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Resumo: O Questiondrio Oito Remédios Naturais (Q8RN) compreende oito
dimensdes: nutricdo, exercicio, dgua, luz solar, temperanga, ar puro, des-
canso e confianca em Deus. E utilizado para avaliar a adesdo aos habitos
saudaveis do estilo de vida adventista. Este artigo objetiva analisar os atri-
butos de validade e confiabilidade do Q8RN, versao adulto. Estudo descri-
tivo, metodoldgico, envolvendo 504 participantes de Feiras de Satde em
Sao Paulo. Realizou-se Analise Fatorial Confirmatéria (AFC) no programa
R, com estimagdo WLMSYV, tipo policdrica. Houve evidéncias de validade
do instrumento Q8RN, cujos ajustes de bondade foram: CFI = 0,965, Tuc-
ker-Lewis Index — TLI = 0,952 e Indice de ajuste parcimonioso RMSEA =
0,034. As oito dimensdes foram mantidas, porém, reduziu-se de 25 para
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22 questoes. O Alpha de Cronbach foi de 0,72, indicando confiabilidade in-
terna. O questionario alcangou indices adequados, sendo considerado um
instrumento valido para medir a adesao aos Oito Remédios Naturais em
adultos.

Palavras-chave: Estudos de validacdo; Estilo de vida; Promogédo da saude;
Oito remédios naturais.

VALIDATION OF THE “EIGHT NATURAL REMEDIES
QUESTIONNAIRE”
— Q8RN — ADULT VERSION

Abstract: The Eight Natural Remedies Questionnaire (Q8RN) comprises
eight dimensions: nutrition, exercise, water, sunlight, temperance, clean air,
rest, and trust in God. It is used to assess adherence to the healthy habits
of the Adventist lifestyle. This article aims to analyze the attributes of vali-
dity and reliability of the Q8RN, adult version. Descriptive, methodologi-
cal study, involving 504 participants of Health Fairs in Sao Paulo. Factorial
Confirmatory Analysis (FCA) was performed in program R, with WLMSV
estimation, polychoric type. There was evidence of validity of the Q8RN
instrument, whose goodness of fit adjustments were: CFI = 0.965, Tucker-
-Lewis Index - TLI = 0.952 and Parsimony adjustment index RMSEA =
0.034. The eight dimensions were maintained, but the questions reduced
from 25 to 22. Cronbachs Alpha was 0.72, indicating internal reliability. The
questionnaire reached adequate indexes, being considered a valid instru-
ment to measure adherence to the eight natural remedies in adults.

Keywords: Validation Studies; Lifestyle; Health promotion; Eight Natural
Remedies.
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Introducao

Os Oito Remédios Naturais (ORN), assim denominados desde 1863
por Ellen G. White, sdo constituidos por: nutri¢do, exercicio, agua, luz solar,
temperanca, ar puro, descanso e confianca em Deus. As praticas de saude
relacionadas aos ORN tém sido consideradas como principios saudaveis de
vida que podem ajudar na promogao da saude, na preven¢ao de doengas e
manutencao da qualidade de vida (WHITE, 1905).”

Reitera-se ainda que cada um desses Remédios Naturais possui efei-
tos benéficos especificos para promover e recuperar a saide. Para melhor
compreensdo de sua aplicabilidade, serdo descritos a seguir os conceitos
adotados neste estudo para cada um deles.

Nutricao

A nutricdo envolve uma alimentacdo natural que é “aquela que é
acessivel e ndo é cara, valoriza a variedade, é harmonica em quantida-
de e qualidade, naturalmente colorida e segura sanitariamente” (BRASIL,
2014).® A alimentagao completa e variada evita: diabetes, hipertensao, aci-
dente vascular cerebral, doengas cardiacas e alguns tipos de céncer, que,
em conjunto, estao entre as principais causas de incapacidade e morte no
Brasil (MALTA et al., 2015).

Exercicio
O exercicio é uma atividade fisica geralmente regular e feita com a
inten¢do de melhorar ou manter a aptidao fisica ou a saude (DeCS, 2018).°

7 Informagdes retiradas do texto The Ministry of Healing escrito e publicado por Ellen G. White em 1905.
Disponivel em Disponivel em: <https://bit.ly/2RPtLDI>. Acesso em: 05 nov. 2018.

8 Informagoes retiradas do Guia alimentar para a populagdo brasileira, produzido pelo Departamento de
Atengdo Basica Secretaria de Atencéao a Satde, ligado ao Ministério da Saude, publicado em 2014. Dispo-
nivel em: <https://bit.ly/1EivId0>. Acesso em: 04 set. 2018.

9 Informagdes retiradas do texto Descritores em Ciéncias da Satide, publicado pela Biblioteca Virtual de
Satide (BVS) em 2018. Disponivel em: <https://bit.ly/2ROUwI3>. Acesso em: 01 out. 2018.
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E qualquer movimento corporal que resulta em gasto energético, incluindo
esportes, caminhadas e exercicios moderados ou intensos. Sob a dtica
global, inclui também o lazer, as atividades domésticas, de deslocamento e
as ocupacionais (POLISSELI; RIBEIRO, 2014).

Agua

A agua é um “liquido transparente, inodoro e insipido que é es-
sencial para a maioria dos animais e vegetais, além de ser um excelente
solvente para muitas substancias” (DeCS, 2018)."° A ingestdo da agua
esta associada com o bem-estar geral, relacionado a satude fisica e men-
tal (ESPINOSA-MONTEIRO et al., 2016). O bom funcionamento intes-
tinal depende da ingestdo de agua (BRASIL, 2014)."" A quantidade de
agua ingerida diariamente, em média, deveria ser de 35-40 ml / kg de
peso (GANDY, 2015; VIVANTI, 2012).

Além do uso interno da agua, é importante utiliza-la como recurso
terapéutico, aplicada externamente. A hidroterapia, em todas as formas
de indicagéo, é 1til para acalmar os nervos e equilibrar a circula¢ao
(WHITE, 2009, p. 237)

Luz solar

A luz solar possui diversos beneficios, tais como: auxiliar nas fungdes
bioldgicas cerebrais e cognitivas (BEZERRA et al., 2016); melhorar o hu-
mor e combater a depressao (THOMAS; AL-ANOUTI, 2017); auto regula-
¢do corporal - influencia na produ¢ao de horménios, sintetiza e metaboliza
a vitamina D (OLIVEIRA et al., 2014; QUADROS; OLIVEIRA, 2016).

10 Informagdes retiradas do texto Descritores em Ciéncias da Satide, publicado pela Biblioteca Virtual de
Satde (BVS) em 2018. Disponivel em: <https://bit.ly/2ROUwWI3>. Acesso em: 01 out. 2018.

11 Informagoes retiradas do Guia alimentar para a populagio brasileira, produzido pelo Departamento
de Atengao Basica Secretaria de Atengdo a Saude, ligado ao Ministério da Satide, publicado em 2014. Dis-
ponivel em: <https://bit.ly/1EivId0>. Acesso em: 04 set. 2018.
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Temperanga

A temperanga, segundo o DeCS (2018)," significa moderagédo habitual
na indulgéncia de um apetite natural, especialmente, com relagdo ao con-
sumo de dlcool. No presente estudo considerou-se temperanga como “evitar
inteiramente o que € prejudicial, e usar com sabedoria o que é saudavel e
nutritivo” (WHITE, 1877).12

Ar puro

O Ar puro é uma mistura de gases presentes na atmosfera da terra,
consistindo em oxigénio, nitrogénio, diéxido de carbono e pequenas quan-
tidades de outros gases. Considera-se ar puro aquele sem a presenca de con-
taminantes ou substancias poluidoras que interferem na saude e bem-estar
humano, ou causam efeitos danosos no meio ambiente (DeCS, 2018).1

Descanso

O descanso é uma necessidade humana fundamental que influen-
cia na qualidade de vida. Um sono de ma qualidade resulta em manu-
tencao da atencdo, prejuizo da memdria, dificuldades sociais, aumento
da dor, desempenho nas tarefas corriqueiras e diminui¢do da sobrevida
(CLARES et al., 2012).

Confianca
Por fim, como ultimo remédio tem-se a confianga que, segundo a BVS,
¢é “ter esperanga em uma pessoa ou coisa’ (DeCS, 2018)."" Ja esperancga

12 Informagoes retiradas do texto Descritores em Ciéncias da Satide, publicado pela Biblioteca Virtual de
Satde (BVS) em 2018. Disponivel em: <https://bit.ly/2ROUwWI3>. Acesso em: 01 out. 2018.

13 Informagdes encontradas no texto The Primal Cause of Intemperance, do livro Health Reformer, escri-
to por Ellen G. White em 1877. Disponivel em: <https://bit.ly/2Bd4Bay>. Acesso em: 05 nov. 2018.

14 Informagoes retiradas do texto Descritores em Ciéncias da Saiide, publicado pela Biblioteca Virtual de
Satide (BVS) em 2018. Disponivel em: <https://bit.ly/2ROUwWI3>. Acesso em: 01 out. 2018.

15 Informagdes retiradas do texto Descritores em Ciéncias da Satide, publicado pela Biblioteca Virtual de
Satde (BVS) em 2018. Disponivel em: <https://bit.ly/2ROUwI3>. Acesso em: 01 out. 2018.
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significa “cren¢a em um desfecho positivo” (DeCS, 2018).'¢ Essa crenga esta
conectada a uma religiosidade e/ou espiritualidade cujos conceitos respec-
tivos sdo: conjunto de préticas, maneiras de viver e rituais em um conjunto
de pessoas em comum que os leva a pensar em um ser superior que pode
ser Deus ou outro nome de acordo com a cultura. Ja a espiritualidade en-
volve uma busca pessoal, intima, além de uma devogao e rendi¢ao a Deus
(KOENIG; KING; CARSON, 2012).

No inicio dos estudos acerca do estilo de vida e sua correlagao com a
sadde, Belloc e Breslow (1972), em um estudo intitulado Alameda County
Study, realizado com 6.928 adultos, ja se preocupavam com a relagio que o
estado de satde tem com os habitos saudaveis incorporados na vida. Esses
autores analisaram a associagio entre praticas comuns de saude, incluindo
horas de sono, regularidade da alimentagao, atividade fisica, fumo e inges-
tao de bebidas alcoolicas.

Como resultado, constataram que a pratica de habitos saudaveis pro-
duzia um efeito cumulativo/sinérgico e estavam associadas a uma melhor
saide, mesmo para os mais velhos, quando comparados com os mais jo-
vens que falhavam em cumprir as atividades propostas. Esses beneficios
foram identificados em diferentes individuos, independentemente da idade,
sexo e situa¢ao econdmica (BELLOC; BRESLOW, 1972).

Os adventistas residentes em Loma Linda, na Califérnia, tém sido alvo
de estudos, sendo considerado um grupo especial de longevos que buscam
viver um estilo de vida saudavel baseado nas praticas saudaveis relaciona-
das aos ORN. Os pesquisadores admitiram que esses habitos trazem benefi-
cios para o sistema cardiovascular e, consequentemente, menores riscos de
mortalidade. Afirmam, ainda, que o envolvimento religioso e atividades na
igreja atuam como fatores protetores para a mortalidade, quando associados

16 Informagoes retiradas do texto Descritores em Ciéncias da Satide, publicado pela Biblioteca Virtual de
Satude (BVS) em 2018. Disponivel em: <https://bit.ly/2ROUWI3>. Acesso em: 01 out. 2018.
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a um comportamento saudavel e apoio social e emocional (KWOK et al.,
2014; MORTON et al., 2017).

A Politica Nacional de Promocao da Satde (PNPS), aprovada pelo Mi-
nistro da Saude do Brasil por meio da Portaria n° 687 em 30 de margo de
2006 (BRASIL, 2006, p. 16)," propde a¢des que visam a abrangéncia do
“cuidado” relativo as necessidades humanas para uma satde integral. Nesse
escopo, a Promocao da Satude é definida como “um mecanismo de fortale-
cimento e implanta¢ao de uma politica transversal, integrada e intersetorial
[...]” (BRASIL, 2006, p. 18).'

Assim, a Promoc¢ao da Sadde busca, com base na intersetorialidade,
envolvendo as esferas do setor privado, governo e sociedade, superar os fa-
tores determinantes do processo saude-doencga, implementando a¢oes que
visam estimular a pratica sistematica de exercicio fisico; a adogdo de uma
alimentac¢do saudavel; medidas de combate ao tabagismo e dlcool, e outras
acoes de promocao ao envelhecimento ativo, o que pode ser implementado
nas Feiras de Vida e Saidde (MEIRA et al., 2015).

No eixo do cuidado integral, a PNPS propoe agdes de fortalecimento
do SUS e a ampliagdo de agdes para a preven¢ao e controle das DCNT nos
diferentes niveis de atencdo, tendo como foco especial a Atengdo Primaria
a Saude (APS) (MALTA et al., 2011).

No que diz respeito a avaliagao de estilo de vida relacionado a saude,
apesar de ser possivel encontrar instrumentos com propriedades psicomé-
tricas e consisténcia interna razodaveis, esses instrumentos nao comtem-
plam os oito componentes da proposta adventista de estilo de vida saudavel
(PORTO et al.,, 2015).

00000 c0c0ccccccce

17 Informagdes retiradas do texto Politica Nacional de Promogdo da Satide, produzido pelo Ministério da
Satde por meio das Secretarias de Vigilancia em Satde e de Atengdo a Satide, e publicado em 2006 (Série
B. Textos Basicos de Satide). Disponivel em: <https://bit.ly/1b1oBgO>. Acesso em: 04 set. 2018.
18 Informagdes retiradas do texto Politica Nacional de Promogdo da Satide, produzido pelo Ministério da
Satide por meio das Secretarias de Vigilancia em Satde e de Atengdo a Saude, e publicado em 2006 (Série
B. Textos Basicos de Satide). Disponivel em: <https://bit.ly/1b1oBgO>. Acesso em: 04 set. 2018.
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Alguns deles sdo extensos demais para serem aplicados de maneira
eficaz em eventos que associam a pesquisa com interven¢des educativas
e/ou comportamentais, como no caso das “Feiras de Saude”, sendo ne-
cessario construir e validar um instrumento que medisse esse estilo de
vida como um todo."

O construto do Questionario dos Oito Remédios Naturais (Q8RN) foi
analisado por juizes em toda a sua extensao com oito dimensdes e 25 itens
(ABDALA et al., 2018) e considerado validado quanto ao conteudo, sendo
aplicado a, aproximadamente, 500 participantes de Feiras de Satude realiza-
das no estado de Sao Paulo.

Dando prosseguimento ao processo de validagdo do instrumento ob-
jetivou-se com este estudo analisar os atributos de validade e confiabilidade
do Questionério Oito Remédios Naturais (Q8RN), na versao adulto, para se
investigar a adog¢do dos habitos constitutivos do estilo de vida Adventista.

Material e Métodos

Estudo descritivo do tipo metodoldgico, envolvendo 504 participantes
de “Feiras Vida e Saude” oferecidas em espacos publicos no Estado de Sao
Paulo. O modelo das feiras esta descrito no site da Divisao Sul Americana
(2018)* da Igreja Adventista do Sétimo Dia (IASD) que orienta de forma
pratica os beneficios de cada remédio abordado.

O Q8RN foi baseado em Ellen G. White (1905, p. 127)*! e abrange
literalmente os principios de uma vida saudavel: “nutri¢do, exercicio, agua
pura, luz solar, temperanga, ar puro, descanso e confianga em Deus”.

19 Informagoes retiradas do Manual da Expo-Satide, adaptado e publicado pela Unido Portuguesa dos
Adventistas do Sétimo Dia em 2014. Disponivel em: <https://bit.ly/2EoTxve>. Acesso em: 04 set. 2018.
20 Informagdes obtidas através do site do Departamento de Satide da Igreja Adventista do Sétimo Dia.
Disponivel em: <https://bit.ly/2PWE5ShR>. Acesso em: 27 ago. 2018.

21 Informagdes retiradas do texto The Ministry of Healing, escrito e publicado por Ellen G. White em
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Além disso, os componentes foram baseados em alguns instrumentos
sobre o estilo de vida validados no Brasil e em outros paises. Sao eles: Ques-
tiondrio FANTASTICO, validado por Rodriguez Afiez et al. (2008), Ramire-
z-Vélez e Agredo (2012) e Silva et al. (2014), e aplicavel a populagao a partir
de 15 anos de idade; Questiondrio do Pentdculo de NAHAS, validado por
Nabhas et al. (2000); Questiondrio de Religiosidade DUKE-DUREL, validado
por Taunay et al. (2012) e Lucchetti et al. (2012).

Os dados foram coletados em “Feiras Vida e Saude” realizadas em varios
locais de Sao Paulo: escolas, pragas, quadras, ruas etc. Os participantes assina-
vam o Termo de Consentimento e respondiam ao questionario em um Tablet
configurado como um Aplicativo desenvolvido no sistema Android.

Realizou-se Analise Fatorial Confirmatéria (AFC) no programa R, com
estimagdo WLSMV (Weighted Least Squares Mean and Variance-adjusted)
tipo policdrica, em que as categorias de respostas do questionario avaliado,
em sua maioria, sdo do tipo Likert (HOLGADO-TELLO et al., 2010). Para
os resultados foram considerados como aceitaveis os valores de Comparative
Fit Index (CFI) e Tucker-Lewis Index (TLI) maiores de 0,92 e o Root-Mean-S-
quare Error of Aproximation (RMSEA) menor que 0,07 (HAIR JR et al., 2009).

O CFI significa o indice de ajuste comparativo ou incremental. Mede
uma melhora relativa no ajuste do modelo do pesquisador em relacao
ao modelo padrdo. Quanto mais proximo de um, melhor. O TLI indica o
indice de Tucker-Lewis ndo padronizado. Tem aspectos que compensam os
efeitos da complexidade do modelo. O valor pode cair fora da amplitude
de zero a um, mas valores préximos de um indicam um bom ajuste. O
RMSEA, também chamado de indice de ajuste parcimonioso, estima quao
bem os parametros do modelo reproduzem a covariancia populacional,
sendo melhor igual a zero. Valores préximos de 0,06 ou menores indicam
ajustes razodveis ao modelo. O Standardized Root Mean Square Residual
(SRMR) baseia-se na discrepancia entre as correlagdes na matriz amostral

1905. Disponivel em Disponivel em: <https://bit.ly/2RPtLDI>. Acesso em: 05 nov. 2018.
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e nas correlagdes preditas pelo modelo, ou seja, é baseado nas diferencas
entre as covariancias preditas e observadas. Quanto mais préoximo de zero
melhor (LEON, 2011; HAIR JR et al., 2009).

Também foi avaliado o teste de Alfa de Cronbach como medida de consis-
téncia interna do construto que varia de 0 a 1, sendo os valores de 0,60 a 0,70
considerados como o limite inferior de aceitabilidade (HAIR JR et al., 2009).

Este estudo recebeu a aprovagio do Comité de Etica em Pesquisa da
Instituigdo proponente, parecer numero 1.404.196, em 05/02/2016. Os par-
ticipantes assinaram o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE)
conforme resolu¢ao 466/12 do Conselho Nacional de Saude.

Resultados

Dentre os 504 participantes, a média de idade foi de 44,0 (dp =16,6),
sendo 63,3% (n= 319) do sexo feminino, 72,8% (n= 367), de cor de pele au-
torreferida branca. A maioria (47,9%, n= 232) tem ensino médio completo
e nivel superior incompleto (Tabela 1).

Tabela 1: Dados sociodemograficos dos participantes das Feiras de Saude
realizadas em Sao Paulo (SP)

Centro Universitario Adventista de Sao Paulo - Unasp
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367 72,8
99 | 19,6 |
22 4,4
| 0.2 |
6 1,2
9 1,8
70 14,5
64 13,2
232 47,9
109 2,5
9 | 1,9 |

Fonte: Elaboragao propria. Sao Paulo, 2018.

Quanto a religido, 43,9% (n=209) dos entrevistados sao adventistas,
31,3% (n=149) catolicos, 14,3% (n=68) de outras religides evangélicas, 3,6%
(n=17) espiritas, 3,6% (n=17) ndo professam nenhuma religiao e 3,4%
(n=16) sdo de outras denominacdes.

Ao aplicar a AFC, foram retiradas trés questdes das Dimensdes: 1) Nu-
tricdo: Quantas refei¢oes vocé faz por dia? (desjejum, almogo, jantar, lanche
etc.); 5) Temperanga: Vocé se considera equilibrado quanto ao tempo dedi-
cado aos estudos, trabalho, internet, televisao, refei¢des, amizades, sexuali-
dade etc.?; 7) Descanso: Vocé separa um dia na semana para descansar das
atividades rotineiras de trabalho, da casa ou dos estudos?

Segundo a AFC, conforme o Software R, houve evidéncias de validade
do instrumento Q8RN pois a carga fatorial apresentou os dados de ajustes

LifeStyle Journal, Sdo Paulo, v. 5, n. 2, p. 109-134, 2° semestre de 2018. ISSN: 2237-3?56.
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de bondade: Comparative Fit Index (CFI) = 0,972, Tucker-Lewis Index (TLI)
= 0,964, Indice de ajuste parcimonioso (RMSEA) = 0,044 e WRMR = 1,024,
confirmando a evidéncia de validade. A andlise multivariada possibilitou
manter as oito dimensoes, porém, indicou reduzir de 25 para 22 questdes
do instrumento original, ficando assim um Q8RN com 22 itens.

Para o calculo da classificagdo do estilo de vida, seguiu-se a logica de
proporcio dos escores adotados pelo Questionario FANTASTICO de Ro-
driguez-Afiez et al. (2008).

O Alpha de Cronbach foi de 0,72, indicando confiabilidade interna do
instrumento. A matriz de correlagdo entre os itens demonstrou que algumas
cargas fatoriais sao fracas, mas com bons ajustes no modelo (Tabelas 2 e 3).

Tabela 2: Matriz de Correlacado entre os itens do Q8RN, versdo adulto. 1a. parte
(Sao Paulo, 2018)

120 nutril 1.000

(o [0 [ ] | 1 1 1T 1 1 1 1 |

nutri4 0.199 0.226 1.000

| exerc5 | 0.116 | 0.132 | 0.095 | 1.000 | | | | | | | |

exercé 0.140 0.159 0.114 0.746 1.000

| exerc’ | 0.140 | 0.159 | 0.114 | 0.746 | 0.900 | 1.000 | | | | | |

agua8 0.164 0.186 0.134 0.198 0.239 0.238 1.000

| agua9 | 0.115 | 0.131 | 0.094 | 0.139 | 0.168 | 0.167 | 0.178 | 1.000 | | | |

sol10 0.096 0.109 0.078 0.160 0.193 0.192 0.177 0.124  1.000

| solll | 0.113 | 0.129 | 0.092 | 0.188 | 0.227 | 0.227 | 0.208 | 0.146 |O.242| 1.000 | |

temp13 0.240 0.273 0.196  -0.001 -0.002 -0.002 0.123 0.086  0.062  0.073 1.000

templ4 0.133 | 0.150 | 0.108 |-0.001 | -0.001 | -0.001 | 0.068 | 0.047 |0.034| 0.040 | 0.269 |

templ5 0.144 0.163 0.117  -0.001 -0.001 -0.001 0.073 0.051 0.037  0.044 0.292

templ6 0.278 0.316 0.226 | -0.002 -0.002 -0.002 0.142 0.100 | 0.072 | 0.085 0.564

arl7 0.131 0.148 0.106 0.108 0.130 0.130 0.161 0.113  0.138  0.163 0.065
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| arl8 | 0.165 | 0.187 | 0.134 | 0.136 | 0.164 | 0.164 | 0.203 | 0.143 |O.175| 0.206 | 0.083 |

descl9 0.113 0.128 0.092 0.097 0.117 0.116 0.049 0.034  0.088 0.104 0.112

| desc20 | 0.126 | 0.143 | 0.102 | 0.108 | 0.130 | 0.130 | 0.054 | 0.038 |0.099| 0.116 | 0.125 |

conf22 0.120 0.136 0.097  -0.001 -0.001 -0.001 0.077 0.054  0.056  0.066 0.287

| conf23 | 0.179 | 0.203 | 0.146 |-0.001 | -0.002 | -0.002 | 0.114 | 0.080 |0.084| 0.099 | 0.428 |

conf24 0.202 0.229 0.165  -0.001 -0.002 -0.002 0.129 0.091  0.095 0.112 0.484

| conf25 | 0.204 | 0.231 | 0.166 |-0.001 | -0.002 | -0.002 | 0.130 | 0.092 |0.096| 0.113 | 0.489 |

Tabela 3: Matriz de Correlacdo entre os itens do Q8RN, versdo adulto. 2a. parte
(Sao Paulo, 2018)

templ4 1.000

Cems Jow [ ] | 1 1 1 1 1 [ 1 |

templ6 0.311 0.338 1.000

| arl7 | 0.036 | 0.039 | 0.076 |1.000| | | | | | | |

arl8 0.045 0.049 0.096 0.212  1.000

| descl9 | 0.062 | 0.067 | 0.129 |0.134| 0.170| 1.000 | | | | | |

desc20 0.069 0.075 0.144 0.150  0.189 0.561 1.000

| conf22 | 0.158 | 0.172 | 0.332 |0.054| 0.068| 0.064 | 0.071 | 1.000 | | | |

conf23 0.236 0.256 0.496 0.080  0.101 0.095 0.106 0.770 1.000

| conf24 | 0.267 | 0.290 | 0.561 |0.091| 04115| 0.107 | 0.120 | 0.332 | 0.496 | 1.00 | |

conf25 0.269 0.292 0.566 0.092 0.116 0.108 0.121 0.335 0.500 0.565 1.00

A tabela de estimativa padronizada dos itens do Q8RN demonstra que
a majoria dos itens (90,9%) apresentaram cargas acima de 0,40 e todos com
significancia estatistica (p< 0,05). Além disso, houve uma covariancia entre
duas variaveis da dimensédo “confian¢a’, em que a confianga em Deus ou em
um ser Superior influencia positivamente na maneira de viver das pessoas
e vice-versa (p< 0,05) (Tabela 4).

Tabela 4: Tabela com estimativa padronizada e valor de p de cada item em seus
respectivos dominios do Q8RN (adulto) (Sao Paulo, 2018)
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Dominio 1. Nutri¢do

-Com que frequéncia vocé inclui nas
principais refei¢des do dia: feijoes,
cereais integrais, castanhas, frutas,
legumes e verduras? (1)

1,000 0,495 0,000

-Como vocé se classifica no que se
refere ao tipo de alimento que vocé
mais consome? Escolha a op¢ao mais
adequada a seu caso. (3)

1,134 0,561 0,000

-Quantos dos itens a seguir vocé con-
some uma ou mais vezes por semana?
(salgadinhos, bolachas, frituras, refri-
gerantes e doces de maneira geral) (4)

0,814 0,403 0,000

Dominio 2. Exercicio

-Vocé pratica atividades de lazer, tais
como caminhar, pedalar, jogar bola,
esportes radicais ou outros hobbies e
atividades prazerosas? (5)

1,000 0,786 0,000

-Quantas vezes por semana vocé prati-
ca exercicio fisico intenso (que faz suar
e aumentar os batimentos cardiacos, 1,207 0,949 0,000
como caminhada longa, corrida, bici-
cleta etc.)? (6)

-Quantos minutos vocé gasta “em mé-
dia” quando faz exercicios intensos até 1,206 0,948 0,000
suar? (7)

Dominio 3. Agua

-Quantos copos (250 ml) de d4gua vocé
bebe diariamente? (8)

1,000 0,504 0,000

Dominio 4. Sol

-Em sua casa, as janelas e persianas
sdo abertas diariamente para que 1,178 0,534 0,000
entrem sol e luz natural? (11)
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Dominio 5. Temperanga |

-Vocé ingere bebida alcéolica (cer-
veja, vinho, licor, aguardente, pin- 1,000 0,698 0,000
ga ou qualquer outra)? (13)

-Vocé fuma cigarro, charuto, ca-

chimbo ou usa fumo de rolo? (14) 0,551 0,385 0,000

-Vocé fez uso de alguma droga, tipo
maconha, crack, cocaina etc. nos 0,599 0,418 0,019
ultimos trés meses? (15)

-Vocé ingere bebidas que contém
cafeina? (café, cha preto, cha verde,
chd mate, chd branco ou refrige-
rantes) (16)

Dominio 6. Ar puro

1,158 0,808 0,000

-Considerando os lugares onde pas-
sa a major parte do tempo, como
vocé classifica a qualidade do ar
que respira? (17)

1,000 0,410 0,000

-Vocé faz respiracao profunda ao ar
livre ou quando precisa controlar a 1,261 0,518 0,000
tensdo e a ansiedade? (18)

Dominio 7. Descanso |

-Vocé dorme de 7 a 8 horas por
noite e acorda descansado (a) e

. A S 1,000 0,709 0,000
com boa disposi¢do na maioria das
vezes? (19)
-Vocé costuma dormir cedo? (Por
volta das 22h ou antes desse hora- 1,117 0,792 0,000
rio). (20)

Dominio 8. Confianga

-Sua confianga em Deus (Ser Su-
perior ou algo sagrado) influencia
positivamente sua maneira de
viver? (23)

1,494 0,662 0,000

LifeStyle Journal, Sdo Paulo, v. 5, n. 2, p. 109-134, 2° semestre de 2018. ISSN: 2237-3?56.
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-Com que frequéncia vocé partici-
pa de reunides religiosas ou espiri- 1,688 0,749 0,000
tuais? (24)

-Vocé pratica atividades religiosas
ou espirituais em sua vida parti-
cular? (Meditar, rezar ou orar, ler 1,704 0,755 0,000

a Biblia ou livros religiosos, fazer
caridade etc.). (25)

| Covariancia |

(22= Vocé confia em Deus, Ser

Superior ou algo sagrado?)~~(23=

Sua confian¢a em Deus influencia 0,477 0,710 0,000
positivamente sua maneira de

viver?)

Discussao

O estilo de vida tem sido um fator de grande repercussdo quando
se associa a prevaléncia de doengas crdnicas. Estudar sobre a sua in-
fluéncia na promocao da saude atrelada a pratica dos “Oito Remédios Natu-
rais” é de suma importancia. Com o objetivo de aprimorar a avaliagao
da adesao desses principios saudaveis de vida optou-se por avaliar as
evidéncias de validade de um novo instrumento, cuja valida¢do do
construto ja foi finalizada e apresentada no estudo de Abdala et al.
(2018).

Como ¢ um instrumento multidimensional, objetivo e com di-
mensoes pré-estabelecidas com base na filosofia de satde adventista
(KWOK et al., 2014; MORTON et al., 2017), utilizou-se uma analise de
estima¢do policorica. Essa estimac¢do permite correlacionar/covariar
os itens de carater categoricos, ou seja, é possivel tratar variaveis ca-
tegéricas como variaveis continuas (HOLGADO-TELLO et al., 2010;
LEON, 2011).
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Ao comparar os ajustes de bondade do presente estudo com os
aplicados em validagdes de instrumentos similares sobre o estilo de
vida, observou-se que valores semelhantes foram encontrados em uma
validagao de um instrumento chamado Health Promoting Lifestyle Pro-
file-1I (HPLP-II) em que os autores analisaram nutri¢do, bons habitos
de saude e atividade fisica de 788 estudantes universitarios. Os resul-
tados dos ajustes de bondade alcan¢ados foram: CFI 0,92, TLI = 0,90,
RMSEA < 0,045 e o SRMR = 0,055 (p< 0,001). A consisténcia interna
desse instrumento foi 0,70 (LIM et al., 2016).

O questiondrio FANTASTICO, assim como o Q8RN, também ob-
teve um Alpha de Cronbach em estudos anteriores entre 0,69 a 0,80
ao ser validado na populagdo de adultos maiores de 18 anos (RODRI-
GUEZ-ANEZ et al., 2008; RAMIREZ-VELEZ; AGREDO, 2012; SILVA
et al., 2014; VILAR LOPEZ et al., 2016).

A limitagdo deste estudo consiste no fato de nao se encontrar pu-
blicagdes semelhantes para comparar os resultados encontrados no
processo de validagdo do Q8RN, contemplando todas as dimensdes,
considerando-as como padrao ouro.

Conclusao

O estilo de vida de adultos, com base na filosofia de saude ad-
ventista, podera ser avaliado por meio do Q8RN que, apds processo
de analise, manteve as oito dimensdes originais e foi reduzido a 22
questoes.

As medidas de validade e confiabilidade alcangaram indices ade-
quados, sendo considerado um instrumento que apresenta evidéncias
de validade e confiabilidade, correspondendo a proposta de um estilo
de vida saudéavel, fundamentado e orientado pelo Departamento de
saude da IASD para promogao de uma saude integral.
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DOCUMENTOS SUPLEMENTARES

Questionario Q8RN com 8 dominios e 22 questdes, apds analise fatorial
confirmatoria.

Avaliagdo do estilo de vida de adultos

Orientagdes: Marque um X a op¢ao que mais se aproxima da sua pratica nos
ultimos trés meses

Com que frequén-
cia vocé inclui nas
principais refeicoes

do dia: feijoes, Quase Raramen-  Algumas Muitas Sempre
cereais integrais, nunca te vezes vezes P
castanhas, frutas,
legumes e verdu-
ras?
Pesco Ovolac-
to
i Vegeta-
semi Vegeta- rifno
Vesetari riano: Vegeta- ot
egetaria- -~ estrito
< no:
Nao vege- Come C
2 . fo onso-
Como vocé se tariano: carne, OmE :

. Come latici me leite,
classifica no que se carne frango atici- eiio
refere ao tipo de Come car- . e outras nios e queyo,

; 2 A de tipos ovos,
alimento que vocé  ne de tipos . aves ovos .
. & ) variados . peixe ou
et mais consome? variados menos de mais
1. Nutrigao - carne
Escolha a opgao no maxi- 1 vezpor que 1
mais adequada a mais de més, vez por -
mo 2 no maxi-
seu caso. 1 vez por més e mo
semana e come peixes e
1 vez por .
peixe carnes
semana . 1 vez por
mais de menos 2
més ou
que 1
menos
lvezpor  vezpor
meés més
Quantos dos itens
a seguir vocé con-
some uma ou mais
vezes por semana? uatro a .
P Q . Dois itens Nenhum
(salgadinhos, bola-  cinco itens A d ;
Trés itens Um item

Centro Universitario Adventista de Sao Paulo - Unasp
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maneira geral)



DOCUMENTOS SUPLEMENTARES:

2. Exercicio

3. Agua

4. Sol

10

LifeStyle Journal, Sao Paulo, v. 5, n. 2, p. 109-134, 2° semestre de 2018. ISSN: 2237-3756.

Vocé pratica ativi-
dades de lazer, tais
como caminhar,
pedalar, jogar bola,
esportes radicais
ou outros hobbies
e atividades praze-
rosas?

Quantas vezes

por semana vocé
pratica exercicio
fisico intenso (que
faz suar e aumen-
tar os batimentos
cardiacos, como
caminhada longa,
corrida, bicicleta
etc.)?

Quantos minutos
voceé gasta “‘em
média” quando faz
exercicios intensos
até suar?

Quantos copos
(250 ml) de agua
voceé bebe diaria-
mente?

Vocé utiliza a dgua
como remédio
para tratamentos
caseiros quando
necessario? (Por
exemplo, compres-
sas quentes e frias,
aplicagao de gelo,
inalagao, escalda
pés e banhos em
geral).

Com que frequén-
cia voce se expoe
ao sol pelo menos
15 a 20 minutos
por dia?

Em sua casa, as
janelas e persianas
sdo abertas dia-
riamente para que
entrem sol e luz
natural?

uase
Nunca Q
nunca
Menos de
Nunca
1 vez por
semana
Nenhum.
> 5al0
~ minutos
nao fago
la3
Nenhum
copos
uase
Nunca Q
nunca
uase
Nunca Q
nunca
uase
Nunca Q
nunca

Algumas
vezes

la2
vezes por
semana

10a 20

minutos

4a6
copos

Algumas
vezes

Algumas
vezes

Algumas
vezes

Muitas
vezes

3a4ve-
zes por
semana

21a30
minutos

7 copos

Muitas
vezes

Muitas
vezes

Muitas
vezes

Sempre

5 vezes
ou mais

por
semana

30a60
minutos

8 ou
mais

Sempre

Sempre

Sempre
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Vocé ingere bebida
alcoolica (cerveja,

11 vinho, licor, aguar- Sim Nao

dente, pinga ou
qualquer outra)?

Vocé fuma cigarro,
charuto, cachimbo
ou usa fumo de
rolo?

12 Sim

5. Tempe-
ranga Vocé fez uso de
alguma droga, tipo
13 maconha, crack, Sim Nio
cocaina etc.nos T
ultimos trés meses?

Vocé ingere bebi-
das que contém
A 7 o
cafeina? (,cafe, chéd Sim i
preto, chdverde, 7 ceeeeeee s
cha mate, cha bran-

co ou refrigerantes)

14

132 Considerando os
lugares onde passa Boa
a maior parte do Ruim qualida- ~ Muito
15 tempo, como vocé  Muito ruim Regular de boa qua-
classifica a qua- lidade
lidade do ar que
respira?
6. Ar puro
Vocé faz respiragdo
profunda ao ar
livre ou quando Nunca Raramen- Algumas  Muitas
precisa controlar te vezes vezes
a tensdo e a ansie-
dade?

16 Sempre

Vocé dorme de 7 a

8 horas por noite

e acorda descan- N Quase Algumas  Muitas
sado(a) e com unca nunca vezes vezes
boa disposi¢do na

maioria das vezes?

17 Sempre

7. Descanso Vocé costuma

dormir cedo? (por

18 volta das 22h ou Nunca
antes desse ho-
rario).

Quase Algumas  Muitas

Sempre
nunca vezes vezes
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DOCUMENTOS SUPLEMENTARES:

8. Confian-
¢a

19

20

21

22

LifeStyle Journal, Sao Paulo, v. 5, n. 2, p. 109-134, 2° semestre de 2018. ISSN: 2237-3756.

Vocé confia em
Deus? (em um Ser
Superior ou algo
sagrado)

Sua confianga em
Deus (Ser Superior
ou algo sagrado)
influencia positiva-
mente sua maneira
de viver?

Com que frequén-
cia vocé participa
de reunioes religio-
sas ou espirituais?

Vocé pratica ativi-
dades religiosas ou
espirituais em sua
vida particular?
(meditar, rezar ou
orar, ler a Biblia ou
livros religiosos,

fazer caridade etc.).

uase
Nunca Q
nunca
uase
Nunca Q
nunca
Algumas
Raramente 8
vezes por
ou nunca
ano
Poucas
Raramente
vezes por
ou nunca i
més

Algumas
vezes

Algumas
vezes

Duas a
trés vezes
por més

Duas
ou mais
vezes por
semana

Muitas
vezes

Muitas
vezes

Uma
vez por
semana

1 vez ao
dia

Sempre

Sempre

Mais de
1 vez por
semana

Mais de
uma vez
ao dia

DOI: http://dx.doi.org/10.19141/2237-3756.lifestyle.v5.n2.p109-134
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ESCORE TOTAL

O escore total do “Q8RN” é o somatdrio dos pontos atribuidos a cada item, ou seja,
cada questdo pontua de zero (0) a quatro (4), totalizando no maximo 88 pontos se
respondidas todas as 22 questdes.

Classifica¢ao do estilo de vida com base nos “Oito Remédios Naturais:

00 - 25 - insuficiente ()
26 - 44 - regular ()
45 -58 - bom ()
59 - 73 - muito bom ()
74 - 88 - excelente ()

ESCORE DOS DOMINIOS

O questionario é composto por 22 itens/questdes e oito dominios. Os escores para
cada dominio sio calculados com base no ntimero de itens. E utilizada a escala
de Likert (zero a quatro pontos em ordem crescente) para calcular o escore final
exceto para os itens 11, 12, 13 e 14 do dominio 5 (Temperanga) que sao dicotomi-
cos (0 ou 4 pontos). O ponto de corte é baseado na média/mediana e no nimero
de questdes por dominio. O parametro é considerado entre os valores minimos e
maximos. Exemplo: No dominio Nutri¢ao existem trés questdes/itens com ampli-
tude de 0-12, sendo 6 a média/mediana (ponto de corte).
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