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Resumo

Estudos sobre padrdes alimentares dependem da validade dos métodos, como o questionario de frequéncia alimentar
(QFA), para estimar consumo alimentar de longo prazo, que pode ser superestimado e o método precisa ser validado.
Questiona-se se estudos de validag¢@o aninhados a estudos com desenho amostral complexo (DAC) deveriam ignorar a
dependéncia dos dados. Este estudo objetiva validar o QFA aplicado a adolescentes escolares e estimar os fatores de
calibragdo em um estudo com amostragem complexa. A validade do QFA ¢ testada frente a registros alimentares (RA)
aplicados a 85 adolescentes em um estudo com DAC, com estimag@o dos fatores de calibragdo (A) para energia,
nutrientes e grupos alimentares (GA). Coeficiente de correlacdo intraclasse foi calculado; diferengas médias foram
comparadas via modelagem, e foram realizadas analises de concordancia. As médias entre os métodos diferiram para
energia e nutrientes (p<0,05), mas quatro GA foram similares. Limites de concordancia ndo se mostraram aceitaveis
para os nutrientes. Coeficientes de correlagdo de concordancia de fibras, zinco e acidos graxos, ajustados pela energia,
variaram de 0,16 a 0,22 e para os GA variaram de 0,07 a 0,36. Os fatores de atenuag@o corroboraram as diferengas
(1<0,40). O QFA apresentou validade relativa, sobretudo para os GA ¢ A aproximou as estimativas do QFA ao RA,
sendo relevante quando nutrientes sdo usados em analises epidemiologicas. O ajuste das andlises pelo DAC confirmou
que a estrutura de dependéncia dos dados deve ser considerada, mesmo em estudos de validacao, devendo-se evitar
tratar tais dados como se fossem oriundos de amostra aleatoria simples.

Palavras-chave: Adolescentes; Questionario de frequéncia alimentar (QFA); Validagdo; Calibragdo; Amostragem
complexa.

Abstract

Studies on dietary patterns depend on the validity of methods, such as the food frequency questionnaire (FFQ), to
estimate long-term food intake, which can be overestimated, and the method needs to be validated. It is questioned
whether validation studies nested in studies with complex sample design (CSD) should ignore data dependence. This
study aims to validate the FFQ applied to school adolescents and estimate the calibration factors in a study with
complex sampling. The validity of the FFQ is tested against dietary records (DR) applied to 85 adolescents in a study
with CSD, with estimation of calibration factors (A) for energy, nutrients, and dietary groups (DG). Intraclass
correlation coefficient was calculated; mean differences were compared by modeling, and agreement analyzes were
performed. The means between the methods differed for energy and nutrients (p <0.05), but four DG were similar.
Limits of agreement were not acceptable for nutrients. Correlation coefficients of fiber, zinc, and fatty acids, adjusted
for energy, ranged from 0.,16 to 0,.22 and for DG ranged from 0.07 to 0.36. The attenuation factors corroborated the
differences (A <0,40). The FFQ presented relative validity, especially for DG, and A, which brought the FFQ estimates
to FR, being relevant when nutrients are used in epidemiological analyzes. The adjustment of the analyzes by the CSD



Research, Society and Development, v. 10, n. 6, €5391016075, 2021
(CCBY 4.0) | ISSN 2525-3409 | DOLI: http://dx.doi.org/10.33448/rsd-v10i6.16075

confirmed that the structure of data dependence must be considered, even in validation studies, and it should be
avoided to treat such data as if they came from a simple random sample.
Keywords: Adolescents; Food frequency questionnaire (FFQ); Validation; Calibration; Complex sampling.

Resumen

Los estudios sobre patrones alimentarios dependen de la validez de métodos, como el cuestionario de frecuencia
alimentaria (CFA), para estimar el consumo de alimentos a largo plazo, que puede estar sobreestimado y el método
debe ser validado. Se cuestiona si los estudios de validacion anidados en estudios con disefio de muestra complejo
(DMC) deberian ignorar la dependencia de los datos. Este estudio tiene como objetivo validar el CFA aplicado a
estudiantes adolescentes y estimar los factores de calibracion en un estudio con muestreo complejo. La validez del
CFA se contrasta con los registros de alimentos (RA) aplicados a 85 adolescentes en un estudio con DMC, con
estimacion de los factores de calibracion (A) para energia, nutrientes y grupos de alimentos (GA). Se calculd el
coeficiente de correlacion intraclase; las diferencias medias se compararon mediante modelos y se realizaron analisis
de concordancia. Las medias entre los métodos difirieron para la energia y los nutrientes (p <0.05), pero cuatro GA
fueron similares. Los limites de concordancia no se mostrd aceptables para los nutrientes. Los coeficientes de
correlacion de concordancia de fibras, zinc y 4cidos grasos, ajustados por energia, variaron de 0,16 a 0,22 y para GA
variaron de 0,07 a 0,36. Los factores de atenuacion corroboraron las diferencias (A <0,40). El CFA present6 validez
relativa, especialmente para GA y A aproximé las estimaciones de CFA al RA, siendo relevante cuando se utilizan
nutrientes en analisis epidemioldgicos. El ajuste de los analisis por parte del DMC confirm6 que la estructura de
dependencia de los datos debe ser considerada, incluso en estudios de validacion, evitando tratar dichos datos como si
procedieran de una muestra aleatoria simple.

Palabras clave: Adolescentes; Cuestionario de frecuencia alimentaria (CFA); Validacion; Calibracion; Muestreo
complejo.

1. Introducao

Os padrdes alimentares sdo importantes fatores determinantes para a ocorréncia de diversos agravos a saude,
especialmente as doengas cronicas (Bechthold et al., 2019) e existem evidéncias na literatura que habitos e comportamentos
adotados na infancia e adolescéncia perduram na vida adulta (WHO, 2005). Entretanto, sua investigagdo em populagdes nao se
constitui em tarefa simples, pois sendo construto ndo diretamente observado, os padrdes alimentares sdo estimados por
métodos de mensuracdo do consumo alimentar de longo prazo, em substituicdo ao consumo habitual, que necessitam de
validagdo para sua adequada utilizagdo (Cade et al., 2004; Thompson & Subar, 2013). Em grandes estudos populacionais, dado
a dificuldade de utilizacdo dos métodos referéncia que mais se aproximam do consumo alimentar usual, como biomarcadores,
recordatorio 24 horas e registros alimentares (RA), frequentemente utiliza-se o questionario de frequéncia alimentar (QFA)
como representante desse consumo habitual de longo prazo, por ser de facil e economica aplicagao (Cade et al., 2004; Kipnis et
al., 1999) e recentemente em versdes digitais auto-administradas (Kouvari et al., 2020).

Porém, as estimativas obtidas no QFA se mostram superestimadas, quando comparadas aos métodos referéncias
(Gigante et al., 2010; Matos et al., 2012), devido a erros de medida inerentes ao proprio QFA, as dificuldades relacionadas a
memoria do consumo alimentar, ou a efeitos externos, resultando em erro frequentemente maior que outras exposi¢des de
interesse epidemiologico, demandando a avaliagdo da estrutura dos erros de dados de consumo alimentar com abordagens
analiticas adequadas (Beaton, Burema & Ritenbaugh, 1997; Freedman et al., 2011). Uma alternativa para minimizar as
limitagdes do QFA ¢ a realizagdo de estudos de validagdo e calibragdo, que testam o grau com que se mensura 0 CONsSuUMo
alimentar, de acordo com a populagdo do estudo ¢ o erro envolvido (Cade et al., 2004; Beaton, Burema & Ritenbaugh, 1997,
Rutishauser, 2005), e corrigem os erros de medida, aproximando as estimativas do QFA as dos métodos referéncia utilizados
(Slater et al., 2007), a exemplo dos RA que ndo dependem da memoria do respondente (Baranowski, 2012), podendo ser
aplicados a adolescentes escolares do ensino médio (Mascarenhas et al., 2016).

No Brasil, poucos estudos de validagdo foram realizados com adolescentes, quando comparados com a populacdo
adulta (Matos et al., 2012; Mascarenhas et al., 2016; Henn et al., 2010; Voci et al., 2011; Brito et al., 2017; Araujo, Yokoo &

Pereira, 2010) e menos ainda no nordeste brasileiro. No estado da Bahia somente dois estudos foram encontrados (Matos et
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al., 2012; Mascarenhas et al., 2016), ambos na capital do estado. Além disso, varios estudos consideram o desenho amostral
complexo, utilizando a escola ou area geografica como conglomerado (Matos et al., 2012; Mascarenhas et al., 2016; Henn et
al., 2010; Voci et al., 2011), o que exige métodos de analise adequados. Apesar disso, os estudos de validacdo e calibragdo de
QFA encontrados na literatura ndo utilizaram metodologias corrigindo a dependéncia dos dados, sendo recente a incorporagao
de ferramentas de andalise para amostragem por conglomerados nos softwares estatisticos, que permitem obter estimativas
validas e corrigidas pelo efeito de desenho (Bell et al., 2012). Ignorar o efeito do cluster leva a erros na precisdo das
estimativas e na significancia estatistica dos correspondentes testes de hipoteses, resultando na subestimagdo dos erros padrdo e
inferéncia incorreta (Hedges, 2007; Lin et al., 2012) e a andlise de dados empiricos permite esclarecer e delimitar a questdo
(Koche, 2011) no ambito dos estudos de validagdo. Assim, os objetivos deste estudo sdo: (1) avaliar a validade de um QFA
aplicado a adolescentes escolares de municipios do interior baiano, ¢ (2) estimar os fatores de calibracdo usados para a
corre¢ao das medidas de consumo de nutrientes e grupos alimentares, considerando o efeito do desenho do estudo com

amostragem em conglomerados.

2. Estratégia Metodologica

Trata-se de um estudo quantitativo, de validagdo, ancorado em um ensaio comunitario randomizado controlado,
integrante do projeto “Desenvolvimento e avaliagdo de uma intervengdo intersetorial no ambito da Estratégia da Satde da
Familia (ESF) sobre padrdes alimentares e de atividade fisica de adolescentes”, nominado Prose (Promovendo Satde na
Escola). Para este estudo utilizou-se dados da linha de base do Prose que implementou uma intervengao em escolas publicas do
ensino médio de dez municipios que atenderam aos critérios de selecdo: entre 20.000 e 60.000 habitantes; cobertura da ESF
superior a 90%; Programa Saude na Escola implantado em pelo menos duas escolas; e presenga de educador fisico e
nutricionista do Nucleo de Apoio a Saude da Familia. Os estudantes do primeiro e segundo ano do ensino médio, matriculados
em vinte escolas (duas por municipio), constituiram a unidade de analise do Prose.

O calculo amostral do Prose considerou nivel de significancia de 0,05, poder estatistico de 0,80, efeito de desenho 2,1,
coeficiente de correlagio intraclasse para IMC (Indice de Massa Corporal) nas escolas de 0,011 (Richmond & Subramanian,
2008) e um tamanho de conglomerado médio de 100 estudantes por cluster (escola). Com aumento de 10% para compensar
eventuais perdas no seguimento, o tamanho final da amostra foi estimado, utilizando a féormula para ensaios randomizados
controlados com razdo 1 para intervenc¢ao/controle (Bland, 2004), em 2.466 sujeitos (1233 no grupo controle ¢ 1233 no grupo

de intervengao). Célculos realizados no software GPower v.3.1.3.

Populacio do estudo de validacdo e calibragdo

Para a selecdo da amostra deste estudo, todos os adolescentes da primeira escola visitada no municipio foram
convidados a preencher, de forma voluntéria, trés dias de RA (dois dias da semana alternados e um do final de semana) e
orientados sobre o preenchimento. Dentre os que aceitaram participar (113), foram excluidos 28 adolescentes, quatro por nao
preencherem os trés RA, um por néo ter completado o QFA e 23 que relataram consumo energético implausivel (<500 kcal ou
>7000 kcal). A subamostra de 85 adolescentes atende as recomendagoes da literatura para estudos de validagao (no minimo 50
a 100 participantes e oriundos da populagdo do estudo) (Cade et al., 2004; Voci et al., 2011) e obteve-se maior propor¢io de

resposta aos RA nos dias de semana (66,3%).

Procedimentos e instrumentos de coleta de dados
Entre margo a abril de 2013 foi aplicado o QFA e coletados os RA. Para minimizar erros de medida sistematicos e

aleatdrios, mecanismos de controle foram realizados. Para evitar que a coleta de dados por um método influenciasse as
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respostas do outro (Cade et al., 2004), os RA foram entregues aos adolescentes apds aplicacdo do QFA.

Um QFA com 145 itens alimentares, adaptado inicialmente a partir de dois estudos (Furlan-Viebig & Pastor-Valero,
2004; Araujo et al., 2010), foi ajustado considerando os habitos de consumo regionais (frutas, carneos, e preparacdes diversas),
ficando estruturado com cinco questdes: 1%) Nos ultimos 06 meses consumiu “alimento”? 2%) Qual a frequéncia com que
consome (raramente, mensal, semanal, diario)? 3*) Quando come esse alimento, quantas vezes vocé consome ao dia (1 a 5 ou
mais vezes/dia)? 4*) Considerando as medidas caseiras apresentadas, qual a quantidade que voc€ come (1 a 5 ou mais
vezes/dia)? e 5%) Qual o tamanho desta por¢do (medida caseira), quando aplicavel?. A aplicagdo foi realizada com auxilio de
tablets e os dados sincronizados diariamente utilizando o programa RedCAP. Os adolescentes foram orientados para o
preenchimento dos RA (porgdes, horarios, alternancia dos dias) e receberam album contendo por¢des, utensilios e volume para
facilitar a identificagdo das medidas caseiras e minimizar o viés de informagao.

As variaveis sexo ¢ idade foram autorreferidas no questionario sobre habitos de vida. Peso e altura foram aferidos em
duplicata por equipe capacitada, em ambiente reservado em cada escola ¢ de forma padronizada (Lohman, Roache &
Martorell, 1992). O estado antropométrico foi calculado através do IMC (peso(kg)/estatura(m)2), adotando-se os percentis
propostos por Onis e colaboradores (2007).

Consumo alimentar. Atribuiu-se pesos as cinco categorias de frequéncia de consumo do QFA (0=nunca/raramente;
0,07=1-3 vezes/més; 0,21=1-2 vezes/semana; 0,5=3-4 vezes/semana; 1=5-7 vezes/semana), com base no estudo de Fornés e
colaboradores (2002) e nas caracteristicas deste estudo, de forma que a frequéncia de consumo de cada item alimentar fosse
tratada como variavel quantitativa. Exemplificando, se o adolescente referiu o consumo de 1 a 3 vezes por més de determinado
alimento, o intervalo de frequéncia variou entre 6 (a) e 18 (b) dias, considerando os seis meses precedentes a aplicagdo do QFA
(181 dias no periodo do estudo). Dados aplicados na equagdo para definir os pesos: [Peso=(1/181)*(a+b)/2]. Em seguida,
obteve-se o consumo didrio para cada item alimentar (g/mL) multiplicando-se os pesos pelo niumero de vezes de consumo,
quantidade e o tamanho (ou unidade) das por¢des.

As porgdes (QFA e RA) foram baseadas em tabelas de medidas caseiras (Pinheiro et al., 2005; IBGE, 2011) e rétulos
de alimentos. Para os itens regionais utilizou-se dados do Nucleo de Nutri¢ao e Epidemiologia (Universidade Federal da Bahia
- UFBA) e IBGE (2011). Receitas padronizadas foram elaboradas para preparacgdes referidas nos RA que se diferenciaram das
contidas no material de apoio distribuido e nas bases de dados dietéticos (tabelas (Pinheiro et al., 2005; IBGE, 2011; Taco,
2011) ou Programa Virtual Nutri 1.0). Também foi apresentada a conversdo para consumo didrio (g/mL) para cada item
alimentar dos RA.

Os métodos foram analisados através de dois conjuntos de variaveis: a) consumo de energia ¢ nutrientes
(macronutrientes, fibras, calcio, so6dio, zinco, acidos graxos saturados (AcGS)), calculados utilizando-se tabelas brasileiras de
composi¢do de alimentos30,31 e o Programa Virtual Nutri 1.0; e b) consumo de vinte grupos alimentares (GA) (g/mL/dia),
constituidos com base em caracteristicas nutricionais e habitos de consumo. Os alimentos também foram agrupados em: in
natura, processados e ultraprocessados, conforme Louzada e colaboradores (2015) considerando as caracteristicas e de

processamento dos itens alimentares.

Anadlise dos dados

As variaveis categoricas foram descritas através de distribui¢cdes de frequéncia, e foram utilizadas médias e desvio
padrao (DP) para as continuas. Avaliou-se o padrio de distribuicdo das varidveis de consumo alimentar (particularmente
simetria/normalidade) através de técnicas graficas. Utilizou-se testes estatisticos para avaliar distribuicdo de normalidade
univariada (Shapiro Wilk) ou bivariada (Doornik-Hansen), suposi¢des requeridas em algumas das analises. Quando a

suposicdo de normalidade da distribuicdo ndo foi verificada, considerou-se uso de transformagdes. A transformagdo raiz
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quadrada foi a que melhor se adequou para aproximar a distribui¢do normal.

Correcao pelo efeito de desenho. Para estimar a magnitude do efeito do desenho amostral sobre o consumo alimentar
dos adolescentes, segundo os RA, utilizou-se o modelo linear misto ndo condicional, ou seja, o modelo de interceptos
aleatdrios, sem inclusdo de covariaveis. O objetivo do ajuste desse modelo ¢é obter a estimativa para o coeficiente de correlacao
intraclasse (p ou ICC= Intraclass Correlation Coefficient, em inglés), que permite verificar a distribuicdo da varidncia total da
variavel resposta pelos niveis de agrupamento: estudante e escola, sendo possivel identificar qual parte da variancia total pode
ser atribuida a cada nivel (Hedges & Hedberg, 2007). Para identificar a variancia dos estimadores, os ICC obtidos foram
substituidos na formula do deff (design effect) = [1 + (m -1) ICC], onde m é o nimero médio de individuos por cluster. O ICC
¢ uma propor¢ao, de modo que quanto mais distante de zero mais forte ¢ a estrutura de dependéncia dos dados. Neste caso, p
representa uma medida do efeito do cluster sobre os dados (Hedges, 2007).

Neste estudo, o ICC foi obtido para o consumo alimentar de energia, nutrientes e GA, obtido nos RA, transformados,
brutos, e ajustados pela energia (Willett, Howe & Kushi, 1997) (nutrientes). Em estudos com amostragem complexa como
este, a variancia da variavel resposta ¢ maior do que a obtida em amostras aleatdrias simples pelo fator chamado de efeito de
desenho por Kish (1965) apud Hedges & Hedberg (2007), que ¢ fungdo do ICC. Todas as analises para validagdo e calibragao
do QFA foram realizadas considerando a dependéncia dos dados.

Ajuste pela energia. Os nutrientes foram ajustados pela energia através do método dos residuos (Willett, Howe &
Kushi, 1997) considerando-se os residuos da regressdo linear para a ingestdo dos nutrientes, sendo o consumo energético total
(Kcal) a variavel independente. Como os residuos incluem valores negativos, a estes foi adicionado o consumo de energia
média da amostra (Willett, Howe & Kushi, 1997), substituindo-se a variavel dependente pelos residuos da regressdo,
removendo-se assim a variagdo externa causada pelo consumo de energia total (Kipnis et al., 2003).

Validagdo do QFA. O consumo de nutrientes e GA, obtidos nos dois métodos, foi comparado através de cinco
procedimentos de analise. No primeiro calculou-se o percentual de concordéancia através da classificagdo dos adolescentes de
acordo com o consumo dos GA em: consumidores (consumo concomitante nos dois métodos, independente da quantidade) e
ndo consumidores (sem consumo nos dois métodos). Definiu-se ainda o percentual de omissdo (consumidores no RA, mas nio
no QFA) e de intrus@o (consumidores no QFA, mas ndo no RA) (Vereecken et al., 2005a).

A segunda analise avaliou a concordancia do consumo de energia e nutrientes por meio da construgdo dos limites de
concordancia a 95% (LDC95%), conforme o método de Bland & Altman (1986), obtidos a partir da média e DP das
diferengas. As diferencas médias (QFA-RA) representam o viés (d), ou seja, as diferengas sistematicas entre os métodos. Se
estas sdo normalmente distribuidas, espera-se que 95% das diferengas fiquem entre d+1,96DP, chamados LDC95%. Somente
para esta analise, os dados foram transformados usando logaritmo, seguindo recomendagdo da literatura (Bland & Altman,
1986). Para se obter a interpretagdo na escala original foi usada a fungdo inversa do logaritmo (anti log). Devido ao uso de
transformagdo logaritmica, a diferenca média estimada para cada item avaliado, ap6s o uso da fungdo anti log, expressa a razdo
geométrica entre as médias de consumo nos dois questionarios, que ¢ denominada por concordancia média entre os métodos.
Os resultados sdo geralmente multiplicados por 100 e expressos em percentual, de modo que 1 (na escala original) ou 100%
indicam concordancia exata (Ambrosini et al., 2003; Brito et al., 2017). Os LDC95% foram considerados aceitaveis quando
ficaram entre 50% e 200% (Ambrosini et al., 2003).

A terceira andlise utilizou a estatistica Kappa para comparar o consumo, usando o método bootstrap para construcao
dos intervalos de confianga e corregdo pelo efeito do conglomerado. Os pontos de corte para definir as categorias analisadas
foram baseados nos tercis das distribui¢des dos nutrientes (RA e QFA), ajustados pela energia (Landis & Koch, 1977; Kang et
al., 2013).

A quarta analise testou a hipotese de diferengas das médias entre os métodos via o ajuste de modelo linear misto sem
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covariaveis, tendo como desfecho as diferencas entre os dois métodos (QFA-RA). Assim, a ndo rejeigdo da hipdtese nula de
que o intercepto € zero (Ho: fo = 0) indica proximidade do consumo alimentar médio, capturado no QFA e no RA.

Na quinta andlise avaliou-se a concordancia do consumo de energia, nutrientes e GA através do coeficiente de
correlag@o de concordancia (CCC) adaptado por Lin et al. (2012). Nos estudos de validagdo, o CCC considera a concordancia e
a correlagdo de momentos marginais, sendo superior ao coeficiente de correlacdo de Pearson (») (Lin et al., 2012; Bland &
Altman, 1986). O CCC avalia a acuracia entre dois métodos por uma medida de afastamento da reta estimada por um modelo
de regressdo linear, entre o consumo alimentar pelos métodos QFA e RA. Se houver concordancia completa, espera-se que a
reta ajustada esteja posicionada a 45° da origem, reta chamada linha de concordancia, e avalia a precisdo pela afericdo do
quanto cada observag@o desvia a partir da linha ajustada. O CCC varia de 0 a +1 e McBride (McBride, 2005) prop6s uma
classificagao em que CCC <0,90 denota concordancia fraca.

Calibragdo do QFA. Um modelo de regressdo linear misto (com intercepto aleatdrio) foi utilizado para corrigir os
dados de ingestdo, tendo as variaveis de consumo alimentar dos RA transformadas, e ajustadas pela energia (nutrientes), como
varidveis dependentes e as do QFA como independentes. A inclinagdo da reta da regressdo (A) ¢ a informagdo-chave para
correcao do erro da relagdo entre o consumo mensurado no método referéncia (RA) e no QFA (Slater et al., 2007) e ¢ chamado
de fator de atenuagdo (Kipnis et al., 2003) ou de calibragdo. Espera-se que A seja igual a 1,0 e o intercepto (o)
aproximadamente zero. Além das estimativas pontuais dos parametros deste modelo, seus correspondentes intervalos de 95%
de confianca também sdo apresentados. Os valores de energia, nutrientes ¢ GA calibrados foram obtidos utilizando-se o ¢ A
através da equagdo: QFA calibrado = o + AQFA.

Adotou-se nivel de significancia de 5% para todas as analises. Os dados foram analisados com auxilio do STATA
(Stata Corporation, EEUU) versdo 12.0.

Aspectos éticos. Pais ou responsaveis pelo estudante menor de idade assinaram o Termo de Consentimento Livre e
Esclarecido, e os analfabetos o fizeram por meio da impressdo digital. O Prose teve seu protocolo aprovado pelo Comité de

Etica e Pesquisa da UFBA (CAAE 09709112.3.0000.5030/Parecer 182.685 de 04.01.13).

3. Resultados

A amostra tem predominancia do sexo feminino (79%), com média de idade de 15,6 anos (DP:1,11) e eutrofica
(81%). Antes das analises de validagdo aferiu-se o quanto da variagdo total decorreu das diferengas entre os conglomerados
(escolas) através da estimagao do ICC (Tabelas 1 e 2) e correspondentes efeitos de desenho, substituindo-se os dados dos ICCs
na formula do deff. Destas analises, verificou-se que o efeito do desenho foi aproximadamente zero para o consumo de
macronutrientes, fibras (ajustado pela energia), e para quatro GA (carnes, leite e derivados, in natura e ultraprocessados). Para
calcio, sodio, zinco e AcGS, ajustados pela energia, por sua vez, o efeito de desenho, obtido variou entre 1,3 a 2,1, e para
quatro GA (cereais ndo integrais, leguminosas, arroz e feijdo e processados) variou entre 1,06 a 2,38, justificando a

necessidade de corre¢do das analises devido a estrutura de dependéncia dos dados.
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Tabela 1. Coeficiente de correlagdo intraclasse (ICC) do modelo ndo condicional para mensuragdo do efeito do desenho do

estudo sobre as variaveis de consumo do registro alimentar: nutrientes. Prose, 2013/2014.

Modelo niao condicional

Energia e nutrientes Modelo nio condicionalf (ajuste por energia) 1*
Energia (kcal) 0,0063 -

Proteina (g) 0,0000 0,0000
Gordura total (g) 0,0000 0,0000
Carboidrato (g) 0,0036 0,0000

Fibras (g) 0,0245 0,000

Calcio (mg) 0,0426 0,0439

Sodio (mg) 0,0606 0,1357

Zinco (mg) 0,0580 0,1412

Ac. g. saturado (g) 0,0000 0,0548

Energia em kcal, varidvel bruta. {Varidveis transformadas usando raiz quadrada. $*Modelo com nutrientes dos registros
alimentares, transformados, ajustados pela energia e com normalidade univariada (p-valor>0,05). Fonte: Autores.

Tabela 2. Coeficiente de correlagdo intraclasse (ICC) do modelo ndo condicional para mensuragdo do efeito do desenho do

estudo sobre as varidveis respostas do registro alimentar: grupos alimentares. Prose, 2013/2014.

Grupos alimentares Modelo néo condicionalf
Carnes (g) 0,0000
Cereais ndo integrais (g) 0,0079
Leguminosas (g) 0,0286
Leite e derivados (mL) 0,0000
Arroz e feijao (g) 0,0997
In natura (g)' 0,0000
Ultraprocessado (g)! 0,0000
Processados (g)' 0,1729

Variaveis transformadas usando raiz quadrada. Modelo com grupos de alimentos dos
registros alimentares com normalidade univariada (p-valor>0,05). 'Grupos baseados
no estudo de Louzada et al. (2015). Fonte: Autores.

As diferengas das médias do consumo dos GA (g/mL/dia) foram maiores para frutas (386,9) e vegetais (183,7),
seguido das bebidas acucaradas (165,9) e café (193,0). As menores discrepancias médias (g/mL/dia) foram encontradas nos
oleos e gorduras (0,78), embutidos (2,4), fast food e patissaria (19,6) e peixes e mariscos (21,0). Para o grupo das bebidas
alcoolicas ndo houve superestimagdo do QFA (-4,3 mL/dia). Dentre os grupos propostos por Louzada et al. (2015), os
processados apresentaram a menor diferenca entre as médias de consumo (59,9 g/dia). A classificacdo do consumo dos GA
entre os adolescentes identificou um consumo regular e concordante entre os dois métodos para o grupo dos cereais ndo
integrais (100%), seguido das carnes e doces e agucarados (99% cada). Os grupos arroz e feijdo, e 6leos e gorduras também
faziam parte do consumo habitual dos adolescentes (97%). A concordancia para o ndo consumo foi maior para as bebidas
alcoolicas (88%) e peixes e mariscos (51%). Leite e derivados apresentaram maior percentual de omissdo no QFA e

preparagdes gordurosas (39%) maior percentual de intrusdo (Tabela 3).
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Tabela 3 - Analises descritivas dos grupos alimentares (média e DP) e o percentual de concordancia, omissdo e intrusdo entre
consumidores ¢ ndo consumidores, na comparacdo do QFA e dos registros alimentares, aplicados a adolescentes do Prose,

2013/2014.

Média (DP) Concordancia (%)}

Grupos alimentares* ierrglij:;)r QFA COI;IfO(;n . Consome OEI;JS;LEIO Intrusio(%)t
Bebida alcodlica (mL) 12,8 (61,3) 8,5 (50,1) 88 0 6 6
Bebida agucarada (mL) 222,8 (225,8) 388,6 (998,5) 4 64 12 20
Carnes e ovos (g) 141,3 (95,5) 209,8 (178,4) 0 99 0 1
Cereais ndo integrais

307,4 (140,4) 338,9 (229,0) 0 100 0 0
(g)**
Doces e agucarados (g) 75,7 (75,5) 161,8 (127,9) 0 99 1 0
Embutidos (g) 8,0 (13,8) 10,4 (23,4) 28 26 13 33
Fast food/patissaria (g) 53,9 (55,3) 73,5 (104,3) 3 68 14 14
Frutas (g) 148,3 (202,2) 535,2 (502,9) 1 83 1 14
Vegetais (g) 52,1 (56,5) 235,8 (221,1) 1 84 1 13
Oleos e gorduras (g) 20,7 (12,7) 19,9 (22,1) 0 97 3 0
Leguminosas (g)*** 176,7 (140,4) 248,4 (254,5) 0 91 6 3
Leite e derivados (mL) 106,1 (101,7) 160,7 (194,4) 0 91 9 0
Agucar simples (g) 30,6 (33,1) 58,5 (68,8) 0 94 6 0
Diversos (g)' 35,8 (98,9) 87,4 (110,4) 13 30 3 54
Café (mL)" 151,5 (131,5) 344,6 (803,9) 12 77 10 1
Sucos de frutas (mL) 156,7 (177.,9) 501,3 (539,7) 3 64 7 26
Preparagdes gordurosas

20,4 (49,2) 44.8 (86,3) 38 17 6 39
(g)!!!
Peixes e mariscos (g) 5,7(17,7) 26,8 (53,7) 51 13 1 35
Arroz/feijdo (g)'*" 287,5 (212,6) 361,2 (290,2) 0 97 1 1
Leite e deriv. restrito
. 99,8 (97,9) 156,4 (192,9) 0 86 14 0

(mL)"
In natura (g)” 1151,94 (452,1)  2514,26 (1518,9) 1 81 6 12
Ultraprocessado (g)"* 461,28 (295,1) 761,9 (1046,9) 0 100 0 0
Processado (g)™ 69,39 (57,2) 129,28 (118,7) 0 100 0 0

DP: desvio padrdo. *Vinte grupos elaborados considerando as caracteristicas nutricionais dos alimentos e habitos de consumo:
**cereais ndo integrais, farindceos e amilaceos; ***leguminosas € grios, cereais integrais e oleaginosas; 'Os alimentos que ndo se
adequaram as demais classificagdes foram alocados no grupo diversos; ‘'bebidas ndo carbonatadas; ‘“preparacdes
gordurosas/regionais; "'*'grupo que representa o habito alimentar brasileiro; “'exceto creme de leite/leite condensado. Classificagio
baseada no estudo de Vereecken et al. (2005a). *Grupos baseados no estudo de Louzada et al. (2015) Fonte: Autoras.

Quanto aos nutrientes, observou-se uma diferenca das médias do consumo de energia total entre os dois métodos de
1.269 kcal, com superestimagdo do QFA (média=3.556 kcal, DP=1.407,5) em relacdo ao RA (média=2.287 kcal, DP=639,0).
Os carboidratos e calcio apresentaram as maiores diferengas entre os macro € micronutrientes, respectivamente. Os limites de
concordancia (LDC95%) ndo se mostraram aceitaveis para os nutrientes, mesmo apos o ajuste pela energia. Nenhum dos

macronutrientes alcangou concordancia exata (100%), com menor estimativa do QFA para a gordura total e saturada, que ainda
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assim, superestimaram a estimativa dos RA em 1,27 vezes. As maiores diferencas médias entre os dois métodos foram
encontradas para fibras (172%), calcio (168%) e carboidratos (160%). Os LDC95% das diferencas observadas entre os
métodos ndo atingiram a faixa de adequag@o proposta (Ambrosini et al., 2003) e os valores de kappa apresentaram
concordancia fraca (Landis & Koch, 1977) (k<0,20) para a maioria dos nutrientes, a excecdo de fibras que apresentou

concordancia leve (k: >0,20 a 0,39) (Tabela 4).

Tabela 4 — Diferencas médias da ingestio de energia e nutrientes e seus respectivos Limites de Concordancia 95% (LDC95%),
e andlise de concordancia através de tercis das distribuigdes (Kappa), dos métodos QFA e registros alimentares aplicados a

adolescentes escolares do Prose, 2013/2014.

Média (DP) Limites de concordanciat Analise de concordancia (Kappa) - Tercis®
Varidveis Registro QFA Meédia % LDC LDC  Concordancia Opostos® k
alimentar concordancia 95%*  95%** bruta® (%) (95%IC)
(95%IC)" (%)
Energia 2287,5 3556,5 148,1 62 -355 - - - -
(kcal) (639,0) (1407,5)  (136,5 - 160,7)
Proteina (g) 85,4 (31,1) 134,7 (64,6) 149,2 48 -462 74 -302 41 28 0,12 (-0,06 - 0,29)
(132,9 - 167,4)
Gordura 74,4 (24,9) 101,5(48,9) 127,3 41-391 71-229 38 32 0,06 (-0,1 - 0,23)
total (g) (111,7 - 145,1)
Carboidrato 317,9 539,1 160,5 61 -420 + 39 34 0,08 (-0,03 - 0,19)
(2) (100,3) (245,3) (149,3 - 172,6)
Fibras (g) 27,3 (14,0) 48,5 (27,5) 171,5 47-629 60 -495 48 24 0,22 (-0,02 - 0,47)
(140,8 - 208,9)
Célcio (mg) 399,7 723,5 168,3 45-624 58-485 43 24 0,15 (0,02 - 0,29)
(182,8) (416,4) (135,7 - 208,7)
Sédio (mg) 5058,5 3169,6 + + + 38 33 0,06 (-0,08 - 0,21)
(2158,7) (1740,6)
Zinco (mg) 10,8 (5,3) 16,2 (8,6) 144,8 40-527 61-343 43 25 0,1 (-0,08 - 0,39)
(125,7 - 166,8)
Ac. g. 24,5(9,1) 33,9(17,2) 127,6 37-438 61-268 43 32 0,15 (0,02 - 0,28)
saturado (g) (109,7 - 148,4)

DP: desvio padrdo das diferengas. fAnalise de Bland & Altman (1986) somente para energia e nutrientes com dados log transformados. !!
representa d ou a média de concordancia percentual apds aplicagdo do anti log (Exp(d) x 100), onde d = viés ou as diferencas sistematicas
entre os métodos (log QFA - log registro alimentar). 95%IC: intervalo de confianga para as diferengas médias. *LDC95%: limites de
concordancia 95% = d+1.96*DP com aplicacdo da fungdo inversa do logaritmo (anti log) aos limites superiores e inferiores (LDC95%) e
expressos em %; Limites aceitaveis entre 50% e 200% 36. **LDC95% dos nutrientes ajustados pela energia. + diferenca média nao aderiu a
distribuigdo normal e ndo foi incluido na anélise do LDC95%. *Valores de Kappa (k) para os nutrientes ajustados pela energia. "Percentual
de concordancia exata; “Percentual de classificagdo no tercil oposto. Todas as andlises foram realizadas considerando a dependéncia dos
dados de estudos com desenho amostral complexo. Fonte: Autores.

Os resultados do teste de hipoteses para comparagdo das diferengas médias de consumo entre os métodos foram
estatisticamente significantes para energia e nutrientes avaliados (p-valor<0,05). Entre os GA, observou-se que quatro dentre
os doze testados foram similares entre os métodos: fast food, leguminosas, leite e derivados, e o grupo arroz e feijao (p-

valor>0,05) (Tabela 5).
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Tabela 5. Avaliagdo da concordancia entre as diferengas das médias do consumo de energia, nutrientes e grupos alimentares

(Ho: Bo = 0) obtidas através do QFA e dos registros alimentares aplicados a adolescentes escolares do Prose, 2013/2014.

Varidveist Diferenga média 95%IC da
ariavets (DP)" regressdo*
Energia (kcal) t 11,04 (11,4) 9,00 — 13,08
t, 2,18 (2,9) 1,58 -2,79
Proteina (g)
t 2,18 (1,9) 1,77 - 2,59
t, 1,27 (2,5) 0,72 - 1,83
Gordura total (g)
t 1,27 (1,4) 0,94 -1,61
) t 5,02 (4,9) 4,22 -5282
Carboidrato (g)
1 5,02 (2,3) +
t 1,64 (1,8) 1,14-2,13
Fibras (g)
t 1,64 (1,5) 1,23 -2,04
) t 6,31 (7,6) 3,88 8,73
Célcio (mg)
t 6,31 (6,3) 4,36 —8,25
] t -15,54 (19,9) -21,81--9,27
Sédio (mg)
t -15,54 (16,7) -21,03 —-10,05
) t 0,68 (1,1) 0,43 - 0,94
Zinco (mg)
4 0,68 (0,8) 0,52 -0,85
t, 0,75 (1,5) 0,39 1,12
Ac. g. saturado (g)
1 0,75 (1,0) 0,46 — 1,04
Carnes e ovos (g) t 2,22 (6,5) 0,59 - 3,86
Doces e agucarados (g) t 4,03 (5,3) 2,99 - 5,07
Fast food/patissaria (g) t 0,73 (5,5) -1,09 —2,55
Frutas (g) t 10,93 (10,5) 8,88 —12,97
Leguminosas (g) t 1,58 (8,2) -0,82 —3,98
Leite e derivados (g) t 1,32 (8,2) -1,4-4,05
Agucares (g) t 1,51 (4,7) 0,78 - 2,24
Diversos (g) t 4,64 (5,9) 3,34-595
Sucos de frutas (g) t 9,31 (12,8) 6,7—-1191
Arroz/feijao (g) t 1,50 (8,1) -0,63 — 3,63
In natura (g)' t 15,0 (12,0) 12,25-17,76
Processado (g)' t 2,69 (5,6) 1,83 -3,55

tVariaveis transformadas usando raiz quadrada que aderiram a distribui¢do normal. ¢:
variaveis transformadas. #: varidveis transformadas e ajustadas pela energia. '
Diferencas das médias da ingestdo de energia, nutrientes e grupos alimentares, entre o
QFA e os registros alimentares. 95%IC: Intervalo de confianga para o intercepto na
regressao das diferengas. *Teste de hipotese de diferencas das médias entre os métodos,
via modelo linear misto sem covariaveis (HO: QFA-RA=0). + diferen¢a ndo aderiu a
distribui¢io normal. ‘Grupos baseados no estudo de Louzada et al. (2015). Todas as
analises foram realizadas considerando a dependéncia dos dados de estudos com
desenho amostral complexo. Fonte: Autores.

O CCC de energia, nutrientes ¢ GA ficou abaixo de 0,9 (McBride, 2005). Dentre os nutrientes, maiores coeficientes

foram encontrados para fibras (CCC=0,27; 95%IC:0,18-0,35), zinco (CCC=0,20; 95%IC:0,06-0,34) e AcGS (CCC=0,21;
10
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95%IC:0,051-0,36). O ajuste pela energia diminuiu os coeficientes dos macronutrientes, sodio e calcio (p-valor>0,05). Fibras,

zinco e AcGS, ajustados pela energia, mantiveram a significancia estatistica (p-valor<0,05) e seus coeficientes variaram de

0,16 a 0,22. Para os sete GA incluidos nessa analise, o coeficiente variou de 0,07 para vegetais (95%IC:-0,02-0,15) a 0,36 para

cereais ndo integrais (95%IC:0,16-0,56). Os grupos baseados em Louzada e colaboradores (2015) acompanharam os demais

(In natura: CCC=0,19, 95%IC:0,17-0,21; Processado: CCC=0,27, 95%IC:0,08-0,46) (Tabela 6).

Tabela 6. Coeficiente de correlagdo de concordancia de energia, nutrientes e grupos alimentares do QFA e do método

referéncia considerando o efeito do desenho do estudo. Prose, 2013/2014.

Variaveist CCC (EP) 95%IC
) CCChruta 0,18 (0,04) 0,11-0,25
Energia (kcal)
CCC 0,20 (0,04) 0,11-0,28
CCCt 0,14 (0,04) 0,07 - 0,22
Proteina (g)
CCCtj 0,07 (0,06) -0,05-0,19
CCCt 0,19 (0,07) 0,053 - 0,32
Gordura total (g) ]
CCCtj 0,08 (0,07) -0,05 - 0,21
) CCCt 0,18 (0,07) 0,05-0,31
Carboidrato (g) ]
CCCtj 0,01 (0,02) -0,03 - 0,05
] CCCt 0,27 (0,04) 0,19-0,36
Fibras (g) ]
CCCtj 0,17 (0,07) 0,03 -0,31
) CCCt 0,18 (0,04) 0,10- 0,27
Célcio (mg) ]
CCCtj 0,11 (0,06) -0,01 - 0,22
) CCCt 0,10 (0,06) -0,02 - 0,22
Sédio (mg) ]
CCCtj -0,02 (0,006) -0,13-0,10
) CCCt 0,20 (0,07) 0,06 - 0,34
Zinco (mg) ]
CCCtj 0,22 (0,07) 0,08 - 0,36
. CCCt 0,21 (0,08) 0,05 - 0,36
Acidos graxos saturados (mg) ]
CCCtj 0,16 (0,07) 0,04 - 0,29
Cereais ndo integrais (g) CCCt 0,36 (0,10) 0,16 - 0,56
Frutas (g) CCCt 0,19 (0,09) 0,01 -0,36
Vegetais (g) CCCt 0,07 (0,04) -0,02 - 0,15
Leguminosas(g) CCCt 0,29 (0,09) 0,11-0,47
Sucos de frutas (g) CCCt 0,13 (0,07) -0,01 - 0,27
Arroz e feijao(g) CCCt 0,34 (0,07) 0,20- 0,48
Leite e derivados (mL) CCCt 0,26 (0,11) 0,04 - 0,48
In natura (g)' CCCt 0,19 (0,01) 0,17 -0,21
Processado (g)' CCCt 0,27 (0,10) 0,08 - 0,46

tTodas as varidveis foram transformadas usando raiz quadrada e somente os pares de variaveis com
normalidade bivariada foram incluidos nesta analise. EP: erro padrdo linearizado. CCC - Coeficiente de
Correlag@o de Concordancia. CCCy: variavel transformada. CCCy: variavel transformada e ajustada pela
energia. 95%IC: Intervalo de confianga para o Coeficiente. CCC calculado com base no estudo de Lin
et al. (2012). ‘Grupos baseados no estudo de Louzada et al. (2015). Todas as analises foram realizadas
considerando a dependéncia dos dados de estudos com desenho amostral complexo. Fonte: Autores.

Menores coeficientes de calibragdo indicam maior erro de medida na estimativa do QFA. Neste estudo, os
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macronutrientes, ajustados pela energia, apresentaram os menores valores de A (carboidratos: 2=0,05; gordura total: 2=0,08),
valores similares foram também observados para trés GA (bebidas agucaradas: A=0,08; carnes: A=0,07; vegetais: A=0,09).
Entre os nutrientes, o zinco obteve o maior fator apds o ajuste por energia (A=0,31) e, entre os GA, o arroz ¢ feijao, e cereais

ndo integrais tiveram melhor desempenho (A=0,28 ¢ A=0,26, respectivamente) (Tabela 7).

Tabela 7. Parametros de calibragdo o e A de energia, dos nutrientes ajustados pela energia e grupos alimentares do QFA, e

intervalos de confianga (95%IC) associados. Prose 2013/2014.

Variaveis o (95%IC) A (95%IC)
Energia e nutrientes

Energia (kcal) 1630,31 (1465,03 - 1795,60) 0,18 (0,11-0,25)
Proteina (g) 7,79 (4,95 - 10,63) 0,12 (-0,14-0,37)
Gordura total (g) 7,73 (6,17 - 9,23) 0,08 (-0,07-0,23)
Carboidrato (g) 16,49 (12,87 - 20,12) 0,05 (-0,11-0,21)
Fibras (g) 3,42 (1,99 - 4,85) 0,24 (0,03-0,46)
Calcio (g) 15,89 (10,43 - 21,35) 0,14 (-0,04-0,32)
Zinco (g) 1,99 (1,13 - 2,84) 0,31 (0,08-0,54)

Ac. gx. Saturado (g)
Grupos alimentares
Bebidas agucaradas (mL)
Carnes (g)

Cereais ndo integrais (g)
Fast food (g)

Vegetais (g)
Leguminosas (g)

Leite (g)

Sucos de frutas (mL)
Arroz e feijao (g)

In natura (g)'
Ultraprocessado (g)'

Processado (g)'

3,93 (3,07 - 4,79)

10,93 (6,25 - 15,61)
10,19 (7,03 - 13,34)
12,63 (9,57 - 15,70)
4,68 (3,23 - 6,12)
4,68 (3,23 - 6,12)
8,97 (5,13 - 12,81)
6,74 (3,70 - 9,79)
7,21 (3,52 - 10,90)
10,93 (7,05 - 14,81)
22,09 (18,18 - 26,00)
15,21 (13,10-17,33)
4,94 (2,93-6,96)

0,17 (0,02-0,31)

0,08 (-0,13-0,3)
0,07 (-0,13-0,28)
0,26 (0,08-0,43)
0,22 (0,11-0,32)
0,09 (-0,03-0,22)
0,23 (0,04-0,41)
0,20 (-0,01-0,41)
0,13 (-0,01-0,28)
0,28 (0,12-0,44)
0,23 (0,16-0,30)
0,21 (0,13-0,28)
0,24 (0,11-0,36)

tEnergia bruta. Energia, nutrientes e grupos alimentares transformados usando raiz quadrada. Nutrientes
transformados e ajustados pela energia. a (95%IC) = intercepto da regressdo e respectivos intervalos de
confianga; A (95%IC) = inclinagdo da reta da regressdo estimada e respectivos intervalos de confianga.
iGrupos baseados no estudo de Louzada et al. (2015). Todas as analises foram realizadas considerando a
dependéncia dos dados de estudos com desenho amostral complexo. Fonte: Autores.

4. Discussao

Diversas estratégias foram utilizadas para avaliar a validade e estimar os fatores de calibragdo de um QFA aplicado a
adolescentes escolares, considerando o efeito do desenho amostral complexo. O efeito da escola (conglomerado) sobre o
consumo alimentar foi capturado através da estimacdo do ICC e correspondentes efeitos de desenho (deff) e os resultados
mostraram que a estrutura de dependéncia dos dados ¢ relevante na analise de metade dos nutrientes e dos GA, além da energia

total, mesmo em um estudo de validagdo onde o tamanho amostral ¢ usualmente menor. A estrutura de dependéncia relativa

12



Research, Society and Development, v. 10, n. 6, €5391016075, 2021
(CCBY 4.0) | ISSN 2525-3409 | DOLI: http://dx.doi.org/10.33448/rsd-v10i6.16075

aos dados de consumo alimentar de estudantes das dez escolas foi incorporada em todas as analises, mesmo para aquelas
variaveis onde o ICC foi aproximadamente zero. O ajuste das analises pelo desenho do estudo ndo altera as estimativas
pontuais, mas pode influenciar os procedimentos de comparagdo dos dois métodos de obtengdo do consumo alimentar,
sobretudo na realizagdo de testes de hipdteses e definicdo de intervalos de confianga, ndo podendo, por esta razdo, ser
ignorado.

As analises evidenciaram a validade relativa do QFA. Percentualmente, identificou-se concordancia de
aproximadamente 100% entre os métodos para o consumo de alimentos fontes de carboidratos refinados (cereais ndo integrais,
doces e agucarados) e carnes, antecipando uma tendéncia para um padrio alimentar comum entre adolescentes (WHO, 2005;
Vieira, Del Ciampo & Del Ciampo, 2014). A concordancia dos métodos foi ratificada na analise da comparagdo de médias
para 33% dos GA (p-valor>0,05), resultado similar ao encontrado em estudo com adolescentes (Voci, Enes, & Slater, 2008)
que validou um QFA, obtendo boa validade para 28% dos GA avaliados. Porém, quando o consumo entre os dois métodos foi
testado através da ingestdo de energia e nutrientes, encontrou-se diferencas significantes (p-valor<0,05), resultados
compativeis com estudo realizado no mesmo estado (Matos et al., 2012). Possivel explicagdo para essas diferencas seria um
numero insuficiente de RA para avaliar os nutrientes, pois erros aleatoérios aumentam a variancia das estimativas de consumo
dietético, com consequente redugdo da precisdo, e o efeito desses erros pode ser reduzido pelo aumento do niimero de
observagdes (Rutishauser, 2005). Realizou-se analise de sensibilidade comparando-se os resultados obtidos com as médias dos
tr€s RA (Tabela 3) e os obtidos pelo método Multiple Source Method (MSM), que ¢ usualmente indicado para corrigir a
variabilidade intrapessoal, e ndo encontramos diferengas a respeito dos resultados apresentados anteriormente, mantendo-se as
diferencas significantes entre os nutrientes obtidos nos dois métodos (dados nao mostrados). Ressalte-se que nesta investigagao
foram coletados trés RA por individuo, quantidade comum em estudos de validagdo. Ainda que possam ndo representar a
ingestdo dietética total, as repetigdes do RA permitiram capturar o consumo alimentar da semana, conforme planejado pelo
estudo.

A medida de concordancia utilizada (CCC) aplica-se a estudos com amostragem complexa. Sua robustez frente ao r
(Lin et al., 2012) e as criticas sobre a indevida interpretacdo do » em estudos que avaliam concordancia entre dois métodos,
como os estudos de validagdo (Bland & Altman, 1986) ratificaram seu uso. Considerando a classificacdo do CCC (McBride,
2005), os métodos mostraram concordancia fraca para o consumo dos nutrientes ¢ GA, com melhores resultados para
leguminosas (CCC=0,29), leite e derivados (CCC=0,26), arroz e feijao (CCC=0,34) e processados (CCC=0,27). Entretanto, a
interpretagdo proposta por McBride (2005) ¢ bem restrita quando comparada a comumente utilizada para o coeficiente de
correlagdo de Pearson (<0,2: fraca e >0,8: excelente em algumas situa¢des) (Altman, 1991), estando a concordancia encontrada
neste intervalo (0,2 < CCC < 0,8) para cinco GA. A diminui¢do do CCC para os nutrientes ajustados pela energia pode ser
explicada pela superestimagdo encontrada no QFA, mas ndo foram encontrados estudos de validagdo com o CCC para
comparagao dos resultados. Entretanto, estudos com adolescentes relataram diminuigdo dos coeficientes de correlagdo apds o
ajustamento (Matos et al., 2012; Henn et al., 2010). Uma das justificativas para realizar o ajuste pela energia total ¢ o controle
do confundimento, sobretudo se o consumo de energia total esta associado a fatores como atividade fisica, composi¢ao
corporal e eficiéncia metabolica (Willett, Howe & Kushi, 1997), ndo sendo aqui avaliado. Os GA ndo foram ajustados pela
energia, pois optou-se por utilizar o perfil de grupos e ndo sua composic¢do centesimal. Decisdo baseada na tendéncia de uso de
frutas (Vereecken et al., 2005b; Moore et al., 2012; Alves et al., 2021), hortalicas (Moore et al., 2012; Alves et al., 2021),
alimentos processados ou ultraprocessados (Louzada et al., 2015; Vereecken et al., 2005b) para avaliar as relagdes com
desfechos em saude.

Ainda assim, o QFA superestimou o consumo de nutrientes, resultado compativel com outros estudos (Gigante et al.,

2010; Matos et al., 2012; Brito et al., 2017). O mesmo comportamento foi verificado para alguns GA (Voci, Enes & Slater,
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2008), sendo necessario corrigir os dados de consumo através dos fatores de calibragdo (L) que ratificaram as diferencas entre
os métodos uma vez que encontrou-se A<0,4. Quanto menor o valor de atenuagdo pior o desempenho do QFA, ¢ maior
atenuacao de uma estimativa de risco em uma associagao dieta-doencga, caso o QFA seja utilizado sem a calibragdo (Freedman
et al., 2011). Os fatores de calibragao encontrados em outro estudo com adolescentes (Voci et al., 2011) variaram de 0,07
(ferro) a 0,32 (fibras), proximos aos encontrados neste estudo. Maiores fatores de calibragdo também foram encontrados em
outro estudo com adolescentes, mas com andlises estratificadas por sexo (A:0,14 a 0,48) (Araujo, Yokoo & Pereira, 2010),
diferengas que podem ser originadas dessa estratificacdo, aqui ndo realizada.

Observou-se neste e em outros estudos com adolescentes que os fatores de calibragdo sdo geralmente pequenos
quando comparados aos estudos com adultos, para nutrientes (Johansson et al., 2002; Carithers et al., 2009) e GA (Johansson
et al., 2002). Acredita-se que as caracteristicas proprias da adolescéncia influenciem as respostas ao QFA, levando a menor
concordancia entre os métodos e aos fatores de calibracdo encontrados (Voci et al., 2011; Araujo, Yokoo & Pereira, 2010).

As diferengas encontradas e ratificadas em estudos com adolescentes corroboram as conhecidas limitagdes do QFA e
a necessidade de sua validagdo para uso na identificagdo de associagdes com desfechos em saude (Cade et al., 2004). Porém, a
presenca de erros sistematicos advindos da populagdo do estudo ndo pode ser descartada, considerando que adolescentes
podem ter dificuldades em relembrar seu consumo, necessitando de motivagdo para o preenchimento dos RA (Thompson &
Subar, 2013) logo apos as refei¢des, além do consumo fora do lar. Para minimizar esses erros, um estudo piloto em
Salvador/Bahia testou o QFA com adolescentes escolares de uma escola publica ndo incluida na amostra, possibilitando a
revisdo do quantitativo de itens e a abordagem com os escolares; utilizou-se album fotografico com porg¢des dos alimentos;
orientagdes foram fornecidas pela equipe de campo; a aplicagdo do QFA antecedeu ao método referéncia (Cade et al., 2004) e
o tamanho amostral do estudo atendeu as recomendagdes da literatura (Cade et al., 2004; Voci et al., 2011) sendo proveniente
de uma amostra probabilistica em conglomerados.

Entre as limitagdes deste estudo destacamos a dificuldade em qualificar os itens do QFA na classificagio NOVA
(Louzada et al., 2015), pois ndo ha, por exemplo, detalhes sobre as preparagdes mistas. Entende-se, porém, que tais
dificuldades nao inviabilizam o uso da classificagdo nos estudos de validagdo. Outras questdes referem-se a utilizagdo dos RA
como método referéncia, que apresenta limitagdes quando comparado aos com maior acurdcia € com menor erro de
mensuragao, além da ndo avaliagdo do método referéncia para identificar se era livre de erros ¢ dos relacionados ao QFA por
meio, por exemplo, de estudo de comparagdo com métodos mais acurados (Kipnis et al., 2003; Kobe, Krzisnik & Mis, 2012).
Entretanto, existem limites para aplicagdo dos métodos mais acurados como alto custo (Thompson & Subar, 2013), o fato de
serem pouco amigaveis e ndo existirem para todos os fatores dietéticos (Thompson & Subar, 2013; Willett, 1998). Apesar do
Apesar do reconhecimento das limitagdes dos RA, sua aplicagdo em estudos de validagdo de QFA tem plausibilidade
cientifica, sendo utilizado em diversos estudos (Mascarenhas et al., 2016; Araujo, Yokoo & Pereira, 2010).

A cooperagdo necessaria para preenchimento dos RA (Thompson & Subar, 2013) também deve ser considerada e
pode ter limitado o niimero de respondentes e a generalizagdo dos resultados, pois mesmo tendo-se estimulado um maior
niumero de adolescentes, de ambos os sexos, para participarem do estudo, a presenga feminina foi maior. Sabe-se que
voluntarios em um subestudo, como o de validagdo, podem responder com maior acuracia do que os sorteados a responder o
QFA (Cade et al., 2004). Ainda, na adolescéncia, as pressdes culturais e sociais exercem influéncia, por exemplo, para seguir
um padrdo alimentar “correto”, onde adolescentes com baixo consumo de alimentos supostamente mais saudaveis tendem a
superestimar esse consumo, enquanto individuos com alto consumo de alimentos pouco saudaveis tendem ao sub relato desses
alimentos (Kipnis et al., 1999). Questdes como estas poderiam explicar as diferengas no consumo de frutas e vegetais,
encontradas entre os dois métodos, reforcando a necessidade de validagdo e calibragdo do QFA.

Estudar o consumo alimentar de adolescentes ¢ um desafio, em especial a validacdo de instrumento de mensuragao
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desse consumo, considerando tanto as caracteristicas proprias dessa populagdo quanto as dificuldades em se mensurar esse
complexo construto. A validade relativa do QFA utilizado foi comprovada através de varias analises € o uso do A permite

melhorar a acuracia do QFA, incluindo o desenho amostral do estudo original nesses procedimentos.

5. Consideracgoes Finais

As analises apontaram que o QFA superestimou as estimativas de consumo quando comparadas ao método referéncia,
principalmente quando avaliada a ingestdo de nutrientes. Porém, as diferengas observadas para alguns GA ndo foram
estatisticamente significantes, havendo ainda concorddncia entre os métodos para o consumo de alimentos fontes de
carboidratos refinados, gorduras, carnes e o grupo arroz e feijao.

O QFA apresentou validade relativa, principalmente quando avaliado através dos GA. Para o uso dos nutrientes como
preditor em associagdes com indicadores de saude, os fatores de calibragdo devem ser utilizados para aproximar as estimativas
do QFA ao método referéncia.

A investigacdo de padrdes alimentares de adolescentes ndo ¢ tarefa simples, envolvendo diversas etapas para a
adequada validacao dos métodos que serdo utilizados para gerar esse construto, que ndo sendo diretamente observado, deve ser
bem quantificado. Neste estudo, além da observancia das recomendagdes disponiveis na literatura quanto aos procedimentos de
coleta dos dados e aos métodos de analise utilizados, incluiu-se em todas as analises a corre¢do do efeito do desenho do estudo
considerando a amostragem em conglomerados. Estes procedimentos ndo sdo rotineiramente utilizados em estudos de
validagdo de QFA com amostras complexas que, frequentemente, analisam os dados como se fossem provenientes de
amostragem aleatoria simples.

Dada a necessidade de validagao dos instrumentos de avaliagdo do consumo alimentar para populagdes especificas ¢ a
crescente utilizagdo de pesquisas com desenho amostral complexo, sugere-se para investigacdes futuras, a incorporagdo de

procedimentos adequados para validar métodos de mensuragao, incluindo os ajustes necessarios ao plano amostral.
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