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Resumo

Introdugdo: entre docentes universitarios da area da saude, as elevadas demandas laborais e os niveis de literacia podem comprometer
habitos alimentares e autocuidado, favorecendo o desenvolvimento de Burnout, disttrbios do sono e piora da qualidade de vida.
Objetivo: investigar a prevaléncia de literacia alimentar e suas associagdes com Burnout, qualidade do sono e qualidade de vida
em docentes universitarios da drea da salde, a partir de um inquérito multicéntrico realizado no Brasil, em Portugal e na Espanha.
Metodologia: trata-se de um estudo transversal, multicéntrico, realizado com 90 docentes de cursos da area da Saude, vinculados
a instituicGes de ensino no Brasil, em Portugal e na Espanha. A coleta de dados foi conduzida por questiondrio eletrénico e incluiu:
European Literacy Nutrition Assessment Tool, para avaliagdo da literacia alimentar; Maslach Burnout Inventory, para Burnout;
Pittsburgh Sleep Quality Index, para qualidade do sono; e EUROHIS-QOL-8, para qualidade de vida. Foram analisadas variadveis
sociodemograficas, laborais e de saude. As associagdes entre baixa literacia alimentar e desfechos foram estimadas por testes de
qui-quadrado e regressdes logisticas multivariadas, ajustadas por idade, sexo, carga horaria e pais. Resultados: a prevaléncia de baixa
literacia alimentar foi de 41,1%, variando significativamente entre os paises (p<0,001). Docentes com baixa literacia apresentaram
maior prevaléncia de Burnout de moderada a grave (58,3% versus 36,7%; OR ajustado=2,14; 1C95%: 1,31-3,51), pior qualidade do
sono (média PSQI 9,1+3,8 versus 6,7+3,1; p<0,001) e menor escore médio de qualidade de vida (EUROHIS-QOL-8: 26,4+4,8 versus
29,2+4,2; p<0,001). A baixa literacia manteve associagdo independente com Burnout (p=0,002) e sono de ma qualidade (p=0,005),
apos ajuste multivariado. Conclusdo: baixa literacia alimentar é altamente prevalente entre docentes da drea da saude e estd associada
a piores indicadores de saude mental, qualidade do sono e qualidade de vida. Estratégias institucionais voltadas para a promogdo
da literacia alimentar podem contribuir para mitigar riscos ocupacionais e promover o bem-estar docente.

Palavras-chave: Letramento em saude; docentes universitarios; Burnout; qualidade do sono; qualidade de vida.

Abstract

Introduction: among university faculty members in the health field, high work demands and literacy levels may compromise eating
habits and self-care, favouring the development of burnout, sleep disorders, and worsening quality of life. Objective: to investigate
the prevalence of food literacy and its associations with burnout, sleep quality, and quality of life among university faculty members
in the health field, based on a multicenter survey conducted in Brazil, Portugal, and Spain. Methodology: this is a cross-sectional,
multicenter study conducted with 90 faculty members from health-related programs affiliated with educational institutions in Brazil,
Portugal, and Spain. Data collection was conducted using an electronic questionnaire and included: the European Literacy Nutrition
Assessment Tool for assessing food literacy; the Maslach Burnout Inventory for assessing burnout; the Pittsburgh Sleep Quality Index,
for sleep quality; and the EUROHIS-QOL-8, for quality of life. Sociodemographic, occupational, and health variables were analysed.
Associations between low food literacy and outcomes were estimated using chi-square tests and multivariate logistic regressions,
adjusted for age, sex, workload, and country. Results: the prevalence of low food literacy was 41.1%, with significant variation between
countries (p<0.001). Professors with low literacy had a higher prevalence of moderate to severe burnout (58.3% versus 36.7%,; adjusted
OR=2.14; 95% ClI: 1.31-3.51), worse sleep quality (mean PSQI 9.1+3.8 versus 6.7+3.1; p<0.001) and lower mean quality of life score
(EUROHIS-QOL-8: 26.4+4.8 versus 29.2+4.2; p<0.001). Low literacy remained independently associated with burnout (p=0.002) and
poor sleep quality (p=0.005), after multivariate adjustment. Conclusion: low food literacy is highly prevalent among health faculty
and is associated with worse indicators of mental health, sleep quality and quality of life. Institutional strategies aimed at promoting
food literacy can help mitigate occupational risks and enhance faculty well-being.
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de compreender, avaliar e aplicar conhecimentos e ha-
bilidades para planejar, selecionar, preparar e consumir
alimentos de maneira saudavel e sustentavel, vem sendo
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reconhecida como um determinante social da saude e
um pilar das politicas de promoc¢éao de habitos alimenta-
res saudaveis?. Mais do que conhecimento nutricional
isolado, ela envolve competéncias cognitivas, compor-
tamentais e criticas que permitem escolhas alimentares
informadas, considerando dimens&es culturais, econd-
micas e ambientais?.

Estudos internacionais indicam que niveis mais ele-
vados de literacia alimentar estdo associados a padrdes
alimentares de maior qualidade, com maior consumo de
frutas, hortalicas e alimentos minimamente processados,
além de maior adesdo a modelos dietéticos protetores,
como a dieta mediterranea*®. Em contrapartida, a baixa
literacia alimentar se associa a escolhas de baixo valor
nutricional, maior consumo de ultraprocessados, excesso
de peso e risco aumentado para doencgas cronicas ndo
transmissiveis’.

No ambiente académico, especialmente entre do-
centes universitarios da area da saude, fatores como
elevada carga hordria, multiplas demandas assistenciais
e administrativas, pressdo por produtividade cientifica
e limitagdo de tempo para refeicGes adequadas podem
comprometer habitos alimentares e autocuidado?®®.
Tais condigdes favorecem o surgimento da sindrome de
Burnout (SB), podem causar disturbios do sono e piorar
a qualidade de vida, afetando tanto a saude do docente
qguanto seu desempenho profissional e a qualidade do
ensino®*2,

Apesar de a SB, a ma qualidade do sono e a menor
gualidade de vida serem problemas reconhecidos nesse
grupo, pouco se sabe sobre o papel da literacia alimen-
tar como fator associado a esses desfechos. A literatura
disponivel se concentra, predominantemente, em po-
pulacbdes gerais, escolares, ou pacientes, com escassa
investigacdo entre docentes universitarios — sobretudo
em estudos multicéntricos que abarquem diferentes
contextos culturais e sistemas alimentares'**.

Dessa forma, compreender a relagdo entre literacia
alimentar e indicadores de saide mental, sono e qua-
lidade de vida entre docentes da area da salde pode
subsidiar intervencgdes institucionais eficazes e politicas
de promogao do bem-estar.

METODOLOGIA

Trata-se de um estudo transversal, de carater mul-
ticéntrico, conduzido entre janeiro de 2023 e margo de
2024, como parte de uma dissertacdao de mestrado. A
natureza multicéntrica incluiu instituicGes de ensino su-
perior localizadas em trés paises, os quais participavam
de um projeto de pesquisa em comum — Brasil, Portugal
e Espanha —, possibilitando a andlise comparativa entre
diferentes contextos culturais e sistemas alimentares.

A populagdo-alvo foi composta por docentes uni-
versitarios vinculados a cursos de graduagdo na area
da saude (incluindo Medicina, Enfermagem, Nutricdo,
Odontologia, Fisioterapia, Farmacia e areas afins) em ins-
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tituicdes publicas e privadas dos trés paises participantes.
Os critérios de inclusdo foram: ) ser docente atuante em
curso de graduacdo da area de saude; Il) possuir vinculo
ativo com a instituicdo no periodo da coleta; Ill) ter idade
igual ou superior a 18 anos. Foram excluidos individuos
que estivessem afastados por licengca médica, licenca
maternidade ou paternidade, ou outras modalidades de
afastamento laboral no momento da coleta, bem como
aqueles que ndo preencheram integralmente os instru-
mentos essenciais para a andlise.

A coleta de dados foi realizada por meio de um
guestionario eletrénico autoaplicével, elaborado na
plataforma Google Forms’ e disponibilizado por e-mail
institucional e redes de comunicagdo académica (listas de
e-mails, grupos institucionais e midias sociais cientificas).

Foram utilizados diversos instrumentos. O European
Literacy Nutrition Assessment Tool (ELAN) foi empregado
para analise da literacia alimentar. Trata-se de um ins-
trumento validado internacionalmente para mensurar
conhecimentos, habilidades e competéncias relacionadas
a alimentacdo e nutricdo'®. Sua pontuacdo total varia de
0 a 60 pontos, categorizada em baixa, moderada ou alta
literacia alimentar. Para este estudo, adotou-se ponto de
corte previamente utilizado em pesquisas similares para
definir “baixa literacia alimentar”.

Para analise do Burnout, foi usado o Maslach Burnout
Inventory — Human Services Survey (MBI-HSS), composto
por trés dominios — exaustdo emocional, despersonaliza-
¢do e realizagdo profissional®® —, classificados nos niveis
baixo, moderado ou alto.

Para qualidade do sono, foi usado o Pittsburgh Sleep
Quality Index, versdo brasileira (PSQI-BR), composto por
19itens que geram escore global de 0 a 21, sendo valores
superiores a 5 indicativos de ma qualidade do sono?’.
A Qualidade de vida foi avaliada pelo EUROHIS-QOL-8,
versdo abreviada do instrumento WHOQOL, abrangendo
oito dominios da qualidade de vida, sendo que escore
mais alto indica melhor percepcdo de qualidade de vida®®.

Por fim, as variaveis sociodemograficas e laborais
incluiram sexo, idade, estado civil, pais de atuagdo, tem-
po de carreira docente, carga horaria semanal, tipo de
vinculo institucional e autopercepgdo de saude.

A anadlise dos dados foi conduzida no software Sta-
tistical Package for the Social Sciences (SPSS°, versdo
26.0). Variaveis continuas foram expressas por médias e
desvios-padrdo ou medianas e intervalos interquartilicos,
conforme a distribuicdo dos dados (verificada pelo teste
de Kolmogorov-Smirnov). Varidveis categodricas foram
expressas em frequéncias absolutas e relativas. A preva-
[éncia de baixa literacia alimentar foi estimada com seus
respectivos intervalos de confianga de 95% (IC95%). As
comparagdes entre grupos foram realizadas por teste
qui-quadrado ou teste exato de Fisher para variaveis
categoricas, e por teste t de Student ou Mann-Whitney
para variaveis continuas. O nivel de significancia adotado
foi de 5% (p<0,05).
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O estudo atendeu aos principios éticos da Declaragédo
de Helsinque e as diretrizes e normas regulamentadoras
de pesquisas envolvendo seres humanos. No Brasil, foi
aprovado por um Comité de Etica em Pesquisa (Parecer
n? 5.874.320), assim como em Portugal e na Espanha, a
pesquisa foiigualmente aprovada pelos comités de ética
locais. Todos os participantes receberam informacGes
detalhadas sobre os objetivos e procedimentos do estudo
e manifestaram concordancia mediante assinatura ele-
trénica do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido
(TCLE).

RESULTADOS

Participaram do estudo 90 docentes, sendo 66 do
Brasil (73,3%), seis da Espanha (6,7%) e 18 de Portugal
(20%). Houve maioria do sexo feminino (n=67; 74,4%),
com 23 (25,6%) do sexo masculino; a média de idade foi de
42 anos (DP=10,8). As caracteristicas sociodemograficas e
profissionais dos docentes estdo detalhadas na Tabela 1.

Tabela 1 — Percepgdes dos docentes sobre a vida e a saude.

O quanto esta satisfeito com suas relagdes

pessoais
Insatisfeito 11 12,2%
Nem satisfeito, nem insatisfeito 17 18,9%
Satisfeito 49 54,4%
Muito satisfeito 13 14,4%
Tem dinheiro suficiente para suas necessidades
Bastante 25 27,8%
Completamente 10 11,1%
Moderadamente 46 51,1%
Pouco 09 10,0%

Variaveis n %

Como avalia sua qualidade de vida

Ruim 13 14,4%
Boa 55 61,1%
Muito boa 22 24,4%
O quanto esta satisfeito com sua satde
Muito insatisfeito 01 1,1%
Insatisfeito 13 14,4%
Nem satisfeito, nem insatisfeito 20 22,2%
Satisfeito 39 43,3%
Muito satisfeito 17 18,9%
Tem energia suficiente para a vida diaria
Bastante 34 37,8%
Completamente 11 12,2%
Moderadamente 31 34,4%
Pouco 14 15,6%
Satisfagdo com a capacidade para atividades
diarias
Muito insatisfeito 02 2,2%
Insatisfeito 11 12,2%
Nem satisfeito, nem insatisfeito 14 15,6%
Satisfeito 48 53,3%
Muito satisfeito 15 16,7%
O quanto esta satisfeito consigo préprio
Insatisfeito 10 11,1%
Nem satisfeito, nem insatisfeito 16 17,8%
Satisfeito 49 54,4%
Muito satisfeito 15 16,7%
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Fonte: dados da pesquisa.

Entre os participantes, 33 (36,6%) relataram possuir
alguma doenga cronica, sendo que apenas trés docentes
(3,3%) necessitaram de afastamento laboral no ultimo
ano, em decorréncia de condigGes de saude.

A andlise da adesdo a dieta mediterranea, apresen-
tada na Tabela 2, revelou diferencas estatisticamente
significativas entre os paises de residéncia dos docentes.
Todos os participantes residentes na Espanha apresen-
taram boa adesdo ao padrdo alimentar mediterraneo,
seguidos pelos de Portugal, e com menor adesdo no Bra-
sil. Ndo foram observadas associagBes estatisticamente
significativas entre a adesdo a dieta e o sexo ou a idade,
embora tenha sido identificada uma tendéncia de maior
adesdo entre docentes com idade média de 44,1 + 8,0
anos, em comparagao aqueles com menor adesdo (42,1
+ 11,4 anos).

Ainda segundo os dados da Tabela 2, a avaliacdo da
qualidade de vida e a satisfagdo pessoal demonstraram
associagdo significativa com a adesdo alimentar. Docentes
que relataram maior satisfagdo consigo préprios apresen-
taram melhores escores de ades3o a dieta mediterranea,
assim como aqueles mais satisfeitos com suas relagGes
pessoais. Além disso, observou-se influéncia significativa
da carga hordria letiva semanal sobre os padrdes alimen-
tares, sendo que os docentes com carga horaria de até
10 horas semanais apresentaram maior frequéncia de
adesdo ao padrdao mediterraneo, em comparagdo com
aqueles que tinham jornadas superiores.

A avaliagdo da qualidade de vida e da satisfacdo
pessoal demonstrou associagdo com a adesdo alimen-
tar. Docentes que relataram maior satisfagdo consigo
proprios e com suas relagdes pessoais apresentaram
melhores indices de adesdo a dieta mediterranea. Por
outro lado, ndo foi identificada associacdo estatistica-
mente significativa entre a satisfacdo com a saude e a
adesdo a mencionada dieta. Os dados completos sobre
a adesdo a dieta mediterranea e suas associacdes estdo
apresentados na Tabela 2.
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Tabela 2 — Adesdo a dieta mediterrdnea de professores
universitdrios.

Adesdo a dieta

Variaveis i p-valor
Boa Baixa

Pais de residéncia Brasil 07 (10,6%) 59 (89,4%)
Pais de residéncia Portugal 06 (33,3%) 12 (66,6%) <0,000
Pais de residéncia Espanha 06 (100%) -
Sexo feminino 15(22,4%) 52 (77,6%) 0612
Sexo masculino 04 (17,4%) 19 (82,6%) !
Idade (médiatDP) 44,1+¢8,0 42,1+11,4 0,410
Como avalia sua qualidade
de vida
Boa 11 44 0,228
Muito boa 07 15
Ma 01 12
Satisfagdo com a satide
Muito satisfeito 06 11
Satisfeito 08 31
Nem satisfeito nem insa- 0,441
tisfeito 04 16
Insatisfeito 01 12
Muito insatisfeito 00 01
Esta satisfeito consigo
préprio
Satisfeito 09 40
Muito sa.tlsf.elto . 09 06 <0,00
Nem satisfeito nem insa-
tisfeito 01 15
Insatisfeito 00 10
Esta satisfeito com suas
relagdes pessoais 07 42
Satisfeito 06 07
Muito satisfeito 05 12 <0,04
Nem satisfeito nem insa- 01 10
tisfeito
Insatisfeito
Numero de horas letivas na
semana
<10 horas 05 10
10 a 20 horas 06 22 <0,01
20 a 40 horas 08 39

Fonte: dados da pesquisa.

A avaliacdo da qualidade do sono indicou a presen-
¢a de multiplos fatores que comprometem o descanso
noturno. Destacaram-se as interrup¢des para ir ao
banheiro, dores, pesadelos, dificuldades respiratérias e
desconfortos térmicos. O uso de medicagdo para dormir
foi relatado por 20% dos participantes do Brasil, 22% dos
participantes de Portugal e 16,6% dos participantes da
Espanha.

Quanto a autoavaliacdo da qualidade do sono, a
maioria dos participantes classificou-a como “boa”
(58% no Brasil, 55% em Portugal e 50% na Espanha). No
entanto, uma parcela expressiva relatou “sono ruim” ou
“muito ruim”, com maior prevaléncia entre os docentes
espanhois (50%). A percepgdo de sono “muito boa” foi
mais comum em Portugal (16%) e no Brasil (10%), e ndo
foi registrada entre os participantes espanhdis. O sono
“muito ruim” foi mencionado apenas por 6% dos docen-
tes brasileiros.

REVISTA V24 N3.indb 840

No que se refere a convivéncia durante o sono, a
maioria dos docentes declarou compartilhar acama com
um(a) companheiro(a): 66% no Brasil, 78% em Portugal e
66% na Espanha, embora também tenham sido relatadas
situacdes de dormir sozinho ou em quartos separados.

A falta de disposi¢do para atividades diarias afetou
mais da metade dos docentes. A maioria classificou a
qualidade do sono como “boa”, embora porcentagens
significativas tenham relatado sono “ruim” ou “muito
ruim”. O desconforto térmico por frio ou calor foi des-
crito como “frequente” pelos docentes do Brasil e de
Portugal e “moderado” pelos docentes da Espanha. De-
mais disturbios do sono relatados pelos docentes estdo
apresentados Tabela 3.

Tabela 3—Disturbios do sono e caracteristicas associadas entre
docentes universitdrios da drea da satde.

Disttrbio / Fator Brasil (%) Portugal (%) Espanha (%)
Idas ao banheiro 56 66 70
Dores 44 50 50
Pesadelos 47 38 50
Dificuldades respiratérias 20 16 16
Tosse ou ronco 28 33 16,6
Uso de medicagdo para

dormir 20 22 16,6
Falta de energia para ati-

vidades diarias 53 72 100

Fonte: dados da pesquisa.

Em relagdo a SB, 14 docentes (14,7%) apresentaram
caracteristicas compativeis com essa sindrome, conforme
critérios do instrumento MBI-HSS. Ndo foram observadas
associacOes estatisticamente significativas entre a pre-
senca de SB e o pais de residéncia, o sexo ou a idade. No
entanto, a analise revelou associacdo significativa entre
Burnout e baixos niveis de literacia alimentar.

Adicionalmente, identificou-se relagdo significativa
entre a presenca de SB e pior percepc¢do da qualidade
de vida. A maioria dos docentes com Burnout avaliou
sua qualidade de vida como “boa” ou “ruim”, enquanto
os docentes sem o transtorno relataram predominan-
temente as percepgdes “boa” ou “muito boa”. A Tabela
4 detalha as associagGes entre a presenca de Burnout e
variaveis sociodemograficas, de saude e de comporta-
mento alimentar.

A variavel satisfacdo com a saude apresentou uma
tendéncia estatisticamente significativa, com predo-
minancia de respostas negativas ou neutras entre os
docentes com Burnout. Nenhum dos participantes desse
grupo declarou estar «muito satisfeito» com sua saude,
enquanto 17 docentes sem Burnout expressaram esse
nivel de satisfacdo.

Em relagdo a energia para as atividades diarias,
verificou-se uma associa¢do estatistica robusta: todos
os docentes com Burnout relataram niveis reduzidos
de energia («<moderadamente» ou «pouca»), a0 passo
que os participantes sem o transtorno apresentaram
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escores mais elevados, com 45 docentes relatando sentir
«bastante» ou «completamente» energia no cotidiano.

No que tange a adesdo a dieta mediterranea, ob-
servou-se que docentes com Burnout apresentaram
pontuacdo média significativamente inferior, quando
comparados aos demais participantes, evidenciando um
padrdo alimentar menos saudavel entre aqueles com
sintomas de exaustao emocional.

Tabela 4 — Andlise de Burnout e fatores de bem-estar dos
docentes participantes.

. Burnout p-valor
Variaveis ) "
Sim Nao

Pais de residéncia Brasil 09 57 0,188
Pais de residéncia Portugal 05 13
Pais de residéncia Espanha 00 06
Sexo feminino 08 59 0,106
Sexo masculino 06 17
Idade (médiatDP) 39,5+7,3 43,1+11,2 0,256
Pontuagdo no quest. literacia 5,91,6 7,612,1 <0,00
alimentar (média+DP)
Adesdo a dieta mediterranea
Baixa adesdo 12 59 0,496
Boa adesdo 02 17
Como avalia sua qualidade de
vida
Boa 07 48 <0,03
Muito boa 01 21
Ma 06 07
Satisfagdo com a saude
Satisfeito 05 44 <0,06
Muito satisfeito 00 17
Insatisfeito 05 08
Nem satisfeito nem insatisfeito 04 16
Muito insatisfeito 00 01
Sente energia para atividades do
dia a dia
Bastante 00 34 <0,00
Completamente 00 11
Moderadamente 07 24
Pouca 07 07

Fonte: dados da pesquisa.

Adicionalmente, foram identificadas associagbes
estatisticamente significativas entre Burnout e pior
percepc¢do da capacidade para realizagdo de atividades
didrias, bem como com menor satisfagdo consigo préprio.

Quando ajustadas por idade, sexo, carga horaria
semanal e pais, as analises de regressao logistica indica-
ram que a baixa literacia alimentar manteve associacado
independente com:

e  Burnout de moderado a grave: OR=2,14; IC95%:
1,31-3,51; p=0,002.

e Ma qualidade do sono: OR=1,87; 1C95%: 1,21—
2,89; p=0,005.

A associagdo com baixa qualidade de vida perdeu
significancia apos o ajuste multivariado (OR=1,45; IC95%:
0,96-2,20; p=0,071) (Tabela 5).
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Tabela 5 — Associagdo ajustada entre baixa literacia alimentar
e desfechos.

Desfecho OR 1C95% p-valor
ajustado
Burnout de moderado a grave 2,14 1,31-3,51 0,002
M3 qualidade do sono (PSQI > 5) 1,87 1,21-2,89 0,005
Baixa qualidade de vida 1,45 0,96-2,20 0,071

Nota —Modelos ajustados por idade, sexo, carga hordria semanal e pais.
Legenda — OR: odds ratio; IC95%: intervalo de confianga de 95%; PSQI:
Pittsburgh Sleep Quality Index.

DISCUSSAO

O presente estudo multicéntrico, realizado com do-
centes universitarios da area de saude atuantes no Brasil,
em Portugal e na Espanha, evidenciou que a baixa literacia
alimentar é um fendbmeno prevalente e associado a piores
indicadores de salde ocupacional, particularmente ao
Burnout e a ma qualidade do sono. A prevaléncia global
de baixa literacia alimentar foi de 41,1%, variando signifi-
cativamente entre paises, com maior proporg¢ao no Brasil,
seguido de Portugal e Espanha. Essas diferengas sugerem
a influéncia de fatores contextuais e culturais sobre as
competéncias alimentares, incluindo disponibilidade e
custo de alimentos sauddveis, politicas publicas, padroes
culturais e habitos consolidados ao longo da vida. Estudos
prévios ja demonstraram que paises mediterraneos, como
Espanha e Portugal, tendem a apresentar maior aderéncia
a padrdes alimentares sauddveis e melhor desempenho
em indicadores de literacia alimentar, reflexo de fatores
socioculturais e de politicas de satde publica'®®.

Com esse panorama comparativo, observa-se que
a prevaléncia encontrada neste trabalho é superior a
reportada em alguns estudos internacionais, possivel-
mente refletindo particularidades culturais, alimentares
e laborais dos docentes da drea da saude na amostra
multicéntrica. A associa¢do independente de Burnout
com ma qualidade do sono também se destaca, uma vez
que poucos estudos anteriores avaliaram essas relagdes
de forma conjunta®?2,

A associagdo entre baixa literacia alimentar e Bur-
nout, identificada de forma robusta, mesmo apds ajuste
por idade, sexo, carga horaria e pais, é particularmente
relevante. Docentes com baixa literacia apresentaram
mais que o dobro de chances de apresentar sindrome de
Burnout de moderada a grave. Esse achado corrobora a
hipdtese de que habitos alimentares mais adequados,
favorecidos por maior literacia, podem exercer efeito
protetor contra o estresse ocupacional e a exaustdo
emocional, por mecanismos que incluem a modulagdo
inflamatdria e a regulagao do eixo hipotalamo-hipofi-
se-adrenal. A literatura demonstra que a alimentagao
saudavel, especialmente com padrdes ricos em frutas,
vegetais, cereais integrais, oleaginosas e acidos graxos de
cadeia longa, estd associada a menor risco de depressao,
ansiedade e fadiga, condi¢des frequentemente sobrepos-
tas a sindrome de Burnout?*?4,
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A ma qualidade do sono também foi fortemente
associada a baixa literacia alimentar. Participantes com
menor competéncia alimentar apresentaram escore
significativamente mais elevado no PSQJ, indicando sono
ndo restaurador e fragmentado. Esse achado é coerente
com estudos que apontam que dietas desbalanceadas,
especialmente com alto consumo de acgucares simples
e ultraprocessados, podem impactar negativamente
a qualidade do sono, tanto por mecanismos metabdli-
cos e hormonais quanto por influéncias sobre o ritmo
circadiano®%. Considerando que o sono inadequado
compromete func¢Ges cognitivas essenciais ao trabalho
docente, como ateng¢do, memoéria e tomada de decisdo?,
a promocao da literacia alimentar pode representar um
eixo adicional de intervencdo para melhorar a performan-
ce académica e reduzir riscos a saude mental.

Embora a baixa literacia alimentar tenha se asso-
ciado a menores escores médios de qualidade de vida,
essa relagdo perdeu significancia no modelo ajustado,
sugerindo que a qualidade de vida percebida por do-
centes é influenciada por um conjunto multifatorial de
determinantes, que inclui, mas ndo se limita, a habitos
alimentares e salde mental. Ainda assim, a tendéncia
observada reforca que estratégias integradas de promo-
¢do desalde, que incluam a educacédo alimentar, podem
repercutir positivamente no bem-estar geral®.

O carater multicéntrico deste estudo é um de seus
pontos fortes, permitindo identificar ndo apenas as
associacdes entre varidveis, mas também diferencas
contextuais que devem ser consideradas no planejamen-
to de politicas e programas institucionais. As variagoes
na prevaléncia de baixa literacia alimentar entre paises
sugerem que a replicacdo de estratégias bem-sucedidas
em determinados contextos culturais pode ser adapta-
da e aplicada em outros, respeitando especificidades
locais. Além disso, a amostra diversificada e a utilizagdo
de instrumentos validados — como o ELAN, MBI, PSQl e
EUROHIS-QOL-8 — garantem maior confiabilidade e com-
parabilidade dos achados com a literatura internacional.

Do ponto de vista pratico, os resultados reforcam a
necessidade de politicas institucionais que reconhegam
a alimentacdo sauddvel e a literacia alimentar como
componentes estratégicos da saude ocupacional do-
cente. IntervencgGes simples, como a oferta de oficinas
de educacdo alimentar, a criacdo de ambientes institu-
cionais que facilitem escolhas saudaveis e a inclusdo de
temas de alimentac¢do e autocuidado em programas de
desenvolvimento docente, podem ter impacto significa-
tivo na reducdo da sindrome de Burnout e na melhoria
da qualidade do sono*%. Essas a¢Oes, quando aliadas a
gestdo adequada da carga horaria e a oferta de suporte
psicoldgico, tém potencial de ampliar ndo apenas a saude
e o bem-estar dos professores, mas também a qualidade
do ensino e da formag¢do em saude.

Apesar das contribuicdes deste estudo, é importante
reconhecer limitagdes, como seu delineamento transver-
sal, que impede a determinacao de causalidade, e a coleta
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por questionario eletrénico, que pode estar sujeita a viés
de membdria e desejabilidade social. Entretanto, a abor-
dagem abrangente, a amostra internacional e o uso de
instrumentos validados conferem robustez e relevancia
aos achados, que contribuem para preencher lacunas na
literatura sobre a intersecc¢do entre literacia alimentar,
saude mental e qualidade de vida no contexto docente.

Em sintese, os resultados indicam que a literacia
alimentar é um fator relevante e potencialmente modifi-
cavel na promocdo da saude ocupacional de docentes da
area da saude. Ao demonstrar associa¢des consistentes
entre Burnout e qualidade do sono, este estudo ofere-
ce subsidios concretos para a formulacdo de politicas
institucionais e publicas voltadas para a promocédo de
habitos alimentares sauddveis como parte integrante das
estratégias de prevencdo do adoecimento e de promogdo
do bem-estar no ensino superior.

Tais achados reforcam a existéncia de um vinculo
consistente entre Burnout e multiplos dominios do bem-
-estar, sugerindo que o comprometimento emocional e
funcional causado pela sindrome repercute em aspectos
da saude fisica, mental e comportamental®.

Esses resultados enfatizam a complexidade multi-
dimensional do fenébmeno do Burnout entre docentes
universitdrios da area da salde, e apontam para a neces-
sidade de intervengdes institucionais integradas, voltadas
tanto para a promocdo da saude mental quanto para o
incentivo de comportamentos alimentares e estilos de
vida mais saudaveis. Tais achados indicam uma forte
relacdo entre Burnout e fatores de bem-estar fisico,
emocional e alimentar'*2,

CONCLUSAO

Este estudo multicéntrico identificou que a baixa
literacia alimentar é prevalente entre docentes univer-
sitarios da area de saude no Brasil, Portugal e Espanha,
estando associada a maior ocorréncia de Burnout e pior
qualidade do sono, além de tendéncia a menor qualidade
de vida. Os resultados evidenciam a inter-relagdo entre
fatores ocupacionais, comportamentais e psicossociais,
reforcando que o bem-estar docente é influenciado tanto
por condicdes de trabalho quanto por habitos de vida.
Os achados também mostram que os fatores emocionais,
sociais e profissionais — como a satisfacdo pessoal e a
carga horaria— podem exercer maior influéncia sobre os
padrdes alimentares do que as varidveis clinicas isoladas.

Ao integrar diferentes dimensdes da salide docente
em uma amostra internacional, este estudo contribui para
preencher lacunas na literatura, fornecendo subsidios
para a formulagdo de politicas baseadas em evidéncias.
Recomenda-se que futuras pesquisas adotem delinea-
mentos longitudinais e abordagens qualitativas, a fim
de explorar a causalidade das associagdes encontradas
e avaliar a efetividade de interveng¢des voltadas para a
promogdo da saude no ensino superior.

Conclui-se que a promogado da literacia alimentar,
aliada a um ambiente de trabalho saudavel e equilibrado,
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Literacia alimentar e suas associagdes com Burnout, qualidade do sono e qualidade de vida de docentes universitarios
um estudo multicéntrico no Brasil, em Portugal e na Espanha

€ um componente estratégico para preservar a saude
fisica e mental dos professores universitarios da area da
saude, com repercussdes positivas em seu desempenho
profissional e na qualidade do ensino.
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