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Titulo - AlteracBes do padréo de consumo alimentar em virtude da pandemia de Covid-19

Resumo

A pandemia por Covid-19, problema que assolou a humanidade nos ultimos anos, e que em
Portugal teve particular relevancia entre marco de 2020 e fevereiro de 2022, teve impacto
sobre diversos aspetos da vida das pessoas, e entre eles também sobre os habitos diarios, e

provavelmente sobre os habitos de consumo alimentar.

Pretendeu-se, com este estudo, perceber até que ponto a pandemia por Covid-19 teve
impacto e induziu algum tipo de alteragdo na forma como o consumidor escolhe os alimentos

e na forma como os adquire.

Essencialmente pretendeu-se avaliar a sensibilidade do consumidor no que respeita a
consciéncia da escassez de bens alimentares e das roturas que tiveram lugar nos periodos
de confinamento (food security) e da forma como os alimentos podem ser ou ndo objeto

causador de doenca, mediante determinadas circunstancias (food safety).

O estudo foi baseado num inquérito realizado exclusivamente online, com uma amostra de
259 individuos.

Pela analise das respostas concluiu-se que existiu uma reavaliagéo das escolhas alimentares
dos consumidores, assistindo-se a um maior interesse em refeicdes caseiras e a um foco
renovado na nutricdo e no bem-estar. Houve igualmente uma tendéncia para o acentuar da
dependéncia de servigos de entrega de alimentos online e do comércio eletronico de produtos
de mercearia, remodelando o panorama do retalho alimentar ao mesmo tempo que ficou
patente a ligagdo intrinseca entre a seguranca alimentar e a seguranga dos alimentos,
destacando a importancia da existéncia de medidas de seguranga robustas para protecao da

saude publica e da cadeia de abastecimento.

Palavras-chave: Pandemia, Covid-19, Alimentagcdo, Seguranca alimentar, Seguranca dos

alimentos



Title - Changes in the pattern of food consumption due to the Covid-19 pandemic.

Abstract

This master's thesis addresses a topic that has impacted humanity over the past three years

and its implications on consumer eating habits.

The aim of this study was to understand the extent to which the Covid-19 pandemic affected

and induced changes in how consumers select and acquire food

Essentially it sought to assess consumer sensitivity regarding awareness of food scarcity and
shortages during periods of confinement (food security), as well as how these circumstances
may or may not lead to illness (food safety).

The study was based on an online survey exclusively, with a sample of 259 individuals.
Through the analysis of the responses, it was concluded that there was a reassessment of
consumers' food choices, with a greater interest in homemade meals and a renewed focus on
nutrition and well-being. There was also a tendency to increase reliance on online food delivery
services and e-commerce for grocery products, reshaping the landscape of the food retail
industry. At the same time, the intrinsic connection between food safety and the safety of food
was evident, highlighting the importance of robust safety measures to protect public health and
the supply chain.

Keywords: Pandemic, Covid-19, Nutrition, Food Safety, Food Security



indice

Declaracéo

Agradecimentos

Resumo

Abstract

indice

indice de Gréficos

indice de Tabelas

Lista de Abreviaturas

Relatério de Actividades

Introducéo

Revisao de literatura

Material e Métodos

Resultados

Discussao

Concluséao

Bibliografia

Anexos

Vi

Vi

vii

12

13

24

32

34

39



indice de Gréficos

Gréfico 1. Durante o periodo de confinamento teve em conta, ha aquisicdo de bens

alimentares, o seu formato de apresentacdo (embalado, ndo embalado)?.................. 14

Gréfico 2. Durante o periodo de confinamento deu preferéncia, no que respeita ao método
de conservacdo, a compra de alimentos de longa duragéo (conservas, produtos congelados,

alimentos secos de 10Nga AUIAGAD)?.......ceuiiiiiiiiiiiiiieieeeeeeeee e 14

Grafico 3. Durante o periodo de confinamento deixou de consumir algum género

o114 =T 0] K1 [0 12PN 15

Grafico 4. Durante o periodo de confinamento procedia a desinfecdo das embalagens de

2 L[] 1 (0 LTS 15

Gréfico 5. A preocupacdo com a escolha de alimentos, formato de apresentacdo e

higienizacdo manteve-se depois do confinamMeENtO?.........ccccevvuririiiiiiiiiiiirie, 16

Grafico 6 Considera que o virus responsavel pela Covid-19 se transmite através dos

o LT T=T 010 LT 16

Grafico 7. Considera que o virus responsavel pela Covid-19 pode utilizar as embalagens

como veiculo para disseminacao da dOENCA?.........uuuuuviiiriiieiiereierererererre e e eeeeee e e eeeeees 17
Gréfico 8. Antes da pandemia, a maior parte das refeicdes que consumia eram...... 17

Gréafico 9. Com a pandemia, a maior parte das refeicdes que passou a consumir

Grafico 10. Antes da pandemia, onde costumava realizar habitualmente as suas compras de

ProdULOS AlIMENTAIES?. ..ottt e e e e e e e e e e anne e 18

Grafico 11. Com a pandemia, onde costumava realizar as suas compras de produtos

Al BN AN S 2. ..o e 19

Grafico 12. Antes da pandemia, como costumava realizar habitualmente as suas compras

de produtos aliMENTArES?.......ccooeii i e 19

Grafico 13 Com a pandemia, como costumava realizar as suas compras de produtos

e 1 T[] 1= ST X T TT 20

vii



Gréfico 14 Deixou de pedir entrega de alimentos ao domicilio (incluindo refei¢cdes prontas)
com receio da falta de condicbes de higiene e seguranca dos alimentos no processo de
2.1 0 [ o PP 20

Grafico 15 Deixou de pedir entrega de alimentos ao domicilio (incluindo refeicbes prontas)
com receio da falta de condicbes de higiene e seguranca dos alimentos no
EFANSPOITE?. .. 21

Grafico 16. Quando foi anunciado o primeiro confinamento receou pela escassez ou

inexisténcia de determinados AliMENTOS?. ... ...u. et e e e reas 21

Gréfico 17 Quando soube do primeiro confinamento comprou, em especial, algum produto

alimentar para armazenar €M CASA?.........uuueeriiiuririiieeeee i e e e e s e e e e s e snbeeeee e 22

Grafico 18. Durante o confinamento teve dificuldade em comprar algum bem

2 11 [=] = R 22

viii



indice de Tabelas

Tabela 1 Caracteristicas Sociodemograficas da amostra 12,13



Lista de abreviaturas

BSE.....Bovine Spongiform Encephalopathy (Encefalopatia Espongiforme Bovina)
DGAV.....Direcao Geral da Alimentacao e Veterinaria

EFSA.....European Food Safety Authority (Autoridade Europeia para a Seguranca dos
Alimentos)

EPI..... Equipamento de protecédo individual

FAO.....Food and Agriculture Organization of the United Nations (Organizacdo das Nacdes
Unidas para a Alimentacgéo e Agricultura)

FDA..... Food and Drug Administration (Departamento Americano para a Regulamentacao e
Licenca de uso de Farmacos)

HACCP..... Hazard Analysis and Critical Control Point (Andlise de Perigos e Controlo de
Pontos Criticos)

OMS Organizagdo Mundial de Saude

SARS-CoV-2..... Severe acute respiratory syndrome coronavirus 2 (coronavirus da sindrome
respiratoria aguda grave 2)

SGSA.....Sistema de Gestdo da Seguranca Alimentar

WHO  World Health Organization (Organizacdo Mundial de Saude)



1 Relatorio de Atividades

Ao longo do primeiro momento de estagio foram desenvolvidas atividades de &ambito
laboratorial no decorrer de um projeto da area de seguranca dos alimentos, associado ao
estudo de queijos provenientes de uma industria em Azeitdo, cujo mote era a identificacao de

microrganismos patogénicos, com foco na Listeria monocytogenes.

O trabalho laboratorial, que consistia na colheita de amostras de queijos de Azeitdo e analise
laboratorial com contagem e/ou pesquisa de L. monocytogenes, Campylobacter spp. e
Salmonella spp., estaria articulado com um estagio extra-muros, a realizar na Autoridade de
Seguranca Alimentar e Econdmica (ASAE), e que versaria sobre a analise de risco associada

a Listeria monocytogenes.

No entanto, por vicissitudes do periodo pandémico, nao foi possivel terminar o projeto em
laborat6rio, ndo tendo sido igualmente possivel iniciar o referido estagio na ASAE.

Optou-se, assim, pelo desenvolvimento de um inquérito realizado em modo online, através do
qual se pretendeu avaliar até que ponto a vivéncia da pandemia de Covid-19 provocou, ou
ndo, alteragbes no padréo de comportamento do consumidor. A analise as 259 respostas a
este inquérito conduziu a realizacao da presente dissertacdo de mestrado.



2 Introducéao

A 11 de Marco de 2020, guando o numero de infec6es em Portugal atingia os cinquenta
e hove casos, a Organizacdo Mundial de Saude (OMS) declarava a Covid-19 como pandemia,
alertando para a rapidez da sua propagacédo, com um registo de 114 paises afetados, volvidos
4 meses desde o seu inicio (ONU News 2020).

A agora denominada pandemia de Covid-19, que comec¢ou por ser uma infecao respiratéria
viral, de origem desconhecida, foi detetada primeiramente em Wuhan, na China, e
prontamente reportada a OMS tendo sido nomeado ja em 2020, pelo Comité Internacional de
Taxonomia de Virus como SARS-CoV-2 - Severe Acute Respiratory Syndrome Coronavirus 2
(Ali et al. 2020).

O surto, até entdo associado a um mercado situado na provincia chinesa de Wuhan, e onde
sdo comercializados os mais variados produtos alimentares, nomeadamente diversos tipos
de animais vivos, marcaria o inicio de uma nova realidade, marcada pelo desconhecido, pela

incerteza e pelo medo (Hui et al. 2020) .

Tendo em conta a evolugdo da disseminagdo da doenca, e apos a confirmagdo dos primeiros
casos em Portugal, a 2 de marco de 2020, foram impostas medidas profilaticas e preventivas,
assim como um primeiro confinamento, iniciado no mesmo més, a que se seguiu outro em
Janeiro de 2021. O confinamento define-se como uma restricao da liberdade de circulagéo da
populacéo ou parte dela, que possa ter sido exposta a uma doenga contagiosa, por forma a
reduzir o risco de disseminacdo e contagio (Brooks et al. 2020). A pandemia de Covid-19
marcou, e continua a marcar, a realidade mundial dos ultimos 3 anos. Uma realidade que fez
repensar transversalmente a l6gica de vida estabelecida, pelo impacto fisico e psicolégico que
teve em cada pessoa. Da forma como se trabalha e como se comunica a forma de
relacionamento interpessoal, houve uma mudanca radical de paradigma, fruto de uma
necessaria adaptacdo as circunstancias, adaptacdo em alguns casos transitéria, noutros com
uma marca mais permanente, como 0 caso da adaptacdo ao teletrabalho, realidade
impulsionada pela pandemia mas que veio para ficar. O stress decorrente do periodo vivido,
nomeadamente dos periodos de receio, incerteza e privacao da liberdade, como no caso dos
confinamentos, leva, de forma geral, a alteracBes nos padrdes de consumo (Yau and Potenza
2013).

Se em determinadas areas as alteragfes impostas pela Covid-19 se destacaram e se mantém

até aos dias de hoje, existem setores da sociedade onde importa compreender se a pandemia



teve, de facto, alguma influéncia nos habitos e rotinas e, se sim, se se mantém e em que

moldes de desenrolou tal mudanca.

O setor alimentar passou por varios problemas causados quer por roturas de stock, quer por
impossibilidade de transporte de determinados produtos, quer pela prépria forma como os
consumidores passaram a adquirir os produtos. Importa, assim, explorar o impacto deste
periodo no gque respeita a consciéncia da escassez de bens alimentares e das roturas de
abastecimento (seguranca alimentar) bem como da forma como estes podem ser ou nao
objeto causador de doenca, mediante determinadas circunstancias (seguranca dos

alimentos).

O principal objetivo do presente estudo prende-se, entdo, com a andlise das possiveis
alteragbes no padrdo de consumo alimentar introduzidas pela pandemia de Covid-19,

nomeadamente pelos periodos de confinamento dela decorrentes.



3 Revisado de Literatura

O SARS-CoV-2 é um coronavirus com envelope, possuindo um RNA de cadeia
simples com polaridade positiva, pertencente a familia Coronaviridae. Existem quatro
subgrupos principais de Coronaviridae, conhecidos como alfa, beta, gama e delta. Destes, 0s
sub-grupos alfa e beta normalmente afetam mamiferos enquanto os subgrupos gama e delta
afetam sobretudo aves (Walker et al. 2019; Chen et al. 2020) .

Por norma, a fisiologia da particula do virus e a existéncia de um envelope néo dao informacéao
suficiente para determinar com certeza que espécies podem ser infetadas pelo virus, no
entanto, o conhecimento desta fisiologia é importante para determinar a sua persisténcia no
ambiente. Particulas de virus sem envelope tendem a resistir melhor a pressées ambientais
do que os virus com envelope, como 0 SARS-CoV-2 (Miranda and Schaffner 2019; Spriggs et
al. 2019).

Virus como 0 SARS-CoV-2, causadores de infe¢cbes respiratdrias, foram também encontrados

no trato gastrointestinal humano, tendo ai capacidade de proliferagédo

Os sintomas da infegdo por SARS-CoV-2 sdo geralmente semelhantes aos da gripe,
apresentando a maioria dos pacientes febre e tosse. Outros sintomas, também descritos nos
guadros leves a moderados da doenga, incluem dores de cabega, dificuldades respiratorias
(dispneia), producéo de expetoragdo e hemoptise. O periodo médio de incubagéo estimado
do SARS-CoV-2 é de aproximadamente 3 a 7 dias com base no relato dos primeiros casos
em Wuhan (Li et al. 2020).

Ainda que a origem do surto ndo seja alvo de consenso, foi proposto que 0 SARS-CoV-2 tenha
sido introduzido no mercado de venda de animais vivos em Wuhan, Hubei, China, tendo-se
posteriormente disseminado, aparentemente, sobretudo através de interagfes entre seres
humanos, o que foi confirmado pela ocorréncia de infegdo entre os membros de familias com
elementos infetados e profissionais de salde que trataram os primeiros doentes na China.
Ficou igualmente comprovado que esta transmissdo entre pacientes ocorre ndo apenas
naqueles que estdo sintomaticos, como também sdo transmissores 0s pacientes
assintoméaticos (Chan et al. 2020; Zhang et al. 2020).

O impacto direto e indireto desta crise, momento entendido como qualquer “tipo de
acontecimento imprevisto que cria incerteza, ameacando as rotinas diarias e colocando em
risco a realizacdo de certos fins pessoais” (Koos et al. 2017), originada pela pandemia de
Covid-19 no setor alimentar foi, desde logo, sentido quer pelos blogueios na cadeia de
distribuic@o quer pelo préprio comportamento do consumidor. Este viu-se forcado a alterar as

suas rotinas, nomeadamente as que envolviam a aquisicdo direta de refeicbes em



restaurante, assim como a aquisicao dos proprios bens alimentares nas mais diversas fontes,
desde grandes retalhistas as pequenas mercearias, em virtude ndo sé do receio decorrente
de possiveis contagios como do préprio confinamento em si, que limitava a liberdade de

circulagao.

O confinamento, ou lockdown, mais ndo é do que uma estratégia caracterizada por restringir
a liberdade de circulagéo das pessoas, forcando-as a um recolhimento nas suas habitagdes,
por forma a prevenir os contagios, tendo sido considerada uma das estratégias de

distanciamento social mais eficazes para travar a propagacao da Covid-19 (lacobucci 2020).

O desconhecimento do comportamento deste virus, da sua forma de transmissao e de como
poderia permanecer viavel em determinadas superficies, nomeadamente nos alimentos e em
superficies de contacto com alimentos, provocou um receio acrescido pelo consumo de
géneros alimenticios e também pelo seu perigo potencial para os consumidores e

trabalhadores essenciais (Kang et al., 2020; Lacombe et al., 2021).

A disseminacdo do SARS-CoV-2 causou problemas na cadeia de abastecimento, com um
impacto provavelmente equivalente ao da Grande Depressao da década de 30 do século XX,
nomeadamente pelos problemas causados pelo confinamento, com o encerramento das
principais estruturas, desde industrias a escolas, passando por instituicdes publicas e pelo
comércio alimentar, como restaurantes (Shahidi 2020). Se, por um lado, o consumo de
determinados bens e servigos alimentares viu uma queda acentuada, por outro lado assistiu-
se a uma corrida aos supermercados, resultando em prateleiras vazias, escassez e aumento

de precos (Miranda and Schaffner 2019).

No que concerne a incerteza quanto a seguranca dos alimentos, a industria alimentar
enfrentou, neste periodo, grandes dificuldades devidas, precisamente, ao desconhecimento
guanto a forma como o virus se comportava, nomeadamente no que diz respeito a sua
sobrevivéncia e transmisséo nos e pelos alimentos, afetando consideravelmente a producéo,

distribuicdo e comercializagédo de bens alimentares.

Se anteriormente, aguando de outras crises que implicaram diretamente o setor alimentar,
como seja o surto de BSE (Encefalopatia Espongiforme Bovina), existiu uma mudanca
objetiva no comportamento do consumidor, nomeadamente através da identificacdo e
exclusdo do alimento afetado (no caso da BSE, a carne bovina), no caso da Covid-19 a
preocupacdo com o virus € generalizada, ja que ndo existindo um determinado bem que seja,
objetivamente, responséavel pela transmissdo, ndo se encontrava também identificada de
forma clara e inequivoca a forma como o virus se podia propagar (Burton and Young 1996;
Kitz et al. 2022).



A industria alimentar dispde de Sistemas de Gestdo de Seguranca Alimentar (SGSA) que
compreendem, entre outros, as boas praticas de higiene, mas também procedimentos
baseados nos principios de analise de perigos e pontos criticos de controlo (HACCP), para

prevenir a contaminacdo dos alimentos e gerir os perigos associados a seguranca dos
alimentos (DGAV 2012).

O conceito de seguranca dos alimentos versa sobre o controlo da probabilidade de
transmissao de doenga ao longo das etapas de processamento, manuseamento, preparacéo,
armazenamento e distribuigdo dos alimentos, por forma a evitar doengas que possam surgir
nestas etapas. A seguranca dos alimentos implica uma variedade de protocolos para
minimizar estes perigos através da implementacao de sistemas eficazes de controlo alimentar,

tornando-se vital para garantir o acesso adequado a alimentos seguros.

Dados da OMS mostram que pelo menos 600 milhdes de pessoas em todo 0 mundo contraem
infecdes de origem alimentar apds consumirem alimentos ndo seguros. Destas pessoas, pelo
menos 420.000 morrem todos os anos, sendo a maioria dos problemas causados por

contaminagdes de microrganismos patogénicos (WHO 2022).

A preocupacdo com a seguranca e integridade dos alimentos inicia-se aquando da producao
e vai até a entrega ao consumidor final e foi, logicamente, um tema central durante o pico da

crise da Covid-19.

O controlo da seguranca dos alimentos requer conhecimento sobre o que pode pér em perigo
a sua integridade e estabilidade. A seguranca dos alimentos pode ser comprometida por
inameros fatores como sejam as contaminacdes alimentares ao longo da cadeia de
abastecimento alimentar. A contaminagdo de produtos alimentares pode ser causada por
perigos bioldgicos, quimicos e fisicos e pode afetar todas as operacdes principais sendo, por
isso, essencial que todas as etapas da cadeia de abastecimento alimentar cumpram
escrupulosamente todas as normas necessarias e em vigor. E precisamente no campo dos

perigos microbiol6gicos que se apresenta o virus da Covid-19.

Se, por um lado, o controlo de perigo ocorre ao longo da cadeia, com um conjunto de normas
e procedimentos legalmente previstos, o consumidor final tem também um papel relevante no
que toca & manutenc¢éo das condi¢des de seguranga dos alimentos que lhe chegam, a partida
integros, devendo seguir as instrugfes de armazenamento e processamento dos produtos
gue compra, especialmente se forem matérias-primas. Este cuidado e atengéo por parte dos
consumidores tornou-se ainda mais premente aquando da pandemia de Covid-19, momento
que introduziu, naturalmente, um sem nimero de questdes quanto a garantia de seguranca
dos alimentos uma vez que, a data, pouca era a informacgao sobre a eventual transmissao do

virus por esta via, 0 que levou a uma crescente atencdo sobre o tema da seguranca dos
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alimentos e a uma cada vez maior necessidade de reforcar uma comunicacao eficaz, por
forma a minimizar os possiveis perigos que pudessem advir do consumo e armazenamento

inapropriados.

Ainda no que a transmissibilidade concerne, a FAO (Organizacdo das Nagfes Unidas para a
Alimentacdo e Agricultura) e a OMS sugeriram que as embalagens e recipientes
contaminados poderiam transmitir o virus , ainda que n&o fosse uma via de contagio principal,
tendo em conta o relativo curto periodo de sobrevivéncia nestas superficies (WHO 2020). Esta
premissa foi corroborada por outros estudos que consideram as embalagens de produtos
alimentares vias de transmissao plausiveis para virus respiratérios, incluindo SARS-CoV-1 e
gripe (Klein 2004; Warnes et al. 2015; Chan et al. 2020; Oakenfull and Wilson 2020; Zhang
et al. 2020).

Durante o periodo critico, que envolveu os dois grandes confinamentos, as preocupagfes com
a seguranca dos alimentos no caso dos trabalhadores envolvidos com a industria alimentar
foram redobradas, tanto pela possibilidade de contagio para os préprios mas também pelo
contégio para o consumidor final. Estes trabalhadores tinham recomendacdes especificas,
como a testagem frequente, a indicacdo de lavagem frequente das maos com agua e sabédo
ou desinfetantes a base de éalcool, a préatica, sempre que possivel, do distanciamento social,
evitar o contato das maos com os olhos, nariz e boca e monitorizacéo das desloca¢fes para

o estrangeiro (Nakat and Bou-Mitri 2021).

Ainda na induastria alimentar, a preocupagéo com a fase de preparacao dos alimentos obrigou
a adocgdo de algumas medidas por forma a minimizar a possibilidade de contagio (algumas
das quais ja habitualmente implementadas mas com uma maior vigilancia sobre o seu
cumprimento), tais como a separacao entre alimentos crus e cozinhados, lavar, enxaguar e
higienizar superficies de equipamentos ou utensilios em contacto com alimentos e bebidas
apos o uso, higienizacao regular das maos e aplicacao, sempre que possivel, de temperaturas
de confecdo acima dos 70°C (Shahbaz et al. 2020). De notar que, no caso da utilizacdo de
desinfetantes, aqueles que se demonstraram eficazes contra coronavirus ou norovirus,
revelam-se 0os mais adequados para utilizagcéo contra 0 SARS-CoV-2. Sdo também fornecidas
instrucdes nos rotulos dos desinfetantes em relagdo ao tempo de contacto, concentracao e

superficies apropriadas para aplicacao (Olaimat et al. 2020).

N

J& no que se refere & aquisicdo de bens alimentares, e porque houve necessidade de
adaptacdo, € de referir o crescimento de outro tipo de servigos que permitem colmatar a
dificuldade de compra in loco. Assim, os servigos de entrega de alimentos, seja produtos
alimentares seja refeigdes j4 confecionadas, foram um grande auxilio num periodo em que

existiu uma restricdo a liberdade de movimentos, fornecendo uma alternativa conveniente e



mais segura de adquirir estes bens sem a necessidade de deslocac¢éo até ao local de compra,

minimizando o contacto com pessoas e a probabilidade de uma eventual exposicéo ao virus.

Este tipo de servigo permitiu também que muitos restaurantes locais continuassem a funcionar
durante os confinamentos, o que se revelou essencial para a sobrevivéncia de inUmeras
pequenas e médias empresas que, de outra forma, seriam obrigadas a encerrar portas. Muitas
empresas recorreram a este servigo pela primeira vez durante o periodo de confinamento,
tendo tido de se adaptar num curto espaco de tempo. No entanto, a adaptacdo a este novo
formato implica que se sigam determinados protocolos de seguranca, ndo sO pela
especificidade do servigo em si como pela questao associada a propria transmissibilidade da
Covid-19. Isto incluiu a implementacao de entregas sem contacto, o fornecimento de EPI aos

motoristas e a ado¢ao de medidas rigorosas de higiene e seguranca.

Se, por um lado, a integridade e a seguranca em que os alimentos chegam ao consumidor &
um fator de sobeja importancia, nomeadamente num contexto de incerteza como o periodo
pandémico coincidente com o confinamento vivido em Portugal, ndo menos importante € a

garantia de disponibilidade dos alimentos, dominio da area da seguranca alimentar.

O entendimento sobre este conceito sofreu uma evolu¢gdo ao longo dos tempos; numa
primeira instancia esteve associado, exclusivamente, ao abastecimento, tendo posteriormente
evoluido para abarcar também conceitos como o acesso e a disponibilidade (Pinstrup-
Andersen 2009). Assim, o conceito de seguranca alimentar passou a ser utilizado a fim de
descrever a capacidade de uma pessoa, familia ou comunidade obter alimentos

suficientemente nutritivos para uma vida saudavel (Cook 2003).

Em 1996, aquando da Cimeira Mundial da Alimentag&o, estabeleceu-se o conceito de
seguranca alimentar como “uma situagdo que existe quando todas as pessoas, em todos os
momentos, tém acesso fisico, social e econémico a recursos seguros e alimentos nutritivos
gue atendam as suas necessidades dietéticas e preferéncias alimentares para uma vida

saudavel” (Havas and Salman 2011) .

A falta de seguranga alimentar deriva da combinagédo de fatores distintos. Os principais
poderé&o ser o clima, o excesso de populagéo e o excesso de urbanizacdo (Havas and Salman
2011). Importante, também, sera a vulnerabilidade dos ecossistemas, descrita por Ericksen
em 2008 como a capacidade méaxima que 0s ecossistemas tém de suportar a exploracéo e a
partir da qual fica em risco a subsisténcia dos recursos, uma vez que “a degradacao da terra
restringe a producdo agricola ou a reabilitacdo de areas anteriormente naturais” e “as
mudancas no uso e cobertura da terra resultantes da conversdo de ecossistemas naturais em
sistemas de producao agricola sdo vistas como negativas em relacdo a biodiversidade, a

integridade do habitat, a estrutura do solo e aos ciclos de nutrientes, afetando a viabilidade do
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ecossistema anterior” (Havas and Salman 2011). Assim, esta teoria defende que o
ecossistema local tem uma certa capacidade de suporte e, uma vez excedida, o ecossistema

entra em stress e perde a capacidade de resposta.

A urbanizagcdo também contribui para a inseguranca alimentar na medida em que 0 excesso
de povoamento implica, por norma, um excesso de exploracao da terra para dar resposta as
necessidades de uma populagéo crescente, as quais passam pela necessidade de alimentar

estas megacidades, com as necessarias complicacdes associadas.

A par da componente humana, que tem um grande peso no que toca a garantia de seguranca
alimentar de uma populacdo, é verdade que o0s animais também sdo uma fonte de
preocupacdo, ndo apenas tendo em conta que algumas doencas que afetam os animais
podem ser transmitidas ao ser humano, mas também que algumas das suas doencgas podem
colocar em causa a sua producdo e comercializagéo, afetando a disponibilidade de alimentos
gue chegam ao consumidor final, com implica¢cées na cadeia de producéo alimentar a ponto

de poderem ocorrer roturas de stock.

Se na sociedade global atual, com todas as suas lacunas, existem de facto variados fatores
que contribuem para colocar em causa a seguranca alimentar, o periodo pandémico
introduzido pela Covid-19 suscitou preocupacdes acrescidas. Constata-se que, em alguns
casos, o problema de falta de aprovisionamento se sustenta ndo tanto na inexisténcia de
alimento, mas na sua inadequada distribuicdo, sendo esta realidade aplicavel a escala de
cada pais, onde estas diferencas, de forma mais ou menos notoria, acabam sempre por existir.
Com as dificuldades trazidas pela pandemia, esta tendéncia acentuou-se porquanto todos os
fatores que contribuem para a inseguranca alimentar acabaram por crescer e intensificar-se,

atuando tanto ao nivel da desigual distribuicdo como do préprio bloqueio da confecéo.

Por norma, a capacidade de aprovisionamento deriva diretamente da capacidade econémica
do individuo, por forma a conseguir suprir as suas necessidades nutricionais, no entanto,
existem momentos em que a disponibilizacdo dos alimentos pode estar comprometida por
fatores que Ihe séo alheios. Prova disso foi o periodo pandémico, nomeadamente os meses
de confinamento, onde em virtude da paralisac&do de setores vitais, aconteceram quebras de

stock em determinados bens alimentares.

Outro fator adicional foi o receio dos consumidores pelo préprio periodo de confinamento, n&o
apenas relacionado com a quebra de stocks e indisponibilidade de determinados bens, mas
também pelo préprio receio de se poderem infetar no ato de ir as compras, tentando diminuir
o numero de deslocac¢bes e adquirindo mais bens alimentares de cada vez, que resultou num

acambarcamento de diversos produtos, entre eles, 0s bens alimentares, com consequentes



periodos de escassez. Tudo isto, aliado a crescente e natural preocupacdo do consumidor,

gera uma situacdo de inseguranca alimentar.

A pandemia de Covid-19 teve, de facto, um impacto significativo em &reas fulcrais para a
seguranca alimentar, nomeadamente no que diz respeito a méo-de-obra agricola, a prépria
producao agricola, & capacidade de processamento de alimentos, ao transporte e a logistica
(Amuakwa-Mensah et al. 2022), mas também no padréo de consumo alimentar entendido
como o comportamento dos consumidores face a aquisicao de determinado bem alimentar,

que também sofreu alteracdes.

A pandemia da Covid-19 teve um impacto significativo na forma de aquisicdo e consumo de
produtos alimentares. Estas alteracdes foram impulsionadas por diversos fatores, entre eles,
e a que mais se destaca, a alteragdo de rotinas imposta pelo confinamento, as preocupacdes
do dominio da saude publica ou a incerteza nas mais variadas areas, desde a vertente

economica a expectativa em relacdo a evolugdo da propria pandemia.

A pandemia, nomeadamente com o periodo de confinamento associado, alterou os hébitos
alimentares e a forma como os consumidores adquiriram bens alimentares, tendo o stress
experimentado tido um papel crucial nestas mudancgas, ndo havendo duvida que todas as
alteracdes psicologicas induzidas por este periodo contribuiram para moldar o comportamento

de aquisi¢cédo de bens pelo do consumidor (Yau and Potenza 2013; Duan and Zhu 2020).

Italia, que foi um dos paises a nivel mundial mais afetado pela pandemia de Covid-19,
observou claras alteracdes no padrdo de consumo alimentar da populacdo, descrito num
estudo que dividiu o impacto da pandemia em trés dimensdes distintas mas relacionadas entre
si: alteragfes no padréo de consumo alimentar, alterac@o dos padrdes de habitos alimentares

e alteracOes relacionadas com a alimentagdo (Fanelli 2021; Gagliardi, 2023)

O processo de aquisicdo de um bem alimentar implica algumas fases, nomeadamente o
planeamento, a compra, 0 armazenamento, a preparacao e, por fim, o consumo do alimento
(Li et al. 2022). Estas fases foram influenciadas de formas distintas pela pandemia de Covid-
19, nomeadamente no periodo de confinamento, levando ndo apenas a agambarcamentos

desnecessarios como a roturas de stock.

Algumas mudangas parecem ser transversais no que toca a alteracdes no padrdo de
consumo, nomeadamente a acumulacdo de determinados bens (acambarcamento), com
compras realizadas tendo por base o panico, levando a escassez de diversos produtos, como

0s bens alimentares ndo pereciveis (Schmidt et al. 2021).

O acambarcamento, vulgo armazenamento ou acumulacdo, apresenta-se como o resultado

da resposta humana, seja ela racional ou emocional, & incerteza e a escassez. A nogao de
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escassez implica no consumidor um estado de stress, ansiedade e medo ou panico, levando
as pessoas a investir em stocks privados ou a fazer encomendas de mais do que necessitam
(Sterman and Dogan 2015). Este acambarcamento pode levar, em Ultima instancia, a
problemas na cadeia de distribui¢do, rotura na cadeia de abastecimento, inflacdo dos precos
e desigualdade na distribuicdo (Croson and Gneezy 2009). Além da escassez, a préopria
experiéncia da Covid-19, com todos os fatores de receio que lhe estdo associados e que
contribuem para o acumular de stress no consumidor, constitui uma motivagéo adicional para

armazenar produtos dos quais nem existe necessidade imediata (Omar et al. 2021) .

Periodos de vulnerabilidade como este conduzem a uma tendéncia crescente para a
realizacdo de compras online. Com o confinamento e as consequentes restricdes, muitos
consumidores comegaram a recorrer as compras online, tanto de bens essenciais como de
bens ndo essenciais (Schmidt et al. 2021). O proprio governo, a data da imposicao do estado
de emergéncia, estimulava a populacéo a reduzir ao maximo o namero de deslocages e a
optar por métodos alternativos a deslocacéo fisica. Também neste contexto contatou-se o
aumento do recurso ao comércio local, optando o consumidor por se deslocar aos pequenos

comércios em detrimento de grandes retalhistas (Li et al. 2022).

Houve mesmo uma mudanca no tipo de compra, optando o consumidor por bens ndo
pereciveis e congelados, por forma a reduzir o nimero de deslocacdes e, assim, evitar o
contagio (Micalizzi et al. 2021; Schmidt et al. 2021).

Por ultimo, mas ndo menos importante, assiste-se a um aumento nos servigos de entrega ao
domicilio. Com os restaurantes fechados, muitos reinventaram-se para sobreviver e dar
resposta ao momento atipico. Também os servi¢os de entrega acabaram por ser um recurso
muito utilizado como forma de evitar a saida para o exterior e 0 contacto com outras pessoas
(Schmidt et al. 2021).
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4 Material e Métodos

O estudo, conduzido entre 15 de novembro de 2022 e 15 de janeiro de 2023, foi
elaborado através de um inquérito feito no Google forms, plataforma da Google que permite
a realizacao de questionarios e inquéritos online, e contou com um total de 33 questdes, entre
escolhas mudltiplas (20), caixas de verificacdo (8) e resposta curta (5), com um tempo total
estimado de resposta de 10 minutos. Do total de questées, 26 eram de resposta obrigatoria e
as restantes de resposta facultativa.

As perguntas foram divididas em duas seccdes: a primeira, que contou com 9 questdes,
denominada “Dados sociodemograficos” e a segunda, que contou com 24 perguntas e

denominada “Alteragdes no padrao de consumo” (Anexo ).

O inquérito teve como publico alvo a populacdo em geral, sem um target definido,
contemplando individuos de todos os estratos socioeconomicos, faixa etaria, género ou
qualquer outro definidor. Foi difundido online, via email e redes sociais (Whatsapp, Instagram

e Facebook).

O documento foi partilhado, numa primeira fase (com a duragéo de uma semana) com colegas
da area, a quem foi pedido que respondessem ao inquérito por forma a avaliar a forma e o
conteudo, algum erro técnico ou a existéncia de questdes redundantes, por exemplo. Por
forma a desmotivar eventuais repeticdes na submissao do inquérito por um mesmo individuo,
verificou-se a extensdo temporal do seu preenchimento, que se estimou em 10 minutos, numa

tentativa de tornar o substrato deste estudo o mais fidedigno possivel.

O principal objetivo do inquérito realizado prende-se com a observacdo das alteracdes no
padréo de consumo alimentar eventualmente introduzidas pelo excecional periodo decorrente
da pandemia de Covid-19, com enfoque nos periodos de confinamento, percebendo se estas
alteracdes permaneceram ou foram apenas pontuais e fruto do momento experimentado pelos

participantes.
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5 Resultados

A amostragem obtida consistiu em 259 respostas. Constatou-se que os individuos
constituintes do grupo amostral tém idades compreendidas entre os 14 e os 78 anos, com
uma média de 37 anos. O nivel de escolaridade prevalente é a “licenciatura”. A maioria dos
inquiridos é do sexo feminino e a zona de residéncia que se destaca é a “urbana’, face ao
meio “rural”. A ocupacdo da maioria dos individuos é “trabalhador”’, logo seguido de
“estudantes”, “trabalhador-estudante” e “reformado”. Mais de metade do agregado familiar é
composto por, até, trés pessoas. Durante o confinamento, praticamente 74 % da amostra
alterou a sua rotina de trabalho, passando a um regime de teletrabalho. Verificou-se ainda
gue cerca de 70% da amostra afirmou ser o ou um dos responsaveis pelas compras de bens

alimentares em casa (Tabela 1).

Tabela 1 — Caracteristicas sociodemogréficas da amostra

Idade
Moda 24
Média 37,089
Mediana 27

Escolaridade

Basico 0%
Secundario 10,8%
Curso Técnico-Profissional 2,3%
Licenciatura 42,9%
Pés Graduacéo 5,8%
Mestrado 31,3%
Doutoramento 5,8%
Outra 1,1%
Sexo

Feminino 69,9%
Masculino 29,7%
Prefiro ndo divulgar 0,4%

Zona de Residéncia

Meio Rural 15,1%

Meio Urbano 84,9%
Ocupacéo

Estudante 35,1%

Trabalhador 45,9%

Trabalhador-estudante 5,4%

Desempregado 3,9%
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Outro 9,7%

Rendimento Mensal por agregado

0€ 3,5%
Até 665 € 4,1%
666-850 € 5,6%
851-1000 € 3,6%
1001-1300 € 7,6%
1301-1500 € 9,1%
1501-1800 € 8,1%
1801-2000 € 8,1%
2001-2500 € 10,7%
Mais de 2500 € 39,6%

Composicdo do agregado Familiar
Sozinho 15,1%
Até trés pessoas 54,1%
Mais de trés pessoas 30,8%

Durante o confinamento passou a trabalhar/estudar a

partir de casa? 73.7%
Sim 26,3%
N&o

E o responsavel, no seu agregado familiar, pela

compra de bens alimentares? 22.4%
Sim, sou o Unico responsavel pelas compras 49,4%
Sim, sou um dos responsaveis pelas compras 28,2%
N&o

No que concerne ao segundo segmento do inquérito, no qual se atenta sobre as eventuais
alterac6es implementadas no padréo de consumo alimentar com base na pandemia de Covid-

-19, é possivel avaliar escolhas e opg¢des, explanadas nos gréaficos seguintes.

Conforme se verifica no Gréfico 1, durante o periodo de confinamento, mais de metade da
amostra (54,8%) teve em conta, ao comprar determinado bem alimentar, o seu formato de

apresentacdo no que respeita a embalado ou ndo embalado.
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Grafico 1: Durante o periodo de confinamento teve em conta, na aquisi¢do de bens alimentares,
o seu formato de apresentac¢éo (embalado, ndo embalado)?

Verificou-se igualmente que, no periodo em analise, mais de metade da amostra (52,1%)

optou por adquirir bens com validade prolongada face a bens pereciveis (Grafico 2).

Grafico 2: Durante o periodo de confinamento deu preferéncia, no que respeita ao método de
conservacdo, a compra de alimentos de longa duracdo (conservas, produtos congelados,
alimentos secos de longa duracéo)?

A esmagadora maioria dos participantes, como revela o Gréfico 3, ndo deixou de consumir
algum tipo de género alimenticio nos periodos de confinamento.
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Gréfico 3: Durante o periodo de confinamento deixou de consumir algum género alimenticio?

Nio

Sim

No que respeita a desinfecdo das embalagens dos alimentos, o estudo revela que mais de
metade ndo tinha essa preocupacédo (57,1%) face a 42,9% participantes que revelaram

desinfetar as embalagens ao chegar a casa (Gréfico 4).

Grafico 4: Durante o periodo de confinamento procedia a desinfecdo das embalagens de

alimentos?

Quando atentamos naquilo que foram as alteragdes introduzidas pelo periodo pandémico e
decorrentes confinamentos e se estas se mantiveram apos este periodo, nomeadamente no

gue respeita a preocupacédo e cuidado com a escolha dos alimentos, com o seu formato de
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apresentagdo e com a higienizagdo das embalagens, mais de metade dos participantes,

61,8%, afirma ter mantido esses habitos, como revela o Grafico 5.

Grafico 5: A preocupagdo com a escolha de alimentos, formato de apresentacéo e higienizacéo
manteve-se depois do confinamento?

Durante a altura mais critica da Covid-19, uma das questdes que muito se levantava prendia-
se com a forma como o virus se transmitia. Face a pergunta “Considera que o virus
responsavel pela Covid-19 se transmite através dos alimentos?”, o Grafico 6 revela que 83,4%

da amostra respondeu “Nao”.

Grafico 6: Considera que o virus responsavel pela Covid-19 se transmite através dos alimentos?

Sim
16,6%

Néo
83,4%
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Ja quando inquiridos sobre considerarem que as embalagens podiam constituir veiculo de
transmissao para disseminar a doenga, 62,4% afirmou que “Sim”, como se constata no Grafico
7.

Grafico 7: Considera que o virus responsavel pela Covid-19 pode utilizar as embalagens como

veiculo para disseminacéo da doenca?

Quando confrontados com a questdo de como era o tipo de refeicbes que consumiam antes
da pandemia (Grafico 8), os participantes do inquérito dividiram-se entre algumas opgoes,
sobressaindo, com mais de 200 respostas, as refeicfes caseiras e podendo ainda destacar-
se restaurantes e a combinacdo de caseiras + restaurantes (takeaway ou entrega em casa)

OuU apenas os restaurantes.

Grafico 8: Antes da pandemia, a maior parte das refeicdes que consumia eram:

Caseiras (cozinhadas em casa)

Congeladas (pré-cozinhadas), Fast food,
Restaurante (take away ou entrega em casa)

Restaurante (take away ou entrega em casa)

Caseiras (cozinhadas em casa), Congeladas
(pré-cozinhadas)

Caseiras (cozinhadas em casa), Restaurante
(take away ou entrega em casa)

Fast food, Restaurante (take away ou
entrega em casa)

Caseiras (cozinhadas em casa), Congeladas
(pré-cozinhadas), Fast food, Restaurante
(take away ou enfrega em casa)

Congeladas (pré-cozinhadas)

Caseiras (cozinhadas em casa), Fast food,
Restaurante (take away ou entrega em casa)
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Face a mesma questdo, mas em pandemia, registou-se um ligeiro aumento nas refeicdes

caseiras, assim como aumento nas refeigdes congeladas + caseiras (Grafico 9).

Grafico 9: Com a pandemia, a maior parte das refeicfes que passou a consumir foram:

Caseiras (cozinhadas em casa)

Caseiras (cozinhadas em casa),
Restaurante (take away ou
entrega em casa)

Caseiras (cozinhadas em casa),
Congeladas (pré-cozinhadas)

Caseiras (cozinhadas em casa),
Congeladas (pré-cozinhadas),
Fast food, Restaurante (take
away ou enfrega em casa)

Congeladas (pré-cozinhadas)

Caseiras (cozinhadas em casa),
Congeladas (pré-cozinhadas),
Restaurante (take away ou
enirega em casa)

Restaurante (take away ou
entrega em casa)

Caseiras (cozinhadas em casa),
Fast food, Restaurante (take
away ou entrega em casa)

Quanto ao local habitual de compra de produtos alimentares, e questionados sobre onde
costumavam realizar as suas compras de bens alimentares no periodo pré-pandémico, a larga
maioria dos participantes destacou as grandes superficies como espaco de elei¢cdo, seguida

de grandes superficies + comércio local e, por ultimo, apenas comércio local (Grafico 10).

Grafico 10: Antes da pandemia, onde costumava realizar habitualmente as suas compras de

produtos alimentares?

200
150
100

50

0 B

Grandes superficies Grandes superficies Comércio local (pequenas lojas
(hipermercados e supermercados), (hipermercados e supermercados) alimentares - talhos, peixarias,
Comercio local (pequenas lojas mercearias, mercados tradicionais))

alimentares - talhos, peixarias,
mercearias, mercados tradicionais))
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Confrontados com a mesma questao mas em pandemia (Grafico 11), verificou-se, ainda que
mantendo-se a ordem de preferéncia, um decréscimo nas grande superficies e um aumento
das outras duas categorias, com especial relevo para o comércio local, onde o0 aumento

registado foi 0 mais importante.

Gréfico 11: Com a pandemia, onde realizou as suas compras de produtos alimentares?

200

100

Grandes superficies Grandes superficies Comércio local (pequenas lojas
(hipermercados e (hipermercados e alimentares - talhos, peixarias,
supermercados), Comércio local supermercados) mercearlas, mercados
(pequenas lojas alimentares - tradicionais))

talhos, peixarias, mercearias,
mercados tradicionais))

No que respeita ao método de compra destes produtos, e num periodo pré-pandémico, a
maioria destacada dos participantes revelou fazer as suas compras presencialmente, seguida
de presencialmente + online com entrega ao domicilio, online com entrega ao domicilio e, por

ualtimo, presencialmente + online com recolha em loja (Gréfico 12).

Grafico 12: Antes da pandemia, como costumava realizar habitualmente as suas compras de

produtos alimentares?

Presencialmente

Presencialmente,
Online com entrega
ao domicilio

Online com entrega
ao domicilio

Presencialmente,
Online com recolha
em loja

o 50 100 150 200 250
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O Grafico 13 “Com a pandemia, como realizou as suas compras de produtos alimentares?”,
mostra que o modo “presencialmente” ganhou destacado (de 19 para 58 respostas) tendo, no
entanto, sofrido uma quebra, ganhando terreno as opgbes “presencialmente + online com

entrega ao domicilio” e "online com entrega ao domicilio”.

Grafico 13: Com a pandemia, como realizou as suas compras de produtos alimentares
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A amostra foi também inquirida (Gréafico 14) sobre se ja teria deixado de pedir entregas de
alimentos em casa — incluindo refei¢cdes prontas — com receio da falta de condi¢es de higiene
e seguranca dos alimentos no processo de fabrico ao que apenas 20,8% respondeu que
“Sim”, pelo que a grande maioria, 79,8% manteve o habito de pedir a entrega de alimentos no

domicilio.

Gréfico 14: Deixou de pedir entrega de alimentos ao domicilio (incluindo refeicBes prontas) com

receio da falta de condi¢des de higiene e seguranca dos alimentos no processo de fabrico?
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Face a mesma questdo mas relativa ao receio da falta de condi¢des de higiene e seguranca
dos alimentos no transporte (Grafico 15) a percentagem que respondeu “Sim” foi ligeiramente
superior (28,6%).

Grafico 15: Deixou de pedir entrega de alimentos ao domicilio (incluindo refeicdes prontas) com

receio da falta de condi¢des de higiene e seguranca dos alimentos no transporte?

sim
28,6%

Nao
71,4%

Os participantes foram também questionados no ambito da seguranca alimentar,
nomeadamente no que respeita ao receio pela eventual escassez ou inexisténcia de
determinados alimentos, aquando do primeiro confinamento. Do conjunto, 62,2% afirmou que

sim, teve receio (Gréfico 16).

Grafico 16: Quando foi anunciado o primeiro confinamento receou pela escassez ou inexisténcia

de determinados alimentos?
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Sobre o terem comprado produtos alimentares em especial para armazenar em casa, 42,5%
afirmou té-lo feito (Grafico 17).

Grafico 17: Quando soube do primeiro confinamento comprou, em especial, algum produto
alimentar para armazenar em casa?

Quanto a dificuldade na aquisi¢do de algum bem alimentar em particular, quase 67 % afirmou
ter tido (Grafico 18).

Grafico 18: Durante o confinamento teve dificuldade em comprar algum bem alimentar?
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6 Discussao de resultados

Analisando os resultados obtidos através do estudo feito por meio de inquérito a 259
individuos, é percetivel que no periodo de confinamento, 54,8% dos individuos que
constituiram a amostra referiu que tinha em atencdo, aquando da aquisicdo de bens
alimentares, o seu formato de apresentacdo, homeadamente se se tratavam de produtos

embalados ou nao embalados.

Alguns inquéritos apresentados por outros autores no que concerne ao packaging (forma
como os bens alimentares vém acondicionados, nomeadamente o formato de embalamento),
sugerem que, durante o periodo critico da Covid-19, existiu uma maior percecdo do risco
quanto a seguranca dos alimentos, aumentando o consumidor a sua dependéncia de

embalagens descartaveis de plastico (Bolongaro 2020; Chua 2020).

De notar que, antes da pandemia da Covid-19, eram muitos os paises que vinham a adotar
medidas reformistas agressivas para reduzir a quantidade de residuos plasticos gerados na
indastria alimentar (Adam et al. 2020; Bezerra et al. 2021). Contudo, este esfor¢o de promogéo
para a reducgédo da utilizagdo de plastico nesta inddstria viu um contratempo na pandemia, que
veio provavelmente aumentar a utilizacdo de plastico descartavel utilizado em take-away e
fast food, e até tera revertido algumas politicas de proibi¢cdo de sacos de plastico (Prata et al.
2020; Silva et al. 2021). Um inquérito levado a cabo entre consumidores do Canada
determinou que cerca de 30% dos participantes da amostra adquiriu, desde o inicio da
pandemia, mais alimentos acondicionados em plésticos de utilizag&o Unica, contrastando com

54% para quem esta questao foi indiferente (Kitz et al. 2022).

Estes dados, associados a questédo "Durante o periodo de confinamento deu preferéncia, no
gue respeita ao método de conservacgédo, a compra de alimentos de longa duragao (conservas,
produtos congelados, alimentos secos de longa duracdo)?", em que 52,1 % respondeu Sim,
permite inferir que cerca de metade da amostra teve em atencéo a questdo da conservagao
e a forma como os produtos vém embalados, porventura pela maior no¢do de garantia e

seguranca que estes alimentos proporcionavam.

Ainda que as primeiras teses avancadas sobre a transmissao inicial do virus sugerissem que
este teria a sua origem nos alimentos de origem animal, especialmente carne de animais
selvagens e seria a primeira porta de entrada para o organismo do ser humano (Li et al. 2020),
a data ndo existia evidéncia cientifica que comprovasse que a Covid-19 pudesse ser
transmitida diretamente por meio dos alimentos. Também foi colocada a hipétese de as
embalagens, constituirem potenciais veiculos para a propagacao do virus, embora néo de

forma direta, 0 que poderia despoletar o receio dos consumidores na aquisicdo destes bens,
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0 que levou a uma maior atencdo sobre o seu formato de apresentacéo (Duda-Chodak et al.
2020).

Verificou-se igualmente que, no periodo em analise, mais de metade da amostra (52,1%)
optou por adquirir bens com validade prolongada face a bens pereciveis. Este resultado esta
em linha com o estudo de Chenarides et al. (2021), que referem que 75% da amostra
compraram 0 que puderam obter devido as prateleiras vazias, 0 que esta de acordo com
situagOes de falta de stock relatadas em muitos retalhistas em todo o pais. Noutro estudo
mostra-se ainda que 47% compraram mais alimentos do que o habitual e 33% armazenaram
alimentos, o que é consistente com pesquisas anteriores realizadas (Redman, 2020). Estes
bens, adquiridos devido ao receio de quebras de stock e com o intuito de armazenamento,
serdo necessariamente bens de longa durag&o. Um outro inquérito, levado a cabo na Russia,
revelou também que houve uma tendéncia clara de acambarcamento de bens alimentares
ndo pereciveis como forma de diminuir o nimero de deslocagfes para aquisicdo deste tipo
de bens (Ellison et al. 2021).

Quando questionados sobre se teriam deixado de consumir algum alimento, foi expressiva a
maioria que afirmou n&o o ter feito, assim como a maior parte da amostra inquirida referiu ndo
proceder a desinfecdo das embalagens, ainda que quase 43% tenha referido desinfetar as
embalagens dos géneros alimenticios. Apesar da maioria da amostra ter continuado a adquirir
a maior parte dos bens que comprava antes do confinamento, pode inferir-se que, ainda
assim, parte desses inquiridos adotaria medidas preventivas, como a desinfecdo das
embalagens. Note-se que, num estudo realizado entre consumidores canadienses, 55% dos
inquiridos revelou uma maior preocupacao com questdes relacionadas com a seguranca dos

alimentos desde o inicio da crise provocada pela pandemia de Covid-19 (Kitz et al. 2022).

Ainda que existisse pouca informacdo, a data, acerca da forma de transmissdo do virus,
verificou-se que a generalidade da populacao optou por adquirir habitos de higienizacao ou
alteracdo do tipo de formato de aquisicdo mas nado deixou de consumir um bem especifico
com receio da eventual transmissdo de Covid-19, o que corrobora outros estudos que
pretendiam avaliar as alteracbes qualitativas e quantitativas da dieta com a Covid-19.
Chenarides et al. (2021), mostram que 60% dos inquiridos afirmaram que comeram
aproximadamente a mesma quantidade de alimentos que antes, 13% disseram que comeram
menos e 21% disseram que comeram mais; cerca de 9% afirmaram que passaram a comer
de forma mais saudavel e 12% achavam que comiam de forma menos saudavel, dados que
vao ao encontro das poucas alteracdes encontradas no tipo de alimentos consumidos, no

caso do inquérito desenvolvido no ambito deste estudo.
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Quanto ao eventual receio da transmissdo, e quando inquiridos sobre a desinfecao das
embalagens, percebeu-se que a grande maioria, cerca de 57%, nao tinha atencéo a este
detalhe. No estudo de Li et al. 2022, as respostas dos participantes ficaram entre
“ligeiramente” e “um pouco” preocupados com 0 possivel contagio de Covid-19 a partir de
alimentos e embalagens de alimentos. Embora os participantes tenham relatado lavar as
maos antes de comer e antes de preparar os alimentos pelo menos “na maior parte do tempo”,

ndo houve indicacao sobre procederem a higienizacdo da embalagem em si.

Num sentido oposto, um estudo conduzido nos Emirados Arabes Unidos por Ismail et al.
(2020), revelou que 72% dos seus participantes procediam a desinfecao das embalagens que
vinham do supermercado, o que também demonstra a diversidade de comportamento em

funcéo da zona geogréfica, cultura, habitos do préprio povo ou percec¢ao de risco.

Ainda assim, no estudo conduzido por Warnes et al (2015), relatou-se que o0 coronavirus
humano 229E (HuCoV-229E) sobreviveu por, pelo menos, 5 dias nas superficies de cloreto
de polivinila (PVC), polifluorotetraetileno (Teflon, PTFE), vidro, azulejos de ceramica e aco
inoxidavel e por 3 dias em silicone, superficies de borracha a 21°C com humidade relativa de
30-40%, indicando que as superficies podem, efetivamente, constituir um vetor para

propagacao de alguns virus.

Pareceu interessante perceber se as alteragfes relatadas, pelos participantes, foram apenas
pontuais e motivadas pelo receio da infe¢do ou se, pelo contrario, tenderam a incorporar-se
nos habitos e rotinas da populagdo amostral. E, do que se verifica no Gréafico 5, 61,8% dos
inquiridos continuou a colocar em pratica as medidas que adotou quanto a atencdo dada a
escolha de alimentos, formato de apresentagéo e/ou desinfe¢do, o que leva a concluir que,
dos participantes neste inquérito, uma parte importante considerou que estas boas praticas
foram e s&o Gteis do ponto de vista da seguranga dos alimentos, ao mesmo tempo que podera

ainda estar associado a algum receio pela transmisséo deste e de outros virus.

Segundo Alves (2021), comprovou-se que cerca de 50% dos consumidores portugueses
acreditam que o seu comportamento se alterou e que permanecera alterado no futuro, sendo

as dimensdes onde, como e o que consomem as de maior relevancia no contexto pandémico.

Por outro lado, e num sentido contrario, estudos levados a cabo nos Estados Unidos apés o
inicio do primeiro confinamento deram conta de um decréscimo no seguimento de praticas
relativas ao controlo da transmissdo de Covid-19, nomeadamente quanto as compras
realizadas em grandes superficies, ao lavar as maos depois de ir ao supermercado, aumento
do numero de deslocagcbes para compras, aumento do toque em superficies, utilizacdo de
desinfetante para as méaos e de toalhitas desinfetantes para limpeza das superficies, como

embalagens ou carrinhos de compras (Webster 2020). Estas discrepancias entre resultados
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de inquéritos revelam também as diferentes perce¢des entre culturas e paises diferentes e
distantes geograficamente, com politicas também elas distintas no que toca a avaliacdo da
dimensao da crise, o que se reflete na seriedade com que a prépria populacdo encara um

fendbmeno pandémico como este.

E precisamente nesse sentido que a questdo seguinte foi colocada, por forma a que fosse
possivel averiguar se existiria, efetivamente, uma ligacdo entre alteracdes especificas e a
potencial transmissibilidade do virus associado a alimentacdo. Assim, face a pergunta
"Considera que o virus responsavel pela Covid-19 se transmite através dos alimentos?", 0s
participantes foram claros a dizer que N&o (83,4%). Contudo, colocando a mesma questado
mas aplicada a transmisséao via embalagens, funcionando estas como veiculo, ha uma curiosa
inversdo: com quase 63% a afirmar que Sim, parece corroborar-se a hip6tese de que, de
facto, existiu uma preocupacgdo acrescida nestes aspetos, que podera estar associada ao
medo pela transmissao do virus responsavel pela Covid-19 através, em Ultima instancia, dos
alimentos, uma vez que grande parte deles vém em formato embalado. Esta preocupacgéo
podera ser extensivel a outros virus que ndo apenas o Sars-Cov2, estando a populagcdo mais
alerta para a higiene associada a compra dos bens alimentares. De referir que alguns estudos
comprovaram que a transmissao do virus causador da Covid-19 podera estar associada com

a embalagem e ndo com o alimento propriamente dito (Olaimat et al. 2020; Han et al. 2021)

A transmissdo através dos alimentos adquiridos poderia ser feita pelo préprio alimento
contaminado (carne dos animais selvagens em mercados) ou uma transmissdo indireta.
Nesse caso, os alimentos poderiam ser contaminados diretamente pelas maos nao
higienizadas dos varios elementos por guem passam, havendo igualmente a possibilidade, no
decurso das compras destes bens alimentares, destes se contaminarem por aerossois e
toques com superficies contaminadas (Duda-Chodak et al. 2020), dados que reforcam o
eventual receio pela contaminagdo do produto quando adquirido quer embalado, quer n&o

embalado.

Dois estudos distintos, um desenvolvido na China e o outro em Espanha, concluem que os
consumidores inseridos em comunidades afetadas pela Covid-19 e, especificamente, no
periodo de confinamento, tendiam a ter uma nocdo mais aprofundada de seguranca dos
alimentos, promovendo a desinfecdo das superficies potencialmente contaminadas e tendo
mais atencdo, no geral, a tematica, procurando informar-se e colher informagéo diversa de
fontes fidedignas (Min et al. 2020; Rodriguez-Pérez et al. 2020).

Um outro aspeto analisado e que, ndo estando diretamente associado a compra de géneros
alimenticios, estd associado a compra de refeicbes, prende-se com a forma como estas eram

consumidas antes e ap0s os periodos de confinamento, sendo as opg¢bes de resposta
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"Caseiras (cozinhadas em casa), Congeladas (pré-cozinhadas), Fast food e Restaurante (take
away ou entrega em casa)". Como se constatou, a maior parte da amostra revelou consumir
refeicOes caseiras, seguidas de caseiras + restaurante, antes da pandemia, tendo havido um
aumento no consumo de refei¢cdes caseiras (mais 10 participantes do total da amostra optou
por esta modalidade), de restaurante em takeaway ou com entrega em casa e congeladas,
aguando da pandemia, dado que leva a crer que a preocupacao com a confecdo e garantia
de seguranca nesse processo teve um especial impacto neste processo de deciséo. Por outro
lado, seria expectavel que algumas modalidades, como o takeaway e a entrega em casa
tivessem sofrido um aumento no periodo de confinamento, facto que podera ter diversas
explicacdes, desde logo pelas idiossincrasias da propria amostra. E possivel, ainda assim,
gue estes resultados possam ser fruto da propria adaptacdo do setor da restauracéo a este
periodo pandémico uma vez que, por um lado, a adaptacéo dos espacos ao regime de take-
away ou de entrega ao domicilio variou de estabelecimento para estabelecimento, tendo
havido quem n&o tenha conseguido ser tao rapido neste processo. Por outro lado, os proprios
proprietérios e trabalhadores estavam sujeitos a contaminar-se, o que tinha implicacéo direta
na prestacéo do servigo, tendo alguns locais tido de fechar portas por conta de surtos dentro
das equipas de colaboradores. Um ultimo facto ndo menos relevante prende-se com a grande
quantidade de restaurantes que nao conseguiu sobreviver ao periodo pandémico, tendo

fechado permanentemente, em virtude da crise econdmica instalada.

De notar também que a percecdo do perigo varia de individuo para individuo pelo que, no
caso desta amostra estudada, podera existir uma maior sensacao de inseguranca aguando
da confecdo da comida fora de casa ou mesmo receio do contacto e do contagio no ato da
entrega. Neste sentido, um estudo realizado entre a populacdo italiana sobre os habitos
alimentares da amostra em causa revelou, igualmente, um aumento significativo no consumo

de refei¢cBes preparadas em casa (di Renzo et al. 2020)

No que diz respeito aos locais de compra de produtos alimentares, o inquérito revelou que,
antes da pandemia, a grande maioria optava pela compra em grandes superficies, tendo a
pandemia introduzido aqui uma alteragcéo, verificando-se um decréscimo nas grandes
superficies que foi transferido para o comércio local, muito provavelmente pelo sentimento de
maior proximidade e confianca que existe junto deste tipo de comércio mais pequeno, pelas
menores deslocagbes e por forma a minimizar o contacto com tanta gente. Também sobre
esta tematica, nomeadamente sobre o comportamento de consumo de bens alimentares, foi
levado a cabo um estudo nos Estado Unidos que concluiu que a compra de bens alimentares,
no caso deste pais, ocorreu sobretudo em grandes superficies, seguida de comércio local,
apesar de uma tendéncia crescente na compra nestes espacos (Ellison et al. 2021). Estas

diferencas podem justificar-se pela diferente preocupacdo causada pela Covid-19 nestas
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populacgdes, pela diferente intensidade com que a pandemia se fez sentir em cada pais e pela
forma como cada um deles geriu 0s seus confinamentos, com distintas medidas e niveis de

restrigao.

Ainda assim, olhando ao inquérito realizado nos Estados Unidos, no inicio do primeiro
confinamento, revelam que quase 60% afirmou ter receio das compras presenciais, levando
a que 85% destes inquiridos refira ter adotado precaucdes extra como sejam a desinfecdo
das méos e dos carrinhos de compras (92%), utilizac&o preferencial de cartdo e apps na hora
do pagamento (63%), evitar as horas de maior afluéncia de pessoas (66%) e utilizacdo das

caixas self service (59%) (Redman 2020).

No periodo pré-pandémico, a maioria destacada dos participantes revelou que o seu método
de compra era presencial, seguido de presencialmente + online com entrega ao domicilio,
online com entrega ao domicilio e, por dltimo, presencialmente + online com recolha em loja.
No entanto, com a introdu¢éo da pandemia, verificou-se que houve um decréscimo acentuado
nas compras de bens alimentares de forma presencial, aumentando substancialmente as
compras online com entrega em casa e a modalidade mista, alteracdo que pode ser explicada
também pelo receio do contacto com muitas pessoas e consequente sensacao de maior
seguranca. Estes dados vao ao encontro de outras investigacdes feitas neste campo onde se
provou que os consumidores preferiam realizar as suas compras fora dos espacos de loja
durante o periodo critico da pandemia e em que ficou também demonstrado que as principais
razdes pelas quais os consumidores preferiam estes métodos se prendiam com ansiedade,
medo e receio da pandemia ou pela falta de transportes (Grashuis et al. 2020; Chenarides et
al. 2021).

De notar que estas alteragbes na forma como o consumidor adquire 0s seus produtos sao
também influenciadas pela imprevisibilidade da economia, incluindo a inseguranga no

emprego e a reducéo dos rendimentos (Chenarides et al. 2021).

Um outro estudo realizado nas duas maiores areas metropolitanas dos Estados Unidos,
mostra que antes da pandemia, 9% dos inquiridos utilizavam a entrega em casa e 15%
utilizavam a recolha em loja, percentagens que subiram para 15% e 25%, respetivamente,
indicando que uma boa parte dos consumidores utiliza estes servigos por forma a minimizar

0 contacto com pessoas e meios eventualmente contaminados (Chenarides et al. 2021).

Ainda nos Estados Unidos um outro estudo com 2600 inquiridos revelou que estes esperavam
gue os gastos em compras online rondassem os 40% de suas despesas totais com alimentos
se tivesse havido um agravar da pandemia do coronavirus, o que da forca a teoria de que as
compras online foram ganhando maior relevancia a medida que o receio imposto pela

pandemia de Covid-19 também evoluia e se instalava entre a populacdo (Redman 2020 ).
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A amostra estudada neste trabalho foi também inquirida sobre se ja teria deixado de pedir
entregas de alimentos em casa — incluindo refeicdes prontas — com receio da falta de
condicbes de higiene e seguranca dos alimentos no processo de fabrico. Neste campo,
apenas 20,8 % manifestou esta preocupacao. Ja no que toca a mesma questdo, mas referente
a falta de condi¢des de higiene e seguranca dos alimentos no transporte, esta percentagem
aumentou ligeiramente para os 28,6%, o0 que denota que existe uma preocupa¢do maior com
este servico, provavelmente por acarretar mais uma etapa de contacto com um manipulador,
pelas proprias condi¢gbes do local onde a comida é transportada e pelo contacto direto deste
operador com o cliente final. Numa perspetiva relacionada ndo tanto com a seguranca dos
alimentos mas sim com a segurancga alimentar, foi incluida no questionério realizado uma
pergunta relativa ao eventual receio pela escassez ou inexisténcia de determinado bem
alimentar no periodo de confinamento, sendo que uma maioria de 62,2% referiu que Sim,

existia essa preocupacao.

No que toca aos servicos de delivery, ou entrega ao domicilio, um estudo promovido pela
Universidade de Cambridge revela que, durante os confinamentos, os consumidores parecem
ter ficado mais preocupados com a higiene e seguranca na entrega e recolha dos alimentos,
com receio de se poderem infetar no ato de compra e recolha da comida, por contacto direto

com outros operadores do setor (Nguyen and Vu 2020).

Este resultado é corroborado por outros inquéritos, como um realizado nos Estados Unidos,
onde, apesar de uma aparente maior tranquilidade face a seriedade da pandemia em alguns
aspetos, noutros, como é o caso da quebra de stocks, revelam um maior receio, como
comprovado pelos dados recolhidos, onde se constatou um aumento de Abril de 2020 para
Maio de 2020 (de 9 para 16%) de inquiridos preocupados com a falta de alimentos saudaveis

e, nomeadamente, com a falta de produtos como a carne (Finicelli et al. 2022).

Nessa ldgica foi igualmente perguntado se teriam comprado bens alimentares para armazenar
em casa, sendo que 42,5% admite té-lo feito, o que é consistente com outros estudos
realizados e que referem, precisamente, que houve, face ao receio gerado pelo confinamento,
uma corrida as prateleiras e acambarcamento de alguns produtos alimentares (Redman

2020).

De notar que Estados Unidos, Australia, Singapura e Unido Europeia tiveram um aumento
das compras possivelmente induzidas pelo medo, resultando num armazenamento excessivo

de produtos ndo necessario no momento (Anon 2020).

Foi, por ultimo, questionado se teria havido alguma dificuldade em comprar algum bem
alimentar, ao que 66,8% respondeu que Sim. Estes dados poderé&o ser explicados atendendo

ao facto de, a data, terem sido anunciadas possiveis quebras de stock, como viriam a
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acontecer, devidos ndo apenas as proprias cadeias abastecedoras que interromperam ou
diminuiram a sua atividade, como também ao pénico que se gerou e que levou a um
acambarcamento em massa de alguns produtos, nomeadamente enlatados. Tendo em conta
que os consumidores deixaram de frequentar o restaurante, uma vez que este setor foi forcado
ao encerramento no modelo normal, adaptando-se ao takeaway, houve um aumento da
confecdo de comida em casa, 0 que levou a que, necessariamente, houvesse também um
aumento crescente da procura de bens alimentares nas superficies comerciais, contribuindo
também para a quebra de stocks, teoria de resto corroborada com estudos feitos noutras
areas como o que foi conduzido no Estados Unidos sobre o retalho alimentar, onde esta

tendéncia se confirmou no inquérito realizado (Leone et al. 2020).

Estudos empiricos demonstram que a percec¢do de falta de controlo, associada ao receio e
incerteza, desencadeiam padrdes de consumo previsiveis, como a compra compulsiva

(acambarcamento) e repetitiva (Sneath et al. 2009).

Um inquérito desenvolvido pela app “Provider Shopkick”, que contou com a participacao de
24000 adultos dos Estados Unidos, concluiu que 47% dos participantes relataram adquirir
bens essenciais para armazenar, com 78% a referir que isso os fazia sentir mais seguros. As
compras incluiam alimentos e agua (93%), produtos de higiene pessoal (74%), materiais de
limpeza (58%), medicamentos e itens de saude (45%) e bens para animais de companhia
(41%) (Redman 2020).

Um outro estudo recente relata que a preocupacéo relacionada com a Covid-19 (por exemplo,

L]

“Vou ficar muito doente.” “Nao terei acesso a alimentos”) foi associada ao armazenamento de
mais produtos indicando, novamente, que efeitos negativos como preocupacoes e ansiedade

influenciam o comportamento de compra dos consumidores (Micalizzi et al. 2021).
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7 Concluséao:

A pandemia por Covid-19 e os subsequentes confinamentos colocaram desafios que
induziram modificagdes, umas mais pontuais, outras que tender&o a incorporar-se no modo
de vida do consumidor, no comportamento de consumo alimentar, a0 mesmo tempo que

realcaram a importancia critica da seguranca alimentar e da seguranca dos alimentos.

Este trabalho explorou alguns aspetos destes desafios, examinando a interacdo entre as
medidas de seguranca alimentar, as perturbacdes na cadeia de abastecimento e o impacto

global na seguranca dos alimentos.

Por um lado, os confinamentos induzidos pela pandemia e que impuseram restricdes a
circulagédo, desencadearam mudancas profundas no comportamento de consumo alimentar.
Com o encerramento dos restaurantes, o aumento do trabalho remoto e as medidas de
distanciamento social em vigor, os individuos e as familias passaram a cozinhar e a tomar as
suas refeicbes em casa com mais frequéncia. Esta mudanca levou a uma reavaliagdo das
escolhas alimentares, a um maior interesse em refeigcbes caseiras e a um foco renovado na
nutricdo e no bem-estar. Também acentuou a dependéncia de servicos de entrega de
alimentos online e do comércio eletronico de produtos de mercearia, remodelando o

panorama do retalho alimentar.

Seria interessante realizar um estudo mais atualizado e ja devidamente espagcado em termos
temporais para avaliar se, passado este tempo, as mudancas permanecem enraizadas ou se,
pelo contrario, acabaram por se dissipar a medida que o receio da transmissao e da doenca

e também diminuiu.

Os desafios colocados sublinharam a importancia critica de manter padrdes e sistemas
robustos de seguranca alimentar. Observou-se como as medidas de segurancga e higiene se
tornaram mais vitais do que nunca, a medida que tanto os consumidores como as autoridades
aumentaram o seu foco em garantir a integridade da cadeia de abastecimento alimentar e o0s
niveis de segurancga dos alimentos. Tornou-se evidente que uma dependéncia excessiva de
cadeias de abastecimento globais e centralizadas poderia resultar em grandes perturbacoes,

afetando a disponibilidade e a acessibilidade dos alimentos.

Ao longo deste estudo também se identificaram varias estratégias e iniciativas que surgiram
durante a pandemia para enfrentar estes desafios. As inovagfes na entrega e distribuicdo de
alimentos, nos sistemas alimentares locais e nas redes de apoio comunitario foram
fundamentais para mitigar as preocupacfes com a seguranca alimentar e com a seguranca

dos alimentos. Além disso, constata-se a importancia de aproveitar a tecnologia e abordagens
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baseadas em dados para melhorar as préaticas de seguranca alimentar e a transparéncia da

cadeia de abastecimento.

Os periodos de confinamento associados a Covid-19 fornecem informagdes valiosas para o
futuro, com enfoque na promocao da produgdo alimentar local e regional, garantindo que as
medidas de seguranga dos alimentos sejam integradas em todas as fases da cadeia de

abastecimento.

A medida que o mundo continua a enfrentar desafios e incertezas constantes, as licbes
retiradas deste periodo deverdo orientar os esfor¢cos futuros para garantir que todos os
individuos tenham acesso a alimentos seguros, nutritivos e acessiveis. E uma
responsabilidade partilhada que os governos, as industrias e as comunidades devem assumir,

e um testemunho da importancia da resiliéncia e da adaptabilidade face a adversidade.

A experiéncia sublinhou a ligacéo intrinseca entre a seguranca alimentar e a seguranc¢a dos
alimentos, destacando a importancia de ter medidas de seguranca robustas em vigor para
proteger a saude publica e a cadeia de abastecimento. A medida que a pandemia se
ultrapassa, € imperativo que 0s governos, as empresas e os individuos levem adiante as licdes
aprendidas durante esta crise. Isto inclui a construgcéo de sistemas alimentares resilientes, o
investimento em medidas de segurancga alimentar e a manutencao de um forte compromisso
com a seguranga e qualidade alimentar. Ao fazé-lo, poder&o enfrentar-se melhor os desafios

futuros e garantir um futuro alimentar mais seguro, protegido e sustentavel para todos.
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9 Anexo |

Inquérito realizado no ambito do estudo sobre alteracdes do padrdao de consumo

alimentar em virtude da pandemia de Covid-19

Alteracoes do padrao de Consumo
alimentar em virtude da Pandemia de
Covid-19

0 presente inquérito, desenvolvido no @mbito da dissertagdo de Mestrado Integrado em
Medicina Veterinaria, surge com a finalidade de obter informacao sobre as alteragdes no
padrao de consumo alimentar induzidas pela Pandemia de Covid — 19 e pelos periodos de
confinamento dela decorrentes na populacao portuguesa.

Todos os dados serdo utilizados estritamente para fins de pesquisa. As respostas sao
anonimas e confidenciais, de acordo com a politica de privacidade do Google e em
conformidade com o Regulamento Geral da Protecdo de Dados e com a Declaracao de
Helsinquia.

Dados sociodemograficos

Escolaridade *

Bésico

Secundario

Curso Técnico-Profissional
Licenciatura

Pos Graduagao

Mestrado

Doutoramento

O O0OO0OO0OO0OO0OO0O0

Outra:
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Idade *

A sua resposta

Sexo *

O Feminino
(O Masculing

O Prefiro nao divulgar

Zona de Residéncia *

O Meio urbano

O Meio rural

Ocupacgdo *

O Estudante

O Trabalhador

O Trabalhador-estudante

O Desempregado

O Outra:
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Rendimento mensal por agregado familiar (resposta facultativa)

O o€

Até 665 €

O

666-850 €

851-1000 €

1001-1300 €

1301-1500 €

1501-1800 €

1801-2000 €

2001-2500 €

OO0OO0OO0O0OO0OO0O0o

Mais de 2500 €

Composic¢ao do agregado familiar *

(O sozinho
() Até 3 pessoas

(O Mais de 3 pessoas

Durante o confinamento passou a trabalhar/estudar a partir de casa? *

O Sim
(O Nao

E o responsavel, no seu agregado familiar, pela compra de bens alimentares? *

O Sim, sou o Unico responsavel pelas compras

O Sim, sou um dos responsaveis pelas compras

O Nao
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Alteragtes no padrao de consumo

Durante o periodo de confinamento teve em conta, na aquisi¢cao de bens o
alimentares, o seu formato de apresentacdo (embalado, ndo embalado)?

O Sim
(O Néo

Durante o periodo de confinamento deu preferéncia, no que respeita ao método  *
de conservagao, a compra de alimentos de longa duragéo (conservas, produtos
congelados, alimentos secos de longa duragéo)?

(O sim
() Nao

Durante o periodo de confinamento deixou de consumir algum género o
alimenticio?

O sim
O N&o

Se respondeu sim, qual/quais?

A sua resposta

Durante o periodo de confinamento procedia a desinfecdo das embalagensde  *
alimentos?

O Sim
O Néo
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Se respondeu sim, gue substancia utilizava para a desinfe¢do?

A sua resposta

A preocupacao com a escolha de alimentos, formato de apresentacdo e
higienizacao manteve-se depois do confinamento?

(O sim
(O Nao

Considera que o virus responsavel pela Covid 19 se transmite através dos
alimentos?

(O sim
(O Nao

Considera que o virus responsavel pela Covid 19 pode utilizar as embalagens
como veiculo para disseminacédo da doenga?

O Sim
(O Nao

Antes do pandemia, a maior parte das refeicdes que consumia eram: *

Caseiras (cozinhadas em casa)
Congeladas (pré-cozinhadas)
Fast food

Em restaurante

Takeaway/Delivery

O0000O
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Com a pandemia, a maior parte das refeicdes que passou a consumir sao: *

Caseiras (cozinhadas em casa)
Congeladas (pré-cozinhadas)
Fast food

Em restaurante

Takeaway/Delivery

O0O0O0OO0O

Antes da pandemia, onde costumava realizar habitualmente as suas compras de *
produtos alimentares?

|:| Grandes superficies (hipermercados e supermercados)

D Comeércio local (pequenas lojas alimentares - talhos, peixarias, mercearias,
mercados tradicionais))

Com a pandemia, onde costuma realizar as suas compras de produtos *
alimentares?

|:| Grandes superficies (hipermercados e supermercados)

I:I Comeércio local (pequenas lojas alimentares - talhos, peixarias, mercearias,
mercados tradicionais))

Antes da pandemia, como costumava realizar habitualmente as suas compras de *
produtos alimentares?

Presencialmente
Online com entrega ao domicilio
Online com recolha em loja

Por telefone

OO0D0OO0OO0

Outra:

Com a pandemia, como costuma realizar as suas compras de produtos *
alimentares?

Presencialmente

Online com entrega ao domicilio
Online com recolha em loja

Por telefone

Outra:

COO0O0O0
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No caso de ter alterado o local de compra devido a Pandemia de Covid 19, que
motivos justificaram essa alteragdo?

Contacto com menos pessoas

Menos deslocacgdes

Questoes relacionadas com mas praticas na utilizag@o de equipamentos de
protecdo individual

sensacgao de maior confian¢a no vendedor

OO0 00O

Outra:

Ja deixou de pedir entrega de alimentos ao domicilio (incluindo refeicdes
prontas) com receio da falta de condigdes de higiene e seguranga dos alimentos
no processo de fabrico?

O Sim
() Nao

Jé deixou de pedir entrega de alimentos ao domicilio (incluindo refei¢ées
prontas) com receio da falta de condicdes de higiene e seguranca dos alimentos
no transporte?

(O sim
(O Nio

Quando foi anunciado o primeiro confinamento receou pela escassez ou
inexisténcia de determinados alimentos?

(O sim
O Nao
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Quando soube do primeiro confinamento comprou, em especial, algum produto  *
alimentar para armazenar em casa?

O sim
(O Nio

Se respondeu sim, qual/quais?

A sua resposta

Durante o confinamento teve dificuldade em comprar algum bem alimentar? *

O sim
O N&o

Se respondeu sim, qual/quais?

A suaresposta

Quais os principais motivos para a dificuldade em comprar determinado bem
alimentar?

[ Escassez

[ Prego elevado

D Outra:
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