a escala, os quais serdo identificados nas proximas secdes deste manual, e um
quinto documento referente as orientacbes sobre habilidades culindrias domésticas para
os profissionais de saude da Atencdo Priméria a Saude. Estas ilustragdes, apos avaliagdo
pelo painel de especialistas, serdo adaptadas e corrigidas e, entdo, animadas para a criagcao

dos videos educativos.

INSTRUCOES PARA A ANALISE

Agora que vocé ja sabe dos conceitos envolvidos no estudo, passaremos para as
instrucdes propriamente ditas sobre a analise dos materiais graficos, sendo ele os
storyboards e os materiais graficos instrutivos da EHAPS.

Vocé analisarg, ao todo, cinco storyboards, sendo quatro deles relacionados aos
dominios da EHAPS e um direcionado especialmente aos profissionais de satde da APS
do municipio de Sao Paulo, e cinco materiais graficos instrutivos.

Inicialmente, é importante que vocé saiba que acima de cada quadro de ilustracdo
dos storyboards consta a redagdo da fala que serd narrada no video. Assim, em sua analise
vocé devera considerar o conjunto do aspecto visual, as imagens, e a parte escrita. Cada
um dos storyboards é composto por 16 quadrinhos, os quais deverdo ser avaliados
individualmente. O conjunto de quadrinhos, ou seja, o storyboard como um todo também
deveré ser avaliado.

Com relagdo aos materiais graficos instrutivos, vocé devera avaliar o conjunto de
imagens e textos dispostos no documento.

A avaliacdo dos materiais tera como parametros os conceitos de clareza,
pertinéncia e abrangéncia, conforme descrito abaixo:



= Clareza: avaliar o conjunto de imagens e textos, ou seja, verificar se foram ilustradas e
redigidas de forma que o conceito esteja compreensivel e se expressa adequadamente o
que se espera transmitir;

= Pertinéncia: avaliar se 0 conjunto de imagens e textos reflete e transmite os conceitos
envolvidos no respectivo assunto do material;

= Abrangéncia: verificar se o assunto do material foi adequadamente coberto pelo
conjunto de quadrinhos.

Esses conceitos serdo relembrados no inicio de todas as sessdes do formulario
para facilitar a sua analise.

Avaliacao dos storyboards

Pedimos que se atente para a identificacdo de cada uma das se¢6es do formulario,
de modo a garantir que suas percep¢des sejam atribuidas corretamente na secdo que

corresponde ao storyboard que vocé esta avaliando.

Cada uma das sec¢Ges do formulario corresponde a um storyboard e o inicio de
cada secdo sera demarcado por um box informativo na cor laranja contendo o nome do

dominio a que se refere (em destaque no circulo roxo), como o box abaixo:

Storyboard r: Planejam@

= Clareza: avaliar o conjunto de imagens e suas falas, ou seja, verificar se foram ilustradas e redigidas de
forma que o conceito esteja compreensivel e se expressa adequadamente o que se espera transmitir;

= Pertinéncia: avaliar se o conjunto de imagens e suas falas reflete e transmite os conceitos envolvidos no
respectivo dominio.

= Abrangéncia: verificar se cada dominio ou conceito foi adequadamente coberto pelo seu conjunto de
quadrinhos.

Para a analise dos quadrinhos de modo individual, o formulario apresentara duas
questdes de multipla escolha nas quais vocé devera realizar o seu julgamento sobre os
conceitos de clareza e pertinéncia. Abaixo de cada questdo de maltipla escolha havera um
campo de escrita livre no qual vocé podera justificar caso tenha indicado que algum dos

quadrinho ndo apresentou um dos conceitos (clareza e pertinéncia).

Para a andlise do conjunto de quadrinhos, ou seja, do storyboard como um todo,

o formulério apresentara uma questdo de multipla escolha na qual vocé devera realizar o



seu julgamento sobre o conceito de abrangéncia. Abaixo desta questdo havera um campo
de escrita livre no qual vocé podera justificar caso tenha indicado que o storyboard néo é
abrangente.

Avaliacao dos materiais graficos instrutivos

A (ltima sessdo do formulario corresponde as questdes de anélise de conteido dos
materiais graficos instrutivos da EHAPS, sendo eles os materiais de (i) Planejamento
criativo; (ii) Habilidades multitarefas; (iii) Confianca quanto a capacidade culinaria; (iv)

Selecdo, combinacdo e preparo de alimentos; (v) Usos do microondas.

Para a andlise dos materiais, o formulario apresentara cinco questdo de maltipla
escolha nas quais vocé devera realizar o seu julgamento sobre os conceitos de clareza e
pertinéncia dos cinco materiais, respectivamente. Abaixo de cada questdo de multipla
escolha havera um campo de escrita livre no qual vocé podera justificar caso tenha
indicado que algum dos materiais ndo apresentou um dos conceitos (clareza e

pertinéncia).

(CONTINUA...)



Abaixo consta um exemplo de como as questfes serdo apresentadas para VOCE:

Abaixo realize a sua avaliagdo quanto i clareza dos quadrinhos de 12 16 do Storyboard 1

Discordo Discordo Concordo Concordo
totalmente parcialmente parcialmente totalmente

0 conjunto de

texto e imagem

do QUADRINHO O O o O
1 estaclaro

0 conjunto de

texto e imagem

do QUADRINHO O O O O
2 estaclaro

0 conjunto de

texto e imagem

do QUADRINHQ O o O O
3 esta claro

0 conjunto de

texto e imagem

do QUADRINHO O O o O
4 estd claro

0 conjunto de

texto e imagem

40 QUADRINHO o O o O
Sestaclaro

0 conjunto de

texto e imagem

do QUADRINHO O O O O
6estaclaro

0 conjunto de

texto e imagem

do QUADRINHO O O O O
7 esta claro

0 conjunto de

texto e imagem

do QUADRINHQ O o o O
8 esté claro

0 conjunto de

texto e imagem

do QUADRINHO O o o O
9 esté claro

0 conjunto de

texto e imagem

do QUADRINHO O O o O
10 esta claro

0 conjunto de

texto e imagem

do QUADRINHO O O o O
11 esta claro

0 conjunto de

texto e imagem

do QUADRINHO O O O O
12 esta claro

0 conjunto de

texto e imagem

do QUADRINHO o @ O @
13 esta claro

0 conjunto de

texto e imagem

40 QUADRINHO o o o O
14 esta claro

O conjunto de

texto e imagem

4o QUADRINHO o o o O
15 esta claro

0 conjunto de

texto e imagem

do QUADRINHO O o o O

16 esta claro

Caso tenha julgado que algum dos quadrinhos nio apresenta contetdo claro, por favor,

juscifique abaixo

Sua resposta



Caso tenha alguma duvida em relagéo ao preenchimento do Formulario de Analise
dos storyboards da EHAPS, entre em contato com a equipe de pesquisa atraves do e-mail
projetohdc@usp.br

Muito obrigada!
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EHAPS VIDEO 1
Planejamento criativo

VOCE E CAPAZ DE PREPARAR

CONSEGUE APROVEITAR AS SOBRAS

PARA FUGIR DA MESMICE,
PLANEJAR AS REFEICOES CASEIRAS
DE FORMA CRIATIVA E SE
ORGANIZAR PARA PREPARA-LAS
SAO FORMAS DE CULTIVAR UMA
ALIMENTACAO ADEQUADA E

BOLINHO DE

Vinheta DIFERENTES RECEITAS USANDO O  DE UMA REFEIGAQ PARA FAZER UM SAUDAVEL E ABREVIAR O TEMPO
) MESMO INGREDIENTE? , NOVO PRATO? QUE VOCE FICA NA COZINHA.
"|arRroZ cozino /
>
Planjamento criativo 055

ARROZ

PLANEJANDO AS REFEICOES,
COMEMOS MAIS COMIDA DE VERDADE
E REDUZIMOS ALIMENTOS
INDUSTRIALIZADOS QUE PODEM
FAZER MAL A SAUDE, AO MEIO
AMBIENTE E AINDA POR CIMA SAQ
MAIS CAROS.

ACHOU COMPLICADO? NAO SABE
POR ONDE COMECAR? AGENTE TE
AJUDA!

PLANEJAR AS REFEICOES AJUDAA

MONTAR UMA LISTA DE COMPRAS SEM

EXAGEROS. GOMBINE COM A FAMILIA
QUAIS VAQ SER AS REFEICOES DA
SEMANA, E MUITO MAIS LEGAL E
TODO MUNDO SE ENVOLVE.
APROVEITE TAMBEM PARA PLANEJAR
0OS LANCHES QUE VOCE VAI LEVAR

PARA A ESCOLA E PARA O TRABALHO..

NAO SE ESQUEGA DE OLHAR O QUE VOCE JA
TEM EM CASA. APROVEITE PRIMEIRO OS
INGREDIENTES QUE VAQ VENCER E USE SUA
CRIATIVIDADE PARA APROVEITAR AS SOBRAS
EM NOVAS PEEPARAG&ES SOBROU ARROZ?
FAGA BOLINHOS. O FEWAQ EM GALDO PODE
VIRAR TUTU £ LEGUMES REFOGADOS PODEM
SER ADICIONADOS EM SOPAS QU OMELETES

MACARRAQ WACARRAC
INSTANTANEO AO SUGO
JANAS REFEIGOES PRINCIPAIS,
COMBINE ALIMENTOS DE DIFERENTES
GRUPOS: CEREAIS, FELJOES,
CARNES, AVES, PESCADOS QU OVOS,
VERDURAS E LEGUMES. AS FRUTAS
PODEM SER UTILIZADAS COMO
SOBREMESAS, SUCOS NATURAIS QU
PARA COMPOR SALADAS E MOLHOS

E QUE TAL PLANEJAR UM DIA SEM
CARNE? ALEM DE SER BACANA PARA O i A

MEIO AMBIENTE, O SEU BOLSO UMA SALADA DE FEIJAQO? JA PENSOU
AGRADECE.

DIVERSIFICAR A FORMA DE
APRESENTAGAO E PREPARO DE
ALIMENTOS E UMA OTIMA PEDIDA
PARA NAO CAIR NA MONOTONIA: QUE
TAL TROCAR O FEIJAO EM CALDO POR

EM ASSAR REPOLHO AO INVES DE
REFOGAR?

€ o
e

=
&

ORGANIZE-SE! SEPARE TODOS 0S
UTENSILIOS E ALIMENTOS ANTES DE
COMEGAR A COZINHAR: ISSO
ECONOMIZA TEMPO E GARANTE QUE
VOCE NAO TENHA SURPRESAS
INFELIZES, COMO A FALTA DE UM
INGREDIENTE BEM NO MEIO DO
PREPARO DE UMA RECEITA.

o

o

o~ TEITOES

\0

OVOS@ @
2 ‘..
RVILHAS § @

ENTILHAS
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s
GRAO DE G
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FALANDO EM ECONOMIA DE TEMPO ..
QUE TAL SE PLANEJAR PARA LAVAR
AS VERDURAS E PICAR CEBOLAE
ALHO EM MAIOR QUANTIDADE PARA
SEREM USADOS AC LONGO DA
SEMANA? LEMBRE-SE, VOCE PODE .
GUARDA-LOS NA GELADEIRA POR ATE
3 DIAS.

PREPARE EM MAIOR QUANTIDADE
AS RECEITAS QUE DEMORAM MAIS
TEMPO PARA FICAREM PRONTAS,
COMO FEIJAO EM CALDO, MOLHO
DE TOMATE CASEIRO, PICADINHO
DE CARNE E ASSADOS. DEPOIS,
CONGELE EM PORCOES MENORES
PARA CONSUMIR AOS POUCOS.

NADA DE CALDOS INDUSTRIALIZADOS
PARA DAR SABOR AS REFEICOES!
APROVEITE CASCAS DE CEBOLA,
CENOURA, FOLHAS DE SALSAD E
APARAS DE CARNE PARA PREPARAR
CALDOS CASEIROS. CONGELE O
CALDO EM FORMINHAS DE GELO.
ESSE CUBINHO SIM, VALE A PENA!

GOSTOU DAS DICAS? QUE TAL
COMEGAR AGORA? VAMOS PROPOR
UM DESAFIO PARA VOCE: APONTE A
CAMERA DO CELULAR PARA O QR
GODE NA TELA, OU ACESSE O LINK NA
DESCRIGAO DO VIDEO, E UTILIZE O
CALENDARIO DISPONIVEL PARA
PLANEJAR COM SUA FAMILIA AS
REFEICOES DA SEMANA.

iy N @ b Uiz o eaLEDARI DO VL FTEAES
0 ﬁ L AS REFEICOES DA SEMANA. SORERETRLE
bl
[res
\ : T
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APROVEITANDO MELHOR O TEMPO NA COZINHA COM

EHAPS VIDEO 2

AS HABILIDADES MULTITAREFAS

Vinheta

Infelizmente, correr contra o
relégio € uma realidade mais

Qcomum do que gostariamos.

No entanto, cozinhar e
comer sdo praticas de
autocuidado tao importantes
quanto exercitar-se ou

A habilidade de realizar
tarefas domésticas
simultaneas as praticas
culinarias € importante para
garantir que uma
alimentagdo adequada e
saudavel faga parte do seu
dia a dia.

APROVEITANDO MELHOR O TEMPO NA
COZINHA COM AS HABILIDADES
MULTITAREFAS

Separamos algumas dicas e
recomendacgdes para
aproveitar melhor o tempo
na cozinha e conciliar o
preparo de refeicdes com a
rotina da casa.

LEMBRE-SE, VOCE PODE FAZER MAIS DE
UMA TAREFA CULINARIA AO MESMO
TEMPO, BASTA ORGANIZAR AS ETAPAS DE
PREPARO. ENQUANTO O FEIJAO COZINHA,
VOCE PODE PREPARAR O ARROZ OU
TEMPERAR O BIFE. TODAS AS PANELAS JA
ESTAO NO FOGO? OTIMA HORA PARA

Vocé sabia que cozinhar um
macarrao com molho de tomate e
temperos naturais leva apenas cinco
minutos a mais do que vocé gastaria
para aquecer um pacote de
“macarrdo instantaneo”?

MACARRAO
AO SUGO

MACARRAO
INSTANTANEO

APROVEITAR MELHOR O TEMPO NA
COZINHA DEPENDE TAMBEM DA
DIVISAO DAS RESPONSABILIDADES
DENTRO DO LAR.

ACHA IMPOSSIVEL COZINHAR ARROZ

EM MENOS DE 1 MINUTO? NADA E
IMPOSSIVEL PARA A PANELA DE
PRESSAO. QUANDO A PANELA
COMEGAR A SOLTAR VAPOR, CONTE
15 SEGUNDOS E APAGUE O FOGO.
DEIXE A PRESSAO SAIR
NATURALMENTE.

5y

APROVEITE PARA CONGELAR
PREPARAGOES PARA USAR

NAQUELES DIAS EM QUE VOCE TEM
MENOS TEMPO PARA COZINHAR.

AS TAREFAS DOMESTICAS PODEM E
DEVEM SER COMPARTILHADAS POR
TODOS OS INTEGRANTES DA FAMILIA

DESCUBRA O QUE CADA UM MAIS
GOSTA DE FAZER: CORTAR
LEGUMES, PREPARAR UMA
RECEITA INTEIRA, LAVAR A LOUCA,
ORGANIZAR A GELADEIRA. ASSIM
TODO MUNDO SE RESPONSABILIZA
E NINGUEM FICA

LAVAR A LOUGA E ARRUMAR A MESA. SOBRECARREGADO.
Q A Y
g & $ ¢ & v ¥
Q4 Q!
® o ¢ T i ¢ T W
QUE TAL INTEGRAR ESSAS DICAS A
SUA ROTINA? MONTAMOS UM
QUADRO DE ORGANIZAGAO PARA
FACILITAR O SEU DIAA DIANA
, COZINHA. APONTE A CAMERA DO
COZINHAR E UM ATO DE PRAZER E CELULAR PARA O QR CODE NA
INTEGRACAO QUE AJUDA A MANTER AS TELA OU ACESSE O LINK NA
TRADIGOES FAMILIARES VIVAS. DESCRICAO DO VIDEO.
% ” Ky O ) \
bl
§ CREDITOS
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EHAPS Video 3
Confianca quanto a capacidade culinaria

Para desenvolver habilidades

culindrias é preciso praticar. Para Como a confianga € conquistada aos Deu certo? Otima! Registre e
VI n heta ganhar confianga, ndo tenhé medode  POUCOS, rir dos insucessos culinarios compartilhe suas receitas de sucesso
experimentar. ' € uma boa receita para nao se abalar. com familiares e amigos.
A 2 L 5}
Y iy
Confianca quanto a -
. s =2
capacidade culinaria e
Se vocé ndo possui utensilios Busque livros ou sites conhecidos,
Nfo fol dessa vez? N&o desistal Se medidores, escolha uma xicara, uma cujas receitas s@o testadas antes da
dlicls st nér_). el i re;/lse 55 colher e um copo da sua casa para Desta maneira vocé aumenta suas divulgac&o e as medidas sdo
q ) r serem usados como referéncia de chances de obter resultados confidveis para evitar frustractes e
passos e as quantidades de ® L .
medida em todas as suas receitas. bem-sucedidos. desperdicio de ingredientes e tempo.

ingredientes e tente outra vez. sl

S = i
> B¥ ”A‘

St confianca Feasbaiada A— Mantenha a borracha da panela de N&o mexa no pino ou coloque a panela
tem medo dg se queimar oup:;qco rtar? pressdo sempre em bom estado e embaixo d'agua para forcar a saida da
Algumas dicas de seguranga podem lé Mantenha facas afiadas. Isso facilita respeite a indicagao de nivel maximo pressao: basta desligar o fogo e a
ajt?dar %89 v cortes, sem que Vocé precise de liquido no interior da panela. pressao sera liberada normalmente.
: empregar forga.
& %@ \© i\ m #meajudaEHAPS| Tl m— f#meaiudaEHAPS
! ——
&_’ < OOO O }
| |

#meajudaEHAPS

Lembre-se, a pratica € um exercicio
importante para o desenvolvimento da 7
s P % confianga culinaria. Cozinhar se torna cedo no preparo de refeiges pode
Utiize a chiamas; de friis.00 Iogag para uma targefa mais confortavel a medida transformé-las em adultos mais
panelas grandes e cozimentos longos e = fiant

. > . que vocé se envolve com os goinanes,
deixe os cabos fora do caminho. Assim, Sugira tarefas seguras de acordo com

vocé evita acidentes e queimaduras. gr%z:;r‘smes syepste o8 modos: de a idade e capacidade dos pequenos!

Por isso, incluir as criangas desde

3

soxta)

Para te ajudar a ter mais confianga no

Depois dessas dicas, que tal chama-las preparo de refeigSes, confira os
para te ajudar a refazer aquela receita n’}aterlals que preparamos. Aponte a
que deu emado? Compartilhe o resultado ~ ¢@mera do celular para 0 QR code na
nas redes sociais e cologue nossa tela ou entao acesse o link na
\/ﬁashtag #meajudaEHAPS. \?‘descn(;én do video. ; -
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EHAPS Video 4
Selecdo, combinacdo e preparo de alimentos

Comprar alimentos envolve diversas
escolhas: desde onde adquiri-los até
como seleciona-los e o quanto levar.
P
L

Essas escolhas s&o fundamentais para
que vocé possa incluir comida de
verdade no seu cotidiano.

Saber selecionar, combinar e preparar
alimentos sao habilidades individuais que
envolvem o olfato, a visao, o paladar e o
tato, mas vocé também pode se apoiar
na sabedoria dos outros para fazer
melhores escolhas.

SELEGAO, COMBINAGAO E
PREPARO DE ALIMENTOS

Compartilhamos a seguir algumas dicas
que serdo grandes companheiras antes,
durante as compras e também no
preparo de refeicGes.

Considere o ndmero de pessoas que
comem com frequéncia em sua casa.
Para evitar desperdicios, opte pela
compra semanal de alimentos frescos,
pois estes deterioram mais rapidamente.

Apesar de parte dos legumes e verduras
ser comercializada em quase todos os
meses e em todas as regides, os
alimentos da época produzidos
localmente tém mais qualidade e mais
saborl

Ja os alimentos como feijdes, arroz,
farinhas e ingredientes culinarios
podem ser comprados para 0 més.
Antes de sair, confira os alimentos que
vocé ja tem em casa e faga uma lista
de compras.

Priorize comprar alimentos em feiras
livres. Nestes locais vocé pode encontrar
frutas, verduras e legumes fresquinhes
que protegem o meio ambiente e a
salde. Vocé ainda valoriza a agricultura
familiar e pode achar ingredientes mais
baratos, principalmente na hora da xepa.

Dé preferéncia & selegdo de alimentos in natura e minimamente processados e utilize
seus sentidos para escolher aqueles de melhor qualidade.

Por exemplo: o frescor de um peixe
pode ser identificado por seu cheiro
agradavel, olhos brilhantes e saltados
e guelras vermelhas. Confie em seu
nariz e nos seus olhos!

Ey

i\

)

Aproveite da sabedoria dos feirantes para
aprender mais sobre as caracteristicas de
uma fruta madura ou de uma verdura
fresquinha

As feiras livres também s&o um prato
cheio para conhecer novos sabores para
suas receitas habituais: elas oferecem
diversos temperos naturais que podem
ser utilizados em guantidades generosas
em suas preparagdes.

Esta dica é valiosa para garantir o uso
moderado de ingredientes culinarios
como dleo, sal e aglicar, que em
excesso podem prejudicar a sua salde.

Né&o deixe de usar também os seus
sentidos para cozinhar: para saber se 0s
ovos estdo bons para o consumo use a
boa e velha dica da vové, ovos que boiam
na dgua ndo estéo adequados. Quer
saber se a carmne esta bem passada?
Verifique a sua coloragao. Bolos bem
assados passam no teste do palitinho.

?

L
Gostou dessas dicas? Que tal comegar
agora? Aponte a cdmera do celular para o
QR code na tela, ou acesse o link na
descri¢do do video, e confira os materiais
que preparamos para te ajudar.
& ) 1
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EHAPS Video 5
Orientagdes sobre HCD na APS

Mais do que um trabalho individual, esse
€ um esforgo coletivo para combater
problemas de saude publica, como o
excesso de peso e as doengas cronicas
2 n&o transmissiveis.

Se vocé é profissional de saude, sabe
que uma das suas atribuigdes é falar
sobre alimentagdo saudavel.

No Brasil € no mundo, o tempo
dedicado ao ato de cozinhar tem
diminuido, prejudicando a transmissao
de habilidades culinarias entre as
geragdes.

Habilidades Culinarias Domésticas
na Atencdo Priméria a Salde

Como resultado, as pessoas mais
jovens tém tido menos confianga
para cozinhar. Isso aumenta o
consumo de alimentos
ultraprocessados, que podem
prejudicar a salde, além de
custarem mais caro

#Heomudadiod
@ Havm ahmedTie
HEAN

®0d6

O Guia Alimentar para a Populagéo
Brasileira ressalta a importéncia de
cozinhar como estratégia para
promover uma alimentagdo adequada
e saudavel.

Portanto, as orientagdes para
promocéo de saude precisam
superar as praticas medicalizantes.

Como profissional de salde, falar de culinaria
pode aproximar seu conhecimento técnico do
cotidiano das pessoas

Essa aproximag&o € uma forma de ir ao
encontro dos saberes e das praticas
sociais, fortalecendo a capacidade do
individuo e da comunidade de identificar
solugdes para sua rotina.

G X 8

0ol

Procure desenvolver, exercitar e
partilhar habilidades culinarias durante
suas consultas com criangas, jovens,
adultos e idosos, sem distingao de
género, ou durante encontros

Como fazer isso? Vamos la: ¢ ;
educativos com a comunidade.

Incentive o ato de cozinhar como um
momento de cuidado, salide e de
prazer.

(s}

Como fazer isso?

Reavalie junto as pessoas que vocé
atende em sua unidade de salde
como elas tém usado o tempo e
quais atividades poderiam ceder
espago para a pratica culinaria.

Néo deixe de conferir os materiais do
Ministério da Sauide para enriquecer suas
orientagdes: o Guia Alimentar Para a
Populagéo Brasileira, o Guia Alimentar para
Criangas Brasileiras menores de 2 anos e os
manuais “Alimentos Regionais Brasileiros” e
“Na Cozinha com as Frutas, Verduras e
Legumes”.

Pratique vocé também as suas
habilidades culinarias! Além de te
deixar mais confiante para realizar as
suas orientagdes, vocé da o exemplo!

O tempo de sua consulta é curto?
Aproveite nossos materiais e videos
para suas orientagdes. Valorize o ato
de cozinhar!

\?
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A FAPESP

CIENCIA, CULTURA E DESENVOLVIMENTO

Esse material foi produzido em complemento & Escala de Habilidades Culindrias Domésticas
da Atencdo Primdria & Saude, EHAPS, e teve financiamento da Fundag¢do de Amparo &
Pesquisa do Estado de S&o Paulo (FAPESP), sob processo de numero 2019/14348-5.

As opinides, hipdteses e conclusdes ou recomendagdes expressas neste material s&o de

responsabilidade do(s) autor(es) e ndo necessariamente refletem a visdo da FAPESP.




APRESENTACAO

VOCE SABE O QUE E A EHAPS?

A EHAPS é um escala que avalia as Habilidades Culindrias Domésticas de profissionais da

Atencdo Primdria a Saude.

A promogéo da Alimentagdo Adequada e Saudavel é uma das prioridades dentro das
estratégias de promog¢do da saide no SUS. O Guia Alimentar para a Populagdo Brasileira
recomenda que trabalhadores envolvidos com a promogé&o da saidde procurem incluir a
culindria como tema de encontros e conversas com a populagdo, além de apoiar o
desenvolvimento de habilidades pessoais para promover préticas alimentares apropriadas

para cada individuo ou grupo social.

HABILIDADES CULINARIAS DOMESTICAS

S8o as habilidades empregadas no preparo de refeigdes caseiras, que compreendem:

= Planejamento Habilidades
. criativo multitarefas

HABILIDADES
CULINARIAS

\[ DOMESTICAS . I
.\

Seleco, combinagéo e Confianga quanto a
preparo de alimentos capacidade culinaria

(Dos autores, 2020)

1.Planejamento criativo: considera a criatividade no planejamento e no preparo de
refeicdes caseiras baseadas em alimentos in natura e minimamente processados, bem
como antecipagdo de procedimentos que facilitem o ato de cozinhar;

2.Habilidades multitarefas: compreende a capacidade de realizar tarefas domésticas
simultaneas as praticas culindrias;

3.Confianga quanto & capacidade culindria: se refere & confianga do individuo
relacionada ao emprego de técnicas e utensilios culindrios;

4.Selec¢do, combinagdo e preparo de alimentos: considera aspectos sensoriais e de

quantificagdo de alimentos visando adequagdo de compras e procedimentos culindrios.




APRESENTACAO

O QUE VOCE VAI ENCONTRAR NESTE MATERIAL?

Este material foi elaborado como complemento dos videos educativos para desenvolvimento

de Habilidades Culinarias Domésticas, avaliadas pela EHAPS.
Aqui vocé poderd encontrar orientagdes e atividades que podem ser realizadas pelos
profissionais de satude e beneficidrios do SUS para incentivar o preparo de refei¢des caseiras

e superar obstéculos, em dire¢do & promogdo da alimentag&o adequada e saudavel.

Confira cada uma delas a seguir:

PLANEJAMENTO DE REFEICOES DA SEMANA:

OrientagBes e quadro de atividades para facilitar o planejamento de carddpio semanal,

elaborag&o de menus sem carne, reaproveitamento de sobras e elaboragdo de lista de

compras.

COZINHAR: MENOS TEMPO DO QUE VOCE PENSA, MAIS GOSTOSO DO
QUE VOCE IMAGINA:

OrientagBes e quadro de atividades para facilitar a rotina doméstica em paralelo ao preparo

de refeigdes, além de estimular o compartilhamento de responsabilidades na cozinha entre

todos os familiares.

PREPARANDO COMIDA DE VERDADE:

Orientag¢des para melhor utilizagdo do forno micro-ondas e da panela de presséo,

considerando o preparo de refeigdes rdpidas, sem desconsiderar a saude, e a economia de

gés.

2 COMBINANDO ERVAS AROMATICAS E ESPECIARIAS
& MISTURINHAS QUE DAO CERTO:

F Orientag®es para o uso de ervas, especiarias e condimentos caseiros, visando conferir sabor

g N ~ N . s
" &s preparagdes, em substituic&o ao uso de temperos industrializados.
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E hora de por as méos na massa!
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PLANEJAMENTO DE

REFEICOES DA SEMANA

CAFE DA MANHA:

ALMOGCO:
JANTAR:
LANCHES:

CAFE DA MANHA:

ALMOCO:
JANTAR:
LANCHES:

CAFE DA MANHA:

ALMOCO:
JANTAR:
LANCHES:

CAFE DA MANHA:

ALMOGO:
JANTAR:
LANCHES:

CAFE DA MANHA:

ALMOGO:
JANTAR:
LANCHES:

CAFE DA MANHA:

ALMOGO:
JANTAR:
LANCHES:

CAFE DA MANHA:

ALMOGO:
JANTAR:
LANCHES:

TERGA

QUARTA

QUINTA

SEXTA

SABADO

1
2

PASSO A PASSO PARA
ELABORAR O CARDAPIO:

Liste os alimentos que vocé tem em casa,
atentando-se para aqueles com validade
préxima ao vencimento.

Faga uma relagdo de pratos possiveis de
preparar, a partir da lista de alimentos
disponiveis.

Em familia, preencha o calenddrio de
planejomento  semanal de refeicdes.
Decidir em conjunto o que todos irdo
comer é mais facil, 3emocrc’:’rico e

gostoso.

—2 No café da manhd escolha alimentos
a base de leite, cereais e frutas. Para
o almocgo e jantar |oriorize a base da
alimentagdo brasileira: o arroz com
feijdo. Ndo se esquega de adicionar
verduras e legumes e, se vocé
consome carnes, opte por aquelas
mais magras. Lembre-se de alterné-
las com peixes, aves e ovos. J& pensou
em realizar algumas refeigdes sem
alimentos de origem animal?

—2> Confira as sugestdes de combinagdo
destes grupos de alimentos no Guia
Alimentar para a Populagdo Brasileira.

Com o carddpio pronto, monte a lista dos
ingredientes que vocé ndo Fossui em

casa, mas precisard  utilizar  nas
preparagdes.
MINHAS OBSERVACOES:

DESENVOLVIDO POR: TEIXEIRA, ALINE RISSATTO; CAMANHO, JULIA SOUZA PINTO; MIGUEL, FLAVIA; MEGA, HELENA; SLATER,
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@o QUE TENHO EM CASA:

FEIRA LIVRE:

([ JALFACE ( JcHEIROVERDE [ JCHUCHU ([ JTomaTE

(Jacriko ( JMANJERICAO [ |BERINJELA Brm

(JrocuLa (JALECRIM ((JBATATA (Jmach
( JESPINAFRE ([ JaLHo ( JmANDIOCA ([ Jmamio

(Jcouve ( JcEBoLINHA [ JCENOURA ()BANANA

(JrepoLno [ JcEBOLA ([ JBETERRABA (Juva
( JsaLsAo [ JPIMENTAO [ JaBOBRINHA ()

BASICOS:
(]Jarroz ( JFAR. MANDIOCA/MILHO ( JFERMENTO
(Jresko ( JFAR. TRIGO ()sat
(Jeare ( ]Jamipo pE MILHO ((Jacucar
(JrusA ) (JTOMATE PELADO/ MOLHO  [_JVINAGRE
(Jmacarrio ( JPEIXE EM CONSERVA (Jéreo
(_JrAo/Tarioca ([ JMILHO/ERVILHA EM (Jazeie
([ JueiTE Em PO CONSERVA (oo
O... ...O
REFRIGERADOS: : O QUE COMPRAR: :
[ JueiTe ([ JcARNE BOVINA
([ JmANTEIGA moipa
(Jaueuso ([ JcARNE BOVINA
PARA BIFE
ovos ,
U ( JFILE DE PEIXE
( JIoGURTE NATURAL (Jreixe em PosTA
PEITO DE AVE .
U [ JcARNE suiNA
( Jcoxa/soBRECOXA a
ey Oo-a "'O
\f‘f'r.J‘J':
EHAPS
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REAPROVEITAR E UMA DELICIA!

PLANEJANDO A REUTILIZACAO DE SOBRAS
DE ALIMENTOS

Que tal utilizar a criatividade para aproveitar as sobras que estdo na geladeira? Assim
evitamos desperdicio de alimentos e economizamos em compras!

O QUE TEM NA GELADEIRA O QUE POSSO FAZER

» Bolinho
» Verdura refogada » Sopa

» Recheio de torta

VY

Wi
EHAPS
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COZINHAR

MENOS TEMPO DO QUE VOCE PENSA,
MAIS GOSTOSO DO QUE VOCE IMAGINA

Desenvolver habilidades multitarefas é uma étima estratégia para evitar aquela corrida
contra o relégio, que pode dificultar a realizag@o de prdticas alimentares prazerosas e
sauddveis, como o preparo de refeicdes caseiras.

Que tal refletir sobre como otimizar o tempo de execugdo de suas tarefas domésticas em
paralelo ao ato de cozinhar? Deixamos um exemplo no quadro abaixo para te inspirar!

ENQUANTO COZINHO O QUE POSSO FAZER

» Colocar roupas de molho;

» Feijdio na panela de press&o » Lavar a louga;

(aproximadamente 40 minutos) » Dar comida para o bichinho de

estimagdo.

VY

Y

\v—
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AGENDA SEMANAL DE
TAREFAS DA CASA

QUEM OUTRAS QUEM
COZINHA TAREFAS FAZ
Ex:  Jodo Lavar a louga Fabio

TERCA

QUARTA

QUINTA

SEXTA

SABADO

P——
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PREPARANDO COMIDA DE Assar alimentos no forno até que fiquem bem cozidos pode gastar muito tempo e muito
VERDADE NO gés, ndo é mesmo? Que tal iniciar o cozimento no microondas e deixar o forno apenas
para a finalizagdo? Se vocé pensa que o microondas sé serve para aquecer refeigdes,

M I c R 0 0 N DAS estas dicas v@o mudar sua rotina na cozinha!
9 Descascar alho EeenseiEs e

Aqueca os dentes de alho no Bata os ingredientes de bolos simples,
microondas, por 5 a 10 segundos. como de fuba ou chocolate, e coloque
Isso facilita a retirada da casca. em canecas. Leve ao microondas em

poténcia alta por 3 minutos.

Fazer omeletes @

Cozinhar vegetais
Cozinhe vegetais, como batata e beterraba,
no microondas por 3 a 5 minutos em
poténcia média, sem adicionar agua. Leve ao
forno apenas para dourar.

O Em um recipiente, bata os ovos, tempere com sal e
| 7/ pimenta a gosto, adicione vegetais picados ou
ralados, como abobrinha e cenoura, e cozinhe de 3 a
5 minutos em poténcia alta.

7 @ Descongelar alimentos

N

Fazer pipoca 6

Ndo descongele alimentos na pia. Para Para fazer pipoca de verdade basta colocar

.., um descongelamento rapido de carnes - A os gréos de milho em um recipiente com um
e vegetais utilize o microondas. Frutas cozidas pouco de agua e sal. Tampe com filme
; Corte magés e peras em gomos. Para cada fruta plastico e faca furinhos. Leve ao microondas
acrescente 1 colher de sobremesa de acucar, 1/2 por 4 a 6 minutos.

limdo e canela em p6 a gosto. Leve a mistura ao
microondas por 3 minutos em poténcia média.

DESENVOLVIDO POR: TEIXEIRA, ALINE RISSATTO; CAMANHO, JULIA SOUZA PINTO; MIGUEL, FLAVIA; MEGA, HELENA; SLATER, BETZABETH.
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E STA C OM PRE SSA ? Quem disse que panela de pressao sé serve para cozinhar

feijao? Ela é uma grande aliada na cozinha pois reduz o

~o
c O z I N H E NA P R E SSAO tempo de cozimento de varios alimentos e vocé ainda
economiza gas!

Molho de tomate ‘vapt-vupt’

Corte grosseiramente 1 kg de tomates maduros, 1 cebola, 1 talo de salsdo, 1/2 cenoura, 2
dentes de alho descascados e bata tudo no liquidificador. Tempere com sal, pimenta do
reino, azeite ou outro 6leo vegetal e ervas frescas de sua preferéncia. Cologue a mistura na
panela de pressdo e tampe. Espere pegar pressdo, conte 15 minutos e desligue. Deixe a
pressao sair naturalmente. O molho pode ser armazenado em potinhos no congelador por
um mes!

9 Batatas cozidas em minutos

Coloque na panela de pressdo as batatas lavadas e cortadas, alho, um fio de éleo e sal. Nao

. precisa adicionar agua. Tampe a panela espere conte 3 minutos apos pegar pressao. Desligue o
‘Wﬁ fogo e deixe a pressao sair naturalmente. Teste com outros vegetais: cenouras, abébora,
beterraba, inhame...

\ Misture 1 xicara de fuba em 6 xicaras de agua fria e tempere com sal. Coloque a mistura para aquecer na panela de pressao ainda

destampada. Quando comecar a borbulhar, abaixe o fogo, tampe a panela e conte 10 minutos pos pegar pressdo. Desligue o fogo e deixe a
pressdo sair naturalmente, abra a panela e misture 1 colher de sopa de manteiga a polenta quente, para agregar sabor e cremosidade.

Por que vocé ndo deve for¢ar a vélvula na tampa da panela para retirar a pressdo?

Ao deixar toda a pressdo sair naturalmente antes de abrir a panela, vocé evita acidentes, a
borracha da panela dura mais tempo e vocé ainda economiza gas, pois o cozimento do alimento
continua enquanto a pressao vai saindo aos poucos.

Y X0

LRy . p
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COMBINANDO

H / @ (=3 : g7

inho drcuma I::l
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Carnes

Pescados
Bolos e tortas

Sopas e caldos
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COMBINANDO

ERVAS AROMATICAS

Cebolinhall Coentro
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Carnes

Pescados

Bolos e tortas
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%2 xic. de chd de salsinha seca
5 xic. de chd de orégano seco
1 col. sopa de pimenta dedo-de-moga seca

1 col. de café de pimenta-do-reino moida
3 col. de sopa de vinagre de vinho tinto

Misturar todos os ingredientes e deixar
descansar por 1 hora antes do uso. Manter na

e

Chimichurri

1 col. sopa de alho seco

¥ xic. de chd de azeite
1 col. de chd& de sal

geladeira por até 30 dias™.

T
-——

EHAPS

DESENVOLVIDO POR: TEIXEIRA, ALINE RISSATTO; CAMANHO, JULIA SOUZA PINTO; MIGUEL, FLAVIA; MEGA,

HELENA; SLATER, BETZABETH.

MISTURINHAS

QUE DAO CERTO

Caldo de legumes caseiro

1 cebola média
% cenoura média
%2 alho-poré ou % talo salsdo médios

Cozinhar os vegetais em dgua filtrada por 5 minutos

sob pressdo e mais 10 minutos com panela

destampada, em fogo baixo. O caldo deve ser coado

pode ser congelado, com validade de 1 més™*.

Buqué de ervas

1 ramo de manjeric&o
1 ramo de alecrim
1 ramo de tomilho
1 ramo de salsinha
2 folhas de louro
1 pedaco de barbante

Amarrar os ramos das ervas com um barbante. O
buqué pode ser usado em preparagdes com
caldo para conferir sabor. Descartar apds o uso.

DEPARTAMENTO DE NUTRIGAO E SAUDE PUBLICA. UNIVERSIDADE DE SAO
PAULO, SAO PAULO, 2021.
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MISTURINHAS

QUE DAO CERTO

Alho & Cebola

5 dentes de alho
1 cebola média
Y2 xic. chd de dleo vegetal
1 col. sopa rasa de sal

Bater todos os ingredientes em um processador e
armazenar na geladeira por até 3 dias ou até 1 més

no freezer*.

Tempero baiano

1 col. sopa de cominho em pé
2 col. sopa de pimenta-do-reino moida
% col. café de pimenta dedo-de-moga seca
1 col. chd de coentro seco
1 col. cha de orégano seco
1 col. ché de alho seco ou em pé
1 col. sopa de circuma em pé

Misturar todos os ingredientes e armazenar
em pote fechado, por até 1 més* em local

seco e arejado.

Saché de especiarias

1 ramo de tomilho
1 pau de canela
4 cravos-da-india
2 dentes de alho
4 gr&os de pimenta-do-reino

Amarrar todos os ingredientes em um pedago de tecido
limpo fazendo uma trouxinha. O saché pode ser usado
em preparacgdes com caldo para conferir sabor.
Descartar apds o uso.

HELENA; SLATER, BETZABETH. DEPARTAMENTO DE NUTRIGAO E SAUDE PUBLICA. UNIVERSIDADE DE SAO
PAULO, SAO PAULO, 2021.
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Repositorio videos educativos:

http://fsp.usp.br/eccco/index.php/ehaps/
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ANEXO 1- TERMO DE OUTORGA
Processo FAPESP Processo 2019/14348-5
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Data impresséo:  05/08/2021 11:55:57
Folha:

Volume:

Rubrica:

FUNDAGAO DE AMPARO A PESQUISA DO ESTADO DE SAO PAULO
TERMO DE OUTORGA E ACEITAGAO DE AUXILIOS
PROCESSO 2019/14348-5

Pelo presente instrumento, a Fundagdo de Amparo a Pesquisa do Estado de S&o Paulo, com sede na Rua Pio
Xl, n° 1.500, Alto da Lapa, Sdo Paulo, Capital, inscrita no CNPJ/MF sob n° 43.828.151/0001-45, doravante
denominada OUTORGANTE, por meio de seu Conselho Técnico-Administrativo, nos termos do Artigo 14, letra
"b", da Lei Estadual n° 5.918, de 18 de outubro de 1960, concede ao OUTORGADO, a seguir qualificado,
Auxilio para a realizacdo do Projeto de Pesquisa a seguir especificado, nas instalagdes e com o apoio da
INSTITUICAO SEDE, de acordo com as especificagdes, clausulas e condigbes descritas a seguir e nos

Anexos, que passam a ser parte integrante deste Termo.

1.0UTORGADO: Betzabeth Slater Villar
CPF: 173.329.948-36
RG:
2.Correspondéncia: Av. Dr. Arnaldo 715 - 2 andar Departamento de Nutricdo, Cerqueira Cesar,

Séo Paulo/SP, CEP 01246-904
bslater@usp.br

3.Instituicao Sede: Faculdade de Saude Publica/FSP
Universidade de S&do Paulo/USP

4.Projeto de Pesquisa: Da orientacdo a agao: Instrumento para mensuragao de habilidades culinarias

domeésticas de nutricionistas e frequentadores da Atencao Primaria a Saude

5.Linha de Fomento: Programas Regulares / Auxilios a Pesquisa / Projeto de Pesquisa / Projeto de

Pesquisa - Regular

6.Area/Subarea: Saude Coletiva

Saude Publica

7.Coordenagao: Saude |
8.Periodo da Vigéncia: 01/09/2019 a 31/08/2021
9.Relatérios Cientificos: 30/08/2020, 30/09/2021

10.Prestag6es de Contas: 30/08/2020, 30/09/2021
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Data impresséo:  05/08/2021 11:55:57
Folha:

Volume:

Rubrica:

CLAUSULA PRIMEIRA - DA NATUREZA DO BENEFICIO:

1.1. O presente Termo de Outorga nao corresponde a qualquer espécie de relacdo de emprego entre o
OUTORGADO e a OUTORGANTE, uma vez que nao configura vinculo trabalhista, nem objetiva pagamento de
salario, ndo se estendendo ao OUTORGADO beneficios exclusivos dos servidores da OUTORGANTE.

1.2. A OUTORGANTE né&o se responsabilizara por cobrir despesas de assisténcia médica e odontolégica de

qualquer natureza, excetuando-se seguro-saude, quando concedido.

CLAUSULA SEGUNDA - DOS RECURSOS FINANCEIROS DISPONIBILIZADOS:

2.1. A utilizagdo dos recursos devera obedecer as normas constantes do Anexo Ill deste Termo de Outorga, bem
como as regras relativas a utilizacdo da Reserva Técnica, constante do Anexo V deste Termo de Outorga.

2.2. E vedado ao OUTORGADO contratar ou destinar verbas concedidas para a execugéo do projeto, a que titulo
for, a pessoas:

2.2.1. Fisicas que sejam parentes (ascendentes, descendentes ou colaterais até o 4° grau, consanguineos ou por
afinidade), conjuges ou companheiros do OUTORGADO ou de membro de sua equipe de pesquisa bem como
servidores, colaboradores da FAPESP, ainda que eventuais, € membros do Conselho Superior.

2.2.2. Juridicas que tenham como sécios o proprio OUTORGADO, membros de sua equipe de pesquisa,
servidores ou colaboradores da FAPESP, ainda que eventuais, e membros do Conselho Superior, bem como
parentes (ascendentes, descendentes ou colaterais até o 4° grau, consanguineo ou por afinidade), o cénjuge ou
companheiro de quaisquer deles.

2.3. As liberagbes dos recursos serao feitas em conta especifica vinculada a OUTORGANTE.

2.3.1. O OUTORGADO devera solicitar a liberagdo dos recursos somente quando houver necessidade imediata
da realizagdo dos gastos, evitando assim a permanéncia de saldo na conta, ndo sendo permitida aplicagdo no
mercado financeiro.

2.4. O Auxilio concedido ndo podera ser destinado, em hipétese alguma, ainda que parcialmente, a fins diversos
dos indicados no predmbulo deste Termo de Outorga, ficando o OUTORGADO pessoalmente responsavel pela
sua perfeita utilizagdo, em conformidade com os dispositivos legais vigentes.

2.5. Para todas as utilizagbes de recursos previstos, inclusive para fins de pagamento de manutengéo ou diarias,
a OUTORGANTE considera o periodo previsto neste Termo de Outorga, exceto no caso dos Equipamentos
Multiusuarios.

2.5.1. Em Auxilios a Pesquisa - Organizagdo de Reunido Cientifica e/ou Tecnoldgica e Auxilios a Pesquisa -
Participagdo em Reunido Cientifica e/ou Tecnolégica a liberagdo de verba podera ser solicitada até 30 dias antes
do inicio da vigéncia.

2.5.2. A utilizacdo de recursos para aquisicdo de Equipamento Multiusuario (EMU) devera ser feita no prazo
maximo de até 3 (trés) anos, contados da data de inicio do projeto determinada no Termo de Outorga e Aceitagao
de Auxilios. Apos decorrido esse prazo a verba para tanto destinada n&o sera mais disponibilizada.

2.5.3. Nas hipéteses de aquisicdo de Equipamentos Multiusuarios devera ser entregue anualmente um Relatério
Cientifico até o 7° ano apds a data de inicio da vigéncia, em que se destaque a utilizagdo do EMU no

desenvolvimento da pesquisa.
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2.5.4. Caso haja despesas efetuadas fora do periodo de vigéncia, fica o OUTORGADO obrigado a efetuar a
devolugao a OUTORGANTE do valor despendido fora das condigbes estabelecidas.

CLAUSULA TERCEIRA - DA CONTRAPARTIDA EXTERNA EM PROJETOS DE PESQUISA:

3.1. Se o projeto envolver desembolso direto de recursos de terceiros para a INSTITUICAO SEDE, devera ser
celebrado um Termo de Convénio juntamente com este Termo de Outorga.

3.1.1. O Termo de Convénio devera ser assinado pela INSTITUICAO SEDE, a entidade parceira e a
OUTORGANTE, com a ciéncia do OUTORGADO.

3.2. No Termo de Convénio devera ser explicitado o valor total do Convénio, o cronograma e a forma dos
desembolsos da entidade parceira e, se for o caso, da Instituicdo Sede, além dos prazos e instrugées quanto a
comprovacao de tais desembolsos, bem como as clausulas sobre o tratamento da Propriedade Intelectual.

3.2.1. O acordado entre as participes no Termo de Convénio podera afetar as Clausulas Segunda, Sexta e Nona

deste Termo de Outorga.

CLAUSULA QUARTA - DA PARTICIPAGAO, DO REGIME DE DEDICAGAO E DAS OUTRAS OBRIGAGOES
DO OUTORGADO:

4.1. O OUTORGADO se obriga a:

4.1.1. Dedicar-se integralmente a execucédo do projeto pelo tempo declarado na proposta analisada e aprovada
pela OUTORGANTE.

4.1.2. Consultar a OUTORGANTE antes de aceitar qualquer apoio financeiro de qualquer outra fonte de
financiamento, publica ou privada, para o desenvolvimento do mesmo projeto de pesquisa a que concerne o
Auxilio concedido.

4.1.3. Consultar a OUTORGANTE antes de fazer quaisquer modificagdes no projeto, incluindo, mas nao restritas
a, aquelas no plano inicial, nas datas ou na designagéo de recursos.

4.1.4. Consultar a OUTORGANTE antes de assumir compromisso que exija seu afastamento da INSTITUICAO
SEDE por mais de 90 dias, exceto para o Programa de Pesquisa Inovativa em Pequenas Empresas (PIPE), em
que o dever de encaminhar consulta prévia compreendera periodos de afastamento superiores a 15 dias
consecutivos.

4.1.5. Apresentar os Relatérios Cientificos e as Prestacdes de Contas de progresso e final, nos prazos
estipulados neste Termo de Outorga e em conformidade com as normas institucionais da OUTORGANTE, sob
pena de ser acionado administrativa e/ou judicialmente pela OUTORGANTE para devolugdo dos recursos
recebidos, devidamente corrigidos pelos indices legais em vigor e com incidéncia das demais sanc¢des legais

(juros, honorarios advocaticios e custas judiciais).

CLAUSULA QUINTA - DO TRATAMENTO E GUARDA DO MATERIAL PERMANENTE E DE CONSUMO:
5.1. A aquisicao de material de consumo ou permanente nacional e/ou importado devera obedecer as normas
constantes do Anexo Il deste Termo de Outorga, sob pena de ser acionado administrativa e/ou judicialmente

pela OUTORGANTE para devolugado dos recursos recebidos, devidamente corrigidos pelos indices legais em
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vigor e com incidéncia das demais sangdes legais (juros, honorarios advocaticios e custas judiciais).
5.2. Em caso de sinistro (roubo, furto, avaria ou outro) envolvendo equipamentos destinados a execugédo do

projeto de pesquisa e adquiridos com recursos da OUTORGANTE, o OUTORGADO devera lavrar boletim de
ocorréncia e comunicar imediatamente o fato 8 OUTORGANTE.

5.2.1. Quando o evento/sinistro ocorrer nas dependéncias da INSTITUICAO SEDE, o OUTORGADO compromete-
se a solicitar a instauragdo de sindicAncia administrativa para apuragdo da autoria do fato, remetendo a
OUTORGANTE cépia da portaria instauradora da sindicancia e, posteriormente, cépia do Relatério Final da

Sindicancia.

CLAUSULA SEXTA - DAS PRESTAGOES DE CONTAS E DOS RELATORIOS CIENTIFICOS:

6.1. As Prestacdes de Contas do Auxilio concedido serao feitas pelo OUTORGADO em conformidade com as
instrucdées dos Anexos Il e V deste Termo de Outorga, na(s) data(s) de vencimento indicada(s) no Campo 10 do
predmbulo, devendo, nesse momento, efetuar a devolugdo, em cheque ou depdsito bancario identificado, do
saldo , se houver.

6.1.1. As Prestacbes de Contas serao recebidas pela OUTORGANTE, ficando sua aprovacédo condicionada a
emissao de parecer favoravel pela FAPESP.

6.2. Independentemente das Clausulas 6.1 e 6.1.1, e em conformidade com as normas da respectiva modalidade
de Auxilio, o OUTORGADO se obriga a apresentar a OUTORGANTE, nas datas indicadas no Campo 9 do
predmbulo, os Relatérios Cientificos da pesquisa com conclusdes sucintas dos resultados até entdo obtidos.
6.2.1. A continuidade do apoio da OUTORGANTE ao projeto ou seu efetivo encerramento estdo condicionados a

aprovacao dos Relatérios Cientificos de Progresso e Relatério Cientifico Final.

CLAUSULA SETIMA - DAS PUBLICAGOES E DIVULGAGOES:

7.1. O OUTORGADO se compromete a fazer referéncia ao apoio da OUTORGANTE em todas as formas de
divulgagao (teses, dissertagdes, artigos, livros, resumos de trabalhos apresentados em reunides, paginas na Web
e qualquer outra publicagdo ou forma de difusdo de atividades) que resultem, total ou parcialmente, de Auxilio ou
Bolsa objeto deste Termo de Outorga.

7.1.1. O OUTORGADO devera indicar, em cada publicacédo prevista na clausula 7.1, além do nome FAPESP, o
numero do processo FAPESP a que se refere este Termo de Outorga, no modelo: processo n° aaaa/nnnnn-d,
Fundagéo de Amparo a Pesquisa do Estado de Sao Paulo (FAPESP).

7.1.1.1. Os artigos escritos em idioma estrangeiro deverdo indicar o apoio da FAPESP em inglés, conforme o
seguinte modelo: grant #aaaa/nnnnn-d, Sdo Paulo Research Foundation (FAPESP).

7.2. O OUTORGADO ¢é responsavel por garantir que em toda publicitagcdo de materiais (incluindo paginas web)
que resultem total ou parcialmente de Auxilio ou Bolsa objeto deste Termo de Outorga, exceto artigos cientificos
publicados em revistas cientificas ou técnicas com revisdo por pares, conste a seguinte declaracdo de
responsabilidade: "As opinides, hipdteses e conclusbes ou recomendacgdes expressas neste material sdo de
responsabilidade do(s) autor(es) e ndo necessariamente refletem a visdo da FAPESP".

7.3. Caso o desenvolvimento do projeto de pesquisa objeto deste Termo de Outorga tenha recebido apoio
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financeiro de qualquer outra fonte de financiamento, publica ou privada, os OUTORGADOS se comprometem a
fazer referéncia a esse apoio, com a identificagdo clara de sua fonte, em todas as formas de divulgagéo

mencionadas no item 7.1.

CLAUSULA OITAVA - DO COMPROMISSO DE OBSERVANCIA DA POLITICA PARA ACESSO ABERTO AS
PUBLICAGOES RESULTANTES DE AUXILIOS E BOLSAS:

8.1. Declaram o OUTORGADO e a INSTITUICAO SEDE estarem cientes das diretrizes constantes da “Politica
para Acesso Aberto as Publicagbes Resultantes de Auxilios e Bolsas FAPESP”, Anexo VIl deste Termo de
Outorga, e que se comprometem a respeita-las.

8.2. Declara o OUTORGADO estar ciente de que os textos completos de artigos ou outros tipos de comunicacao
cientifica, que resultem, total ou parcialmente, de Auxilio ou Bolsa objeto deste Termo de Outorga e que sejam
publicados em periddicos internacionais, devem ser depositados em repositorio institucional de trabalhos
cientificos, seguindo-se a politica para disponibilizagcdo em acesso aberto de cada revista, logo que os
manuscritos sejam aprovados para publicagdo ou em prazo compativel com as restrigbes de cada revista.

8.3. Declara a INSTITUICAO SEDE que se compromete a disponibilizar servigo de apoio fornecido pelas
bibliotecas da Instituicdo, destinado a gestéo, orientacdo aos pesquisadores, indexagao e disponibilizagdo no
repositério institucional dos textos completos de artigos ou outros tipos de comunicagao cientifica, originados de
pesquisas e projetos apoiados, parcial ou totalmente, pela OUTORGANTE e publicados em periédicos

internacionais.

CLAUSULA NONA - DO TRATAMENTO DA PROPRIEDADE INTELECTUAL:

9.1. O OUTORGADO compromete-se a verificar, em tempo habil, se a execugdo do projeto produz ou podera
produzir resultado potencialmente, no todo ou em parte, objeto de protecdo por Patente de Invengéo, Modelo de
Utilidade, Desenho Industrial, Software ou qualquer outra forma de protecdo dos direitos de Propriedade
Intelectual, observadas as normas constantes do Anexo IV deste Termo de Outorga.

9.2. O OUTORGADO e a INSTITUICAO SEDE declaram estar cientes de que a titularidade ou cotitularidade dos
direitos de Propriedade Intelectual fica estabelecida conforme os seguintes critérios especificados nos itens 3.1,
3.2, 3.3 e 3.4 do Anexo IV deste Termo de Outorga:

9.2.1 A INSTITUICAO SEDE, quando esta possuir, no momento do requerimento da protecéo, érgao formalmente
constituido para gerir sua politica para Propriedade Intelectual e inovagdo tecnolégica (doravante NIT),
devidamente qualificado pela OUTORGANTE; ou

9.2.2. A OUTORGANTE e a INSTITUICAO SEDE, quando a INSTITUICAO SEDE néo tiver NIT qualificado no
momento do requerimento da protegao;

9.2.3 No ambito do Programa PIPE, a INSTITUICAO SEDE, no caso do OUTORGADO possuir vinculo
empregaticio com a empresa, ou a OUTORGANTE, no caso do OUTORGADO ser bolsista da FAPESP;

9.2.4 A OUTORGANTE e/ou a INSTITUICAO SEDE e terceiros, de acordo com o previsto em contrato ou
convénio firmado entre as partes ou apresentado como condigéo para liberagdo do beneficio.

9.3. O OUTORGADO e a INSTITUICAO SEDE declaram estar cientes de que a OUTORGANTE,
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independentemente do custeio do registro, tera participagao sobre os beneficios decorrentes da exploragao dos
direitos de Propriedade Intelectual, nos termos da Politica para Propriedade Intelectual da FAPESP, Anexo IV

deste Termo de Outorga.
9.3.1. Cabera a INSTITUICAO SEDE, de acordo com suas politicas e a legislagao aplicavel, definir internamente

a distribuicdo dos beneficios entre 0 OUTORGADO e os demais envolvidos na obtencdo do resultado.

CLAUSULA DECIMA - DO COMPROMISSO DE EMISSAO DE PARECER DE ASSESSORIA EM TEMPO
HABIL:

10.1. Em decorréncia do Auxilio que Ihe foi concedido, o OUTORGADO se compromete a emitir pareceres
técnicos e cientificos em assuntos de sua especialidade, quando solicitados pela OUTORGANTE, gratuitamente
e dentro do prazo estipulado pela OUTORGANTE.

10.1.1. A ndo observancia do disposto na clausula 10.1 podera acarretar bloqueio parcial ou total de recursos de
Auxilios e Bolsas sob a responsabilidade do OUTORGADO em andamento na OUTORGANTE.

CLAUSULA DECIMA PRIMEIRA - DO COMPROMISSO DE OBSERVANCIA DA LEGISLACAO RELATIVA A
PROTEGAO DA VIDA HUMANA, UTILIZACAO DE ANIMAIS, MANIPULAGAO DE ORGANISMOS
GENETICAMENTE MODIFICADOS, UTILIZAGAO DE MATERIAL NUCLEAR, BIODIVERSIDADE, PESQUISA
EM TERRAS INDIGENAS E CONHECIMENTOS TRADICIONAIS ASSOCIADOS BEM COMO DAS DEMAIS
EXIGENCIAS LEGAIS APLICAVEIS:

11.1. Declaram o OUTORGADO e a INSTITUICAO SEDE que é de sua exclusiva responsabilidade solicitar,
obter, possuir e demonstrar, quando solicitado pela OUTORGANTE, todas as autorizagdes legais e exigiveis para
a boa execucdo do projeto, que deverdo ser emitidas pelos Orgdos de controle e fiscalizagdo atinentes a
natureza da pesquisa quando assim for exigido.

11.2. As declaragdes a que se refere o item anterior incluem, mas podem nao se limitar, aquelas emitidas por:
Instituto Brasileiro de Meio Ambiente - IBAMA, Fundagdo Nacional do indio - FUNAI, Comité de Etica em
Pesquisa - CEP, Comissao de Etica no Uso de Animais - CEUA, Comiss&o Nacional de Energia Nuclear - CNEN,
Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria - ANVISA, Comissao Técnica Nacional de Biosseguranca - CTNBIO,
Comissao Interna de Biosseguranca - CIBIO e outras no caso em que a natureza do projeto exigir.

11.3. Declaram o OUTORGADO e a INSTITUICAO SEDE que esta obteve os certificados exigidos pela
Legislagdao de Biosseguranga, estando apta a manipular Organismos Geneticamente Modificados e seus
derivados, na hipotese de execucédo de projetos dessa natureza, podendo comprovar mediante declaragcéo que o
ateste, quando solicitada.

11.4. Se a execugédo do projeto vier a ser obstada ou inviabilizada pelo descumprimento das obrigagdes aludidas
nesta clausula, e ndo havendo prévia anuéncia da OUTORGANTE, cabera a INSTITUICAO SEDE ressarcir a
OUTORGANTE a totalidade dos recursos concedidos para a execugao do projeto, sob pena de ser acionado
administrativa e/ou judicialmente pela OUTORGANTE para devolugdo dos recursos recebidos, devidamente
corrigidos pelos indices legais em vigor e com incidéncia das demais sang¢des legais (juros, honorarios

advocaticios e custas judiciais).
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CLAUSULA DECIMA SEGUNDA - DO COMPROMISSO DE OBSERVANCIA DA LEGISLAGAO RELATIVA A
SEGURANCA:

12.1. Declaram o OUTORGADO e a INSTITUICAO SEDE que é de sua exclusiva responsabilidade solicitar,
obter, possuir e demonstrar, quando solicitado pela OUTORGANTE, todos os alvaras, licencas e demais
autorizagbes exigidas por lei para o funcionamento da INSTITUICAO SEDE, quando assim for exigido.

12.2. Declaram o OUTORGADO e a INSTITUICAO SEDE que esta possui os equipamentos de segurancga
necessarios ao seu funcionamento e a execugéo do projeto em suas dependéncias, os quais deverao atender as

normas técnicas e as exigéncias dos érgaos de controle e fiscalizag&o.

CLAUSULA DECIMA TERCEIRA - DO COMPROMISSO DE APOIO INSTITUCIONAL DA INSTITUIGAO SEDE
DO PROJETO:

13.1. A INSTITUICAO SEDE do projeto especificado no predmbulo garante todo o apoio institucional necessario
para sua realizagao, segundo informagéao prévia feita por escrito pelo OUTORGADO, constante do Anexo Il deste
Termo de Outorga.

13.2. Em particular, sera garantida ao OUTORGADO e a equipe constante do projeto aprovado pela
OUTORGANTE permissao de uso de todas as instalagdes (laboratérios, rede de computacao, biblioteca, base de
dados etc.) e acesso a todos os servigos técnicos (de laboratério, de oficinas, administrativo, de compras e
importagdes etc.) disponiveis na Instituicao e relevantes para sua execugao.

13.3. A INSTITUICAO SEDE se compromete a dar todo o seu apoio institucional para garantir e facilitar o acesso
aos equipamentos adquiridos pela OUTORGANTE a pesquisadores de Instituicdes do Estado de Sao Paulo e de
fora, para fins de projetos de pesquisa cientifica qualificados.

13.4. A INSTITUICAO SEDE do projeto assume o compromisso de Aceite de Cessdo de Uso e/ou Aceite de
Doacgédo dos Equipamentos e Materiais Permanentes adquiridos com recursos do projeto, devendo garantir: o
acesso a estes pelo OUTORGADO e pela equipe do projeto, a manutengdo em bom estado e a contratagao de
seguro para protecdo dos equipamentos e materiais durante a vigéncia do projeto ou pelo periodo especificado
no Termo de Aceite de Cessdo de Uso e/ou Aceite de Doagédo, bem como de suas eventuais prorrogagdes, por
pelo menos 10 anos apdés o término do projeto no caso de haver doacgdo, exceto quando acordado
diferentemente com a autorizagdo da OUTORGANTE.

13.4.1. Em caso de sinistro (roubo, furto, avaria ou outro) nas dependéncias da INSTITUICAO SEDE envolvendo
equipamentos destinados a execugdo do projeto de pesquisa, a INSTITUICAO SEDE devera tomar todas as
medidas administrativas e judiciais para apurar a ocorréncia.

13.4.2. Caso os equipamentos sinistrados n&o tenham sido segurados pela INSTITUICAO SEDE, eventuais
custos de reparo dos danos ou de reposicdo do equipamento serdo suportados exclusivamente pela
INSTITUICAO SEDE.

13.5. Em caso de falta ou impedimento do OUTORGADO, cabe a INSTITUICAO SEDE notificar imediatamente a
OUTORGANTE.
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CLAUSULA DECIMA QUARTA - DO COMPROMISSO DE OBSERVANCIA DO CODIGO DE BOAS PRATICAS
CIENTIFICAS DA OUTORGANTE:

14.1. Declaram o0 OUTORGADO e a INSTITUICAO SEDE estar cientes das diretrizes constantes do Cédigo de
Boas Praticas Cientificas da FAPESP e que se comprometem a respeita-las.

14.2. Declara a INSTITUICAO SEDE que se compromete a incluir em seu organograma um ou mais Orgéos
especificamente encarregados da promoc¢do da cultura de integridade ética da pesquisa entre seus
pesquisadores e estudantes (mediante a manutengdo de programas regulares de educagdo, disseminagao,
aconselhamento e treinamento), assim como da prevengédo, investigagcdo e punicdo das mas condutas em

pesquisa que ocorram em seu ambito.

CLAUSULA DECIMA QUINTA - DAS ALTERAGOES DA CONCESSAO DO AUXILIO E ADITAMENTOS AO
TERMO DE OUTORGA:

15.1. Quaisquer alteragdes no estabelecido neste Termo de Outorga sé poderdo ser implementadas mediante
autorizagéo expressa da OUTORGANTE, formalizada por meio de Termo Aditivo a este Termo de Outorga.

15.2. Ordinariamente e por circunstancias imprevisiveis, solicitacées de Aditivos a este Termo de Outorga para
suplementagdo de recursos ou para alteragdo do prazo de vigéncia do Auxilio s6 serdo analisadas pela
OUTORGANTE desde que apresentadas juntamente com um Relatério Cientifico.

15.2.1. As solicitagbes de Aditivos para extensdo do prazo de vigéncia do Auxilio s6 serdo analisadas pela
OUTORGANTE quando encaminhadas com pelo menos 60 dias antes da data final da vigéncia inicialmente
aprovada.

15.2.1.1. A vigéncia do projeto de que trata o presente Termo de Outorga sé podera ser prorrogada pelo prazo
correspondente a até 25% (vinte e cinco por cento) do prazo inicial de vigéncia.

15.3. Solicitagbes de Aditivos para prorrogagdes de bolsas, eventualmente concedidas como item de orgamento
do Auxilio poderédo ser analisadas, desde que enviadas juntamente com o Relatério Cientifico do Auxilio e
acompanhadas do Relatério Individual sintético das atividades desenvolvidas pelo bolsista no periodo e do Plano

de Atividades do bolsista para o préximo periodo.

CLAUSULA DECIMA SEXTA - DAS DISPOSIGOES GERAIS:

16.1. O OUTORGADO declara que aceita, sem restricoes, este Auxilio, tal como concedido, e se responsabiliza
pelo fiel cumprimento do presente Termo de Outorga em todos os seus itens, clausulas e condigdes, e que
concorda com qualquer fiscalizagao que a OUTORGANTE julgar conveniente proceder, de acordo com o inciso Il
do artigo 3° da Lei n°® 5.918, de 18 de outubro de 1960.

16.2. O OUTORGADO declara que tem plenas condi¢cdes de realizar as atividades previstas no projeto de
pesquisa e que envidara todos os esforgos para que seus objetivos sejam atingidos.

16.2.1. Declara o OUTORGADO também que deu ciéncia por escrito as instadncias competentes da
INSTITUICAO SEDE das necessidades infraestruturais e do apoio institucional indispensavel para o bom
andamento do projeto e que recebeu destas a aprovagédo quanto a garantia deste apoio, conforme o documento

constante do Anexo Il deste Termo de Outorga.



. — S Para uso exclusivo da FAPESP
—-.FAFE F Processo: 2019/14348-5

Data impresséo:  05/08/2021 11:55:57
Folha:

Volume:

Rubrica:

16.3. Em caso de abandono do projeto, sem prévia autorizagdo da OUTORGANTE, o OUTORGADO se

compromete a restituir a OUTORGANTE, imediatamente, todos os recursos concedidos para a execucdo do
projeto, sob pena de ser acionado administrativa e/ou judicialmente pela OUTORGANTE para a devolugdo dos
recursos recebidos, devidamente corrigidos pelos indices legais em vigor e com incidéncia das demais sangbes
legais (juros, honorarios advocaticios e custas judiciais).

16.4. A violagdo de qualquer das clausulas do presente Termo de Outorga importara em suspensao do Auxilio
concedido e/ou retirada dos materiais adquiridos.

16.5. As comunicagdes e solicitagdes referentes a este Termo de Outorga devem ser apresentadas conforme as
instrugcdes para comunicagéo sobre Auxilios em andamento, disponiveis no portal da FAPESP (www.fapesp.br).
16.6. Fica eleito o foro da Fazenda Publica da Comarca de S&do Paulo como competente para resolugédo de
eventuais conflitos.

16.7. Apds sua assinatura, o presente Termo entrara em vigor na data indicada para inicio do projeto.

16.8. Integram o presente Termo de Outorga, para todos os efeitos legais, as instru¢des constantes dos Anexos:
16.8.1. Anexo |: Relacao dos Beneficios e Materiais Concedidos.

16.8.2. Anexo Il: Informacéo aprovada pela Instituigdo Sede sobre a infraestrutura Institucional.

16.8.3. Anexo lll: Manual de Instrugdes para Uso dos Recursos e Prestagdo de Contas de Auxilios e de Reserva
Técnica concedidos pela FAPESP (Portaria PR n°® 03/2011).

16.8.4. Anexo IV: Politica para Propriedade Intelectual da FAPESP (Portaria PR n° 04/2011).

16.8.5. Anexo V: Normas para utilizagao dos recursos da Reserva Técnica concedidos pela FAPESP (Portaria PR
n° 06/2011).

16.8.6. Anexo VI: Cdodigo de Boas Praticas Cientificas da Outorgante (Deliberagdo do CTA n°® 02/2013).

16.8.7. Anexo VII: Politica para Acesso Aberto as Publicagbes Resultantes de Auxilios e Bolsas FAPESP.

CLAUSULA DECIMA SETIMA - DAS DECLARAGOES DE CIENCIA SOBRE O DISPOSTO NESTE TERMO DE
OUTORGA:

17.1. O Dirigente da INSTITUICAO SEDE declara estar ciente de que o descumprimento de quaisquer clausulas
deste Termo de Outorga podera prejudicar o andamento de futuras solicitagdes apresentadas a OUTORGANTE
por pesquisadores associados & INSTITUICAO SEDE. Declara ainda que leu e teve ciéncia das condi¢des do
presente Termo de Outorga, mediante identificagdo legivel (nome e cargo) e assinatura a seguir.

17.2. O OUTORGADO declara estar ciente de que o descumprimento de quaisquer clausulas deste Termo de
Outorga podera prejudicar o andamento de futuras solicitacdes por ele apresentadas &8 OUTORGANTE. Declara

ainda que leu e teve ciéncia das condi¢des do presente Termo de Outorga, mediante assinatura a seguir.




. __TFAFESF Para uso exclusivo da FAPESP
Processo: 2019/14348-5
Data impresséo:  05/08/2021 11:55:57

Folha:

Volume:

Rubrica:

Sao Paulo, 1 de Setembro de 2019.

Outorgado

Pela Instituicdo Sede

Faculdade de Saude Publica/FSP/USP

Outorgante

Ericssom Wallace Laboissiere Fernando Dias Menezes de Almeida

Por Procuragao Diretor Administrativo



. — Para uso exclusivo da FAPESP
--FAPESP Processo: 2019/14348-5

Folha:

Volume:

Rubrica:

Data impresséo:  05/08/2021 11:55:57

ANEXO I: Relagao dos Beneficios e Materiais Concedidos

Capital

Material Permanente

1 Microcomputador e componentes

1 Microcomputador portatil e componentes

Custeio

Material de Consumo

Materiais e/ou servigos estritamente necessarios para a realizagéo deste projeto.

Servigos de Terceiros

Materiais e/ou servigos estritamente necessarios para a realizagéo deste projeto.

Despesas de Transporte

Despesas de transporte estritamente necessarias para a realizagdo deste projeto.

Reserva Técnica - Beneficios Complementares

Utilizagao conforme normas vigentes.

Pesquisador Funcao Inicio Término

Possui BC

Betzabeth Slater Villar Pesq.Responsavel [01/09/2019|31/08/2021

Sim

Reserva Técnica - Custo de Infraestrutura Direta do Projeto

Utilizagao conforme normas vigentes.

Diarias

Diarias estritamente necessarias para a realizagdo deste projeto.

Concessao de Quotas de Bolsas
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M FAPESP

Para uso exclusivo da FAPESP
Processo: 2019/14348-5

Data impresséo:
Folha:

05/08/2021 11:55:57

Volume:
Rubrica:
Quota de Bolsa Orgamentaria: Modalidade/ | Carga Duragdo |Quantidade
ver campo "Observagoes" Categoria Horaria (Meses) | Concedida
TT-3 20 24 1
TT-2 20 8 2
Concessao Total
Parte em Reais: estido incluidos neste valor os recursos concedidos ou R$ 48.958,35

convertidos para real

Observagoes

se aplicar.

- Foi concedida quota de Bolsa orgamentaria, podendo haver dedugéo de bolsa anterior quando a regra

O candidato selecionado somente podera iniciar suas atividades no projeto apés a aprovagao de seu
cadastro, que deve ser submetido via SAGe, conforme Instrugcdo Normativa especifica para cada

modalidade, constante no site da FAPESP em www.fapesp.br/bolsas/bolsasconcedidasemauxilios.

A vigéncia da bolsa ndo podera ultrapassar a do auxilio.

Nao serao feitos pagamentos ou reembolsos referentes a bolsistas fora do respectivo processo SAGe.
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CURRICULOS



Aline Rissatto Teixeira

Enderecgo para acessar este CV: http://lattes.cnpq.br/0864616939580638
ID Lattes: 0864616939580638
Ultima atualizacdo do curriculo em 13/12/2021

Doutoranda pelo programa de Pds Graduacao em Nutricdo em Salde Publica (PPGNSP) -FSP/USP.Bacharel
em Nutricdo e Tecndloga em Gastronomia pelo Centro Universitario Sdo Camilo, Péds Graduada em Cozinha
Brasileira pelo Centro Universitario SENAC, certificada pela Escola de gastronomia Le Cordon Bleu Paris - pelo
curso de aprimoramento em Cuisine e Patisserie. Compde o Comité Executivo do grupo especial de interesse
SIG-Dietética da Plataforma NutriSSAN. Apresentadora do Programa Receita de Familia, com foco em educacao
nutricional e segurancga alimentar apresentado pelas emissoras TV Brasil, TVT e TV Cultura. (Texto informado pelo
autor)

Identificacao

Nome Aline Rissatto Teixeira=ige

Nome em citagoes bibliograficas TEIXEIRA, A. R.;TEIXEIRA, ALINE RISSATTO
Lattes iD @' http://lattes.cnpqg.br/0864616939580638
Endereco

Formacao academica/titulacao

2018 Doutorado em andamento em Programa de Pds-Graduagdo de Nutricdo em Salde Publica
(PPGNSP).
Universidade de Sao Paulo, USP, Brasil.
Titulo: Das habilidades a orientacdo: Instrumento para mensuragdo de habilidades
culinarias domésticas na Atengdo Primaria a Saude,

Orientador: @' Betzabeth Slater Villar.
2014 - 2015 Especializagdo em Cozinha Brasileira. (Carga Horaria: 366h).
Centro Universitario Senac, SENAC/SP, Brasil.
Titulo: O Brigadeiro nos Lares Brasileiros: Um Possivel Patrimonio Imaterial de Nossa
Cultura?.
Orientador: Vinicius Rodrigues Thomaz.
Bolsista do(a): SERVICO NACIONAL DE APRENDIZAGEM COMERCIAL, SENAC, Brasil.
2017 - 2017 Aperfeicoamento em Docéncia no Cenario do Ensino para Compreensao.
FAM CENTRO UNIVERSITARIO, FAM, Brasil.
Titulo: Caminhos para a elaboragdo de uma Unidade Curricular (UC) integrada. Ano de
finalizagdo: 2017.
Orientador: Denise Aparecida Campos.
2008 - 2009 Graduagdo em Gastronomia.
Centro Universitario Sdo Camilo, USC, Brasil.
Titulo: Frutas da Amazonia: Uma Abordagem Gastron6mica e Nutricional.
Orientador: Paulo Coelho Machado.
2003 - 2006 Graduagdo em Nutrigdo.
Centro Universitario Sdo Camilo, USC, Brasil.
Titulo: Técnicas Ludopedagdgicas em Nutricdo Destinadas a Criancas e Adolescentes de
Comunidade de Baixa Renda.
Orientador: Rosana Farah Simony.

Formacgao Complementar

2021 - 2021 Hibridez na Rotacao por Estacdes. (Carga horaria: 6h).
Universidade S3o Judas Tadeu, USJT, Brasil.
2021 - 2021


http://lattes.cnpq.br/9309234246831567

Betzabeth Slater Villar

Enderecgo para acessar este CV: http://lattes.cnpq.br/9309234246831567
ID Lattes: 9309234246831567
Ultima atualizacdo do curriculo em 20/05/2021

Possui graduagdo em Nutricdo pela Universidade Nacional Mayor de San Marcos (1986) Lima Per(, mestrado
em Nutricdo Humana Aplicada pela Universidade de Sdo Paulo (1996) e doutorado em Saulde Publica pela
Universidade de Sao Paulo (2001). Atualmente é professor Associado da Faculdade de Salde Publica da USP.
Tem experiéncia na area de Nutrigdo, com énfase em Epidemiologia Nutricional, atuando principalmente nos
seguintes temas: Métodos quantitativos e qualitativos para avaliacgdo da Qualidade da Dieta, no Programa
Nacional de Alimentacdo Escolar- PNAE, Agricultura Familiar, Habilidades Culinarias como ferramenta para
controle da Obesidade e Estado Nutricional de escolares . Forma parte do conselho editorial da Revista Brasileira
de Epidemiologia e atua como parecerista de Revista de Saude Publica e Europ. Journal of Clinical Nutrition.
Também é membro titular do conselho do departamento de Nutricdo da Faculdade de Saude Publica (Chefe de
Departamento de Nutricdo da FSP/USP ) (Texto informado pelo autor)

Identificacao

Nome

Nome em citagoes bibliograficas
Lattes iD

Orcid iD

Endereco

Endereco Profissional

Betzabeth Slater Villar
SLATER, B.;Slater, Betzabeth;VILLAR, BETZABETH SLATER

@' http://lattes.cnpq.br/9309234246831567
?@ https://orcid.org/0000-0003-2511-1770

Universidade de S&o Paulo, Faculdade de Salde Publica.
Av. Dr. Arnaldo 715 2° andar

Cerqueira César

01246904 - Sdo Paulo, SP - Brasil

Telefone: (11) 30667701

Ramal: 243

Fax: (11) 30667705

URL da Homepage: http://www.fsp.usp.br

Formacao académica/titulacao

1997 - 2001

1992 - 1996

Doutorado em Saude Publica (Conceito CAPES 6).

Universidade de Sao Paulo, USP, Brasil.

Titulo: Desenvolvimento e Validagdo de um Questionario Semi-quantitativo de Freqiiéncia
Alimentar para Adolescesntes, Ano de obtencdo: 2001.

Orientador: Sonia Tucunduva Philippi.

Bolsista do(a): Coordenacdo de Aperfeicoamento de Pessoal de Nivel Superior, CAPES,
Brasil.

Palavras-chave: Questionario; Validade; Adolescentes; Inquerito.

Grande area: Ciéncias da Saude

Setores de atividade: Nutrigdo e Alimentagao.

Mestrado em Nutricdo Humana Aplicada (Conceito CAPES 3).

Universidade de Sao Paulo, USP, Brasil.

Titulo: Identificagdo de Risco de deficiencia de Vitamina A em Gestantes utilizando
Metodologia Simplificada de Inquérito Alimentar,Ano de Obtengdo: 1996.

Orientador: Maria José Roncada.

Bolsista do(a): Coordenacdo de Aperfeicoamento de Pessoal de Nivel Superior, CAPES,
Brasil.

Palavras-chave: Inquérito; Vitamina A; gestantes.

Grande area: Ciéncias da Salude

Grande Area: Ciéncias da Saude / Area: Nutrigdo / Subérea: Analise Nutricional de
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