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Resumo

O objetivo deste trabalho é explorar potenciais barreiras e facilitadores pa-
ra alimentação saudável no ambiente alimentar do consumidor e analisar a 
associação com diferentes tipos de estabelecimentos comerciais tendo como 
referencial teórico o Guia Alimentar para a População Brasileira. Estudo 
transversal realizado no Município de Jundiaí, São Paulo, Brasil, com audito-
ria do ambiente alimentar do consumidor realizada em 650 comércios varejis-
tas. Foram identificados barreiras e facilitadores das escolhas alimentares sau-
dáveis no ambiente interno dos comércios. Análise fatorial foi utilizada para 
estimar fatores que caracterizassem o ambiente segundo barreiras e facilita-
dores. Regressão linear foi utilizada para avaliar a associação entre os fatores 
e as diferentes categorias de estabelecimentos. A maioria dos estabelecimentos 
tinham venda prioritária de ultraprocessados. Do total de comércios estu-
dados, 75,9% disponibilizavam bebidas açucaradas; 37% arroz, feijão e 30% 
frutas e hortaliças. O primeiro fator caracterizou-se pela presença tanto de 
barreiras quanto de facilitadores (fator misto), o segundo fator caracterizou-se 
por mais facilitadores e o terceiro por maior presença de barreiras no am-
biente do consumidor. Supermercados foram associados positivamente com os 
três fatores (valor de p < 0,001). Os sacolões/hortifrutis públicos e privados, os 
mercados de bairro tiveram associação positiva com o fator mais facilitadores 
(valor de p < 0,001). Os mercados e padarias se associaram positivamente ao 
fator mais barreiras (valor de p < 0,001). Os padrões que caracterizam barrei-
ras e facilitadores para alimentação saudável diferem de forma significativa 
segundo tipos de comércios. 

Abastecimento de Alimentos; Dieta Saudável; Saúde Ambiental

Correspondência
C. A. Borges
Departamento de Nutrição, Faculdade de Saúde Pública, 
Universidade de São Paulo.
Av. Dr. Arnaldo 715, São Paulo, SP  01246-904, Brasil.
camilaborges.usp@gmail.com

1 Faculdade de Saúde Pública, Universidade de São Paulo,  
São Paulo, Brasil.
2 Instituto de Nutrição, Universidade do Estado do  
Rio de Janeiro, Rio de Janeiro, Brasil.

Este é um artigo publicado em acesso aberto (Open Access) sob a licença 
Creative Commons Attribution, que permite uso, distribuição e reprodu-
ção em qualquer meio, sem restrições, desde que o trabalho original seja 
corretamente citado.



Borges CA et al.2

Cad. Saúde Pública 2021; 37 Sup 1:e00157020

Introdução

O ambiente alimentar diz respeito ao contexto físico, econômico, político e sociocultural em que os 
consumidores interagem com o sistema alimentar para adquirir, preparar e consumir alimentos 1. As 
condições e características desse ambiente influenciam as escolhas e hábitos de vida dos indivíduos, 
podendo este ser considerado um ambiente obesogênico e favorecer o desenvolvimento da obesidade 2.  
São diversas as pesquisas nacionais 3,4,5,6 e internacionais 7,8,9,10 que exploram a relação complexa 
entre os diferentes determinantes ambientais e desfechos relacionados à saúde, como atividade física, 
consumo alimentar e obesidade. 

Um dos modelos conceituais desenvolvidos para apoiar o entendimento da complexidade dos 
determinantes ambientais e sua relação com o consumo alimentar foi construído por Glanz et al. 9, e 
divide o ambiente alimentar em quatro dimensões: comunitário, do consumidor, organizacional e de 
informação. Todas essas dimensões são influenciadas por políticas públicas e pelo setor privado mol-
dando os padrões alimentares da população. Uma revisão da literatura também feita por Glanz et al. 8 
mostrou que a maioria dos estudos usando o modelo citado é sobre o ambiente alimentar comunitário 
com foco em presença, densidade e tipo/categoria de estabelecimentos comerciais de alimentos e sua 
relação com a obesidade e consumo alimentar 7,8,11. Um menor número de estudos explora as relações 
entre o ambiente alimentar do consumidor com dieta e obesidade 7. O ambiente do consumidor é o 
espaço onde as pessoas adquirem alimentos e ao mesmo tempo são expostas a fatores que podem 
influenciar de forma positiva ou negativa as escolhas alimentares 1,8,12,13,14. Entre esses fatores estão 
a disponibilidade de alimentos, variedade, qualidade, preço, promoções, publicidade, localização dos 
produtos nas prateleiras, organização do espaço físico e informações nutricionais 7. 

No ambiente alimentar do consumidor o uso de estratégias como aumentar a oferta e a variedade 
de alimentos saudáveis a preços acessíveis 15, disponibilizar frutas e hortaliças na entrada da loja e/
ou em posições estratégicas 16, realizar promoções de preços para alimentos saudáveis e reduzir as 
propagandas de alimentos não saudáveis parecem atuar como facilitadores para as escolhas alimen-
tares mais saudáveis 8,12,17,18. Por outro lado, as barreiras mais comuns encontradas na literatura que 
manipulam o comportamento de compra e forçam o consumidor a adquirir alimentos não planejados 
19 são: a presença de publicidade e promoções com alimentos ultraprocessados 20, o uso de habilidades 
de marketing sofisticadas para influenciar o consumidor (por exemplo, garantir a circulação em toda 
a loja para que o consumidor passe por todas as seções, incluir ilhas e displays com alimentos ultra-
processados, disponibilizar alimentos ultraprocessados nas linhas dos caixas), oferecer degustações de 
alimentos 21, permitir que os fornecedores de alimentos ultraprocessados paguem por espaços privi-
legiados dentro dos comércios e aumentar o espaço nas prateleiras para os alimentos não saudáveis 
ou posicioná-los na altura dos olhos 16. 

A presença de facilitadores e barreiras para as escolhas alimentares saudáveis difere segundo os 
tipos de comércio varejista. Nos Estados Unidos, os pequenos mercados, nomeados de grocery stores ou 
small retails (equivalentes aos mercados de bairro no Brasil), estão associados a uma melhor disponibi-
lidade de alimentos saudáveis do que aqueles nomeados de corner stores (equivalentes às nossas lojas de 
conveniência) 22. Em supermercados os achados são divergentes. Na Austrália, um estudo identificou 
que os supermercados podem comercializar alimentos saudáveis em variedade, mas suas prateleiras e 
estratégias de marketing enfatizam os alimentos ultraprocessados, os quais, apesar de serem rentáveis 
para os varejistas, não estão de acordo com as diretrizes alimentares que recomendam o consumo de 
alimentos in natura ou minimamente processados 16. Nos Estados Unidos 23, na Holanda 24 e no Brasil 25,  
os panfletos disponibilizados em supermercados com promoções e publicidade de alimentos são pre-
dominados pelos alimentos ultraprocessados em comparação a alimentos in natura ou minimamente 
processados. Em outras regiões do mundo, a presença de alimentos frescos em supermercados está 
associada a uma menor prevalência de obesidade em comparação com áreas atendidas apenas por 
mercados locais, com opções mais restritas disponíveis 26,27.

No Brasil, apesar de dois importantes estudos com amostras representativas da população identi-
ficarem que o principal local de aquisição de alimentos entre os brasileiros é o supermercado 28,29, há 
no território nacional diferentes tipos de comércios onde ocorrem a venda de alimentos tais como: 
supermercados, hipermercados, atacadistas, mercados, mercearias, lojas de conveniência, padarias, 
açougues, peixarias, sacolões e quitandas. Esses estabelecimentos diferem quanto à natureza dos pro-
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dutos comercializados, porte e estrutura física 30. Os estudos brasileiros sugerem que os comércios 
varejistas de alimentos estão associados tanto com o consumo de frutas e hortaliças quanto de bebidas 
açucaradas e alimentos ultraprocessados 5,31, e entre os fatores ambientais que levam a estes achados 
estão a disponibilidade de alimentos, o preço e a publicidade.

Em um cenário nacional onde a população vem adquirindo e consumindo cada vez mais alimen-
tos ultraprocessados 32 e com altas prevalências de obesidade 33, a compreensão de barreiras e de 
facilitadores para as escolhas alimentares saudáveis presentes no ambiente alimentar do consumidor 
pode ajudar na identificação de locais que potencializam a oferta de alimentos saudáveis, colaborar 
na compreensão dos fatores ambientais relacionados à obesidade e nortear a população em seu pro-
cesso de aquisição de alimentos 34. Diante do exposto, o objetivo deste trabalho é explorar potenciais 
barreiras e facilitadores para a alimentação saudável no ambiente alimentar do consumidor e analisar 
a associação com diferentes tipos de estabelecimentos comerciais, tendo como referencial teórico o 
Guia Alimentar para a População Brasileira 35.

Métodos

Desenho do estudo e amostra

É um estudo transversal realizado no Município de Jundiaí, Estado de São Paulo, Brasil. Uma audito-
ria do ambiente alimentar do consumidor foi conduzida entre os meses de dezembro de 2017 a abril 
de 2018 em praticamente todo o território urbano do município. Para se ter um panorama geral desse 
ambiente, inicialmente, foram identificados e mapeados todos os 624 setores censitários urbanos de 
Jundiaí. Desses, 92% (n = 573) foram percorridos pelos pesquisadores e apenas 8% (n = 51) não foram 
percorridos devido à dificuldade de acesso ou questões de violência urbana. Entre os setores censitá-
rios percorridos foram identificados 650 comércios varejistas de alimentos e em todos foi realizada 
a auditoria interna do estabelecimento. Todos os comerciantes varejistas que participaram do estudo 
receberam informações e assinaram o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido. O estudo foi 
aprovado pelo Comitê de Ética em Pesquisa da Faculdade de Saúde Pública, Universidade de São 
Paulo (CAAE no 69045917.5.0000.5421).

Auditoria do ambiente alimentar do consumidor e classificação dos comércios varejistas

A auditoria foi realizada por seis pesquisadores treinados de acordo com manual de campo publicado 
previamente 36. O treinamento teve duração de seis horas, possibilitando a apresentação das diretri-
zes de alimentação saudável propostas no Guia Alimentar para a População Brasileira 35. O instrumen-
to utilizado na coleta de dados foi o AUDITNOVA (https://nutritotal.com.br/pro/material/audit-
nova/), do tipo checklist que permite coletar informações sobre disponibilidade, variedade e preço 
(normal ou promocional) de 66 alimentos e bebidas, além de estratégias de publicidade, informação 
e posicionamento de alimentos in natura ou minimamente processados, ingredientes culinários, 
alimentos processados e alimentos ultraprocessados segundo a classificação NOVA de alimentos 37.  
Detalhes sobre o processo de validação e avaliação de confiabilidade desse instrumento estão em 
publicação prévia 38. 

Os 650 estabelecimentos comerciais identificados na auditoria foram agrupados em seis catego-
rias adaptadas de Machado et al. 31 e Castro Junior 39: (1) açougue/peixaria/frigorífico; (20 sacolões/
hortifrutis públicos e privados; (3) mercados de bairro; (4) supermercados; (5) padarias e (6) comércio 
com venda prioritária de ultraprocessados (composto por lojas de conveniência, comércio de doces e 
guloseimas, farmácias, lojas de suplementos alimentares e comércio de bebidas). 
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Construção das variáveis barreiras e facilitadores 

Baseando-se nas informações presentes no instrumento AUDITNOVA foi possível criar variáveis que 
foram classificadas como barreiras e facilitadores para a alimentação saudável no ambiente do consu-
midor, as quais dialogavam com estudos de revisão da literatura sobre o assunto 8,40,41 e também com 
os obstáculos para o alcance de uma alimentação adequada e saudável, presentes no Guia Alimentar 
para a População Brasileira 35, em especial custo, informação e publicidade. Sendo assim, após esse pro-
cesso, as dimensões consideradas tanto para barreiras quanto para facilitadores foram: publicidade, 
informação, modificações físicas no layout do estabelecimento, promoções de preço e disponibili-
dade. A Tabela 1 mostra com detalhes todos os itens incluídos na construção de cada variável, assim 
como as dimensões analisadas.

Tabela 1

Caracterização das variáveis barreiras e facilitadores para as escolhas alimentares saudáveis no ambiente alimentar do consumidor. Jundiaí,  
São Paulo, Brasil.

Variáveis/Itens que compõem a variável (AUDITNOVA) Número mínimo 
de itens

Número máximo 
de itens

Facilitadores para a alimentação saudável

Publicidade de alimentos in natura ou minimamente processados e ingredientes culinários

Presença de propaganda nos caixas (sim ou não) 0 12

Propaganda com apelo à propriedade funcional do alimento (sim ou não) 0 12

Propaganda com apelo de atividade física (sim ou não) 0 12

Propaganda com apelo ao bem-estar, bom humor e autoestima (sim ou não) 0 12

Propaganda com alegação de saúde (sim ou não) 0 12

Propaganda com apelo à praticidade (sim ou não) 0 12

Propaganda do tipo leve 3 pague 2 (sim ou não) 0 12

Propaganda com apelo às propriedades organoléticas (sim ou não) 0 12

Propaganda com lançamento (sim ou não) 0 12

Propagandas com venda casada (sim ou não) 0 12

Propaganda ao redor do estabelecimento (sim ou não) 0 12

Propagandas ao redor do estabelecimento e ingredientes culinários (sim ou não) 0 12

Informações sobre alimentos in natura ou minimamente processados

Bandeirolas (sim ou não) 0 4

Banners, cartazes e folhetos (sim ou não) 0 4

Tabloides (sim ou não) 0 4

Folder/folhetos com informações de receitas (sim ou não) 0 4

Modificações físicas promovendo alimentos in natura ou minimamente processados

Frutas, verduras e legumes na entrada do comércio (sim ou não) 0 3

Alimentos in natura ou minimamente processados disponíveis nos caixas (sim ou não) 0 3

Presença de displays com alimentos in natura ou minimamente processados (sim ou não) 0 3

Promoções de preços de alimentos in natura ou minimamente processados, ingredientes 
culinários e alimentos processados

Apresenta preço promocional para os seguintes alimentos (sim ou não): laranja, banana, 
mamão, maçã, melancia, outras frutas, tomate, cebola, alface, cenoura, abobrinha, chuchu, 
cheiro verde, outras hortaliças, batata, mandioca, outras raízes, milho (espiga), ovo branco, 
outros ovos, carne de primeira, carne de segunda, frango inteiro, peito de frango, toucinho, 
carne seca, peixe, leite, manteiga, queijo, feijão carioca, feijão preto, arroz branco, farinha de 
trigo, macarrão, farinha de mandioca, amendoim cru, óleo, azeite, sal, açúcar cristal, açúcar 
refinado, milho (conserva), extrato de tomate, sardinha (conserva) e pão francês

0 46

(continua)
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Tabela 1 (continuação)

Variáveis/Itens que compõem a variável (AUDITNOVA) Número mínimo 
de itens

Número máximo 
de itens

Disponibilidade de alimentos in natura ou minimamente processados, ingredientes culinários e 
alimentos processados

Tem disponibilidade dos seguintes alimentos (sim ou não): laranja, banana, mamão, maçã, 
melancia, outras frutas, tomate, cebola, alface, cenoura, abobrinha, chuchu, cheiro verde, 
outras hortaliças, batata, mandioca, outras raízes, milho (espiga), ovo branco, outros ovos, 
carne de primeira, carne de segunda, frango inteiro, peito de frango, toucinho, carne seca, 
peixe, leite, manteiga, queijo, feijão carioca, feijão preto, arroz branco, farinha de trigo, 
macarrão, farinha de mandioca, amendoim cru, óleo, azeite, sal, açúcar cristal, açúcar 
refinado, milho (conserva), extrato de tomate, sardinha (conserva) e pão francês

0 46

Barreira para a alimentação saudável

Publicidade de alimentos ultraprocessados

Propaganda de alimento ultraprocessado nos caixas (sim ou não) 0 11

Distribuição de amostra grátis (sim ou não) 0 11

Propaganda com apelo de saúde e bem-estar (sim ou não) 0 11

Propaganda com apelo à praticidade (sim ou não) 0 11

Propaganda com apelo de aspectos funcionais (sim ou não) 0 11

Propaganda do tipo leve 3 e pague 2 (sim ou não) 0 11

Propaganda com apelo das propriedades organoléticas (sim ou não) 0 11

Propaganda com lançamentos (sim ou não) 0 11

Propaganda com venda casada (sim ou não) 0 11

Propaganda ao redor do estabelecimento com alimento processado (sim ou não) 0 11

Propaganda ao redor do estabelecimento com alimento ultraprocessado (sim ou não) 0 11

Informações em geral

Presença de revistas sobre dietas, alimentos, receitas (sim ou não) 0 3

Presença de tabloides de ofertas (sim ou não) 0 3

Presença de folder ou folhetos (sim ou não) 0 3

Modificações físicas promovendo alimentos ultraprocessados

Alimentos ultraprocessados disponíveis nos caixas (sim ou não) 0 5

Balcão de degustação com alimentos ultraprocessados (sim ou não) 0 5

Displays com alimentos ultraprocessados (sim ou não) 0 5

Ilhas com alimentos ultraprocessados (sim ou não) 0 5

Pontas de gôndolas com alimentos ultraprocessados (sim ou não) 0 5

Promoções de preços de alimentos ultraprocessados

Tem preço promocional para os seguintes alimentos (sim ou não): salsicha, linguiça, bebida 
láctea, macarrão instantâneo, tempero pronto, pão de forma, cereais matinais, pizza pronta, 
sorvete, refrigerante em lata, refrigerante 2 litros, refrigerantes diet/light, néctar, refresco, 
salgadinho de milho, biscoito recheado, chocolate e balas

0 18

Disponibilidade de alimentos ultraprocessados

Tem disponibilidade dos seguintes alimentos (sim ou não): salsicha, linguiça, bebida láctea, 
macarrão instantâneo, tempero pronto, pão de forma, cereais matinais, pizza pronta, sorvete, 
refrigerante em lata, refrigerante 2 litros, refrigerantes diet/light, néctar, refresco, salgadinho 
de milho, biscoito recheado, chocolate e balas

0 18

No AUDITNOVA, os itens que contemplam essas dimensões são todos dicotômicos (com respos-
tas sim = 1 e não = 0). Para criar variáveis quantitativas, os itens foram então somados para cada uma 
das barreiras e facilitadores estudados. 

Como facilitadores foram construídas as seguintes variáveis quantitativas: publicidade de alimen-
tos in natura ou minimamente processados e ingredientes culinários; informações sobre alimentos 
in natura ou minimamente processados; modificações físicas promovendo alimentos in natura ou 
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minimamente processados; promoções de preço de alimentos in natura ou minimamente processados, 
ingredientes culinários e alimentos processados; disponibilidade de alimentos in natura ou minima-
mente processados, ingredientes culinários e alimentos processados. A construção desses indicadores 
foi orientada pelo Guia Alimentar para a População Brasileira 35, que recomenda que a base da alimenta-
ção seja composta por alimentos in natura ou minimamente processados e suas preparações culinárias, 
complementada com pequenas quantidades de alimentos processados.

Como barreiras foram criadas as seguintes variáveis contínuas: publicidade de alimentos ultra-
processados; informações em geral; modificações físicas promovendo alimentos ultraprocessados; 
promoções de preços de alimentos ultraprocessados; disponibilidade de alimentos ultraprocessados.

Para criar as variáveis sobre informação foram considerados os principais formatos em que men-
sagens publicitárias e informações sobre alimentos estão disponibilizadas nos comércios (p.ex.: carta-
zes, banners, bandeirolas, tabloides, folders com receitas e revistas); para a variável publicidade foram 
considerados os principais apelos ao consumidor (p.ex.: alegação de saúde e bem-estar, praticidade, 
prática de atividade física, entre outras); para a variável modificações físicas foram consideradas as 
principais mudanças no layout para promover a venda de alimentos (p.ex.: presença de alimentos nos 
caixas, frutas e hortaliças na entrada da loja, displays e ilhas nos corredores dos comércios); e para criar 
a variável promoções de preços foi considerado se o alimento estudado tinha preço promocional no 
momento da auditoria (Tabela 1).

Análises estatísticas 

Análises com estatísticas descritivas foram usadas para caracterizar e explorar os estabelecimentos 
comerciais analisados no estudo. Foram calculados as médias e os respectivos intervalos de 95% de 
confiança (IC95%) para cada variável considerada facilitadora e barreira para as escolhas saudáveis, 
segundo diferentes categorias de estabelecimento comercial. Para avaliar as diferenças nas variáveis 
barreiras e facilitadores segundo a categoria de estabelecimento foi realizada uma análise de variância 
(ANOVA) em um nível de 95% de confiança.

A análise fatorial exploratória foi utiliza para identificar grupos dentro dos dados avaliados que 
permitissem caracterizar a ocorrência de barreiras e facilitadores da alimentação saudável no ambien-
te alimentar do consumidor. A análise fatorial é especialmente interessante para identificar variáveis 
latentes com base no conjunto de dados estudados 42. A abordagem exploratória foi escolhida em 
ausência de uma compreensão a priori de quais seriam as possíveis combinações entre facilitadores 
e barreiras esperadas em diferentes categorias de comércios varejistas de alimentos. No modelo 
analítico foram incluídas todas as cinco variáveis definidas como barreiras e as cinco definidas como 
facilitadores na forma de variáveis quantitativas contínuas. 

O índice de Kaiser-Meyer-Olkin (KMO) acima de 0,60 e o teste de esfericidade de Bartlett (BTS) 
com valor de p < 0,05 foram usados para avaliar a adequação da amostra e verificar a aplicabilidade dos 
dados para análise fatorial 42. Após esses procedimentos, foi realizada a análise fatorial exploratória 
(seguindo o método de extração por principal component factor) com rotação ortogonal do tipo varimax. 
Cada fator gerado na análise fatorial representou uma combinação linear das variáveis que entraram 
no modelo. As variáveis que apresentaram cargas fatoriais > 0,30 foram consideradas importantes 
constituintes daquele fator 42. As cargas fatoriais positivas (> 0,30) indicam correlações positivas entre 
as variáveis e os fatores obtidos, já as cargas fatoriais negativas (> -0,30) indicam correlações negativas. 

Para decidir o número de fatores a serem retidos pela análise fatorial os seguintes critérios foram 
usados: autovalores > 1, interpretação gráfica do teste gráfico de Cattel ou screeplot (observando o 
ponto máximo de inflexão da reta) e interpretação das cargas fatoriais. Após a extração dos fato-
res principais, foram calculados escores padronizados de cada um deles para cada estabelecimento 
comercial do estudo. 

A análise de regressão linear univariada foi utilizada para avaliar a associação entre cada um dos 
fatores (desfecho) e as categorias de estabelecimentos comerciais estudados (exposição). As asso-
ciações positivas mostram maior aderência do comércio a um determinado conjunto de barreiras 
e facilitadores, já as associações negativas menor aderência. Todas as análises foram conduzidas no 
pacote estatístico Stata versão 15 (https://www.stata.com). Foram considerados significativos os  
valores de p < 0,05. 
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Resultados

Dos 650 estabelecimentos comerciais auditados no Município de Jundiaí, 43,9% foram caracterizados 
como comércio com venda prioritária de ultraprocessados, 25,2% como mercados de bairro, 14,5% 
como padarias, 5,9% açougues/peixarias/frigoríficos e 5,9% como sacolões/hortifrutis públicos e 
privados (Tabela 2). Em geral, os estabelecimentos oferecem uma variedade de alimentos in natura ou 
minimamente processados, ingredientes culinários, alimentos processados e alimentos ultraproces-
sados. Entre os alimentos ultraprocessados disponíveis foi verificada uma alta prevalência de esta-
belecimentos com a presença de bebidas açucaradas (75,9%), balas, chocolates e biscoitos recheados 
(74,8%), salgadinhos de milho (59,1%) e sorvete (53,2%). Por outro lado, também foi verificada uma alta 
disponibilidade de ingredientes culinários (55,5%), arroz e feijão (aproximadamente 37% cada), frutas, 
hortaliças, raízes e tubérculos (aproximadamente 30% cada) e água (79,7%) (Tabela 2). 

Tabela 2

Caracterização dos estabelecimentos comerciais segundo tipo e disponibilidade de alimentos. Jundiaí, São Paulo, Brasil. 

Variáveis n %

Tipo de comércio

Açougues/Peixarias/Frigoríficos 38 5,9

Sacolões/Hortifrutis públicos e privados 38 5,9

Mercados de bairro 164 25,2

Supermercados 31 4,8

Padarias 94 14,5

Comércio com venda prioritária de ultraprocessados 285 43,9

Alimentos disponíveis (porcentagem de comércios) *

Frutas (laranja, banana, mamão, maçã, melancia, outras frutas) 201 30,9

Hortaliças (tomate, cebola, alface, cenoura, abobrinha, chuchu, cheiro verde, outras hortaliças) 218 33,5

Raízes e tubérculos (batata, mandioca, outras raízes) 200 30,8

Ovos 245 37,7

Carne bovina 129 19,9

Carne de frango 147 22,6

Peixes 109 16,9

Feijão 242 37,2

Arroz 246 37,9

Água 518 79,7

Ingredientes culinários (óleo, azeite, sal, açúcar cristal, açúcar refinado, manteiga) 361 55,5

Pão francês 259 39,9

Carnes ultraprocessadas (salsicha e linguiça) 232 35,7

Bebida láctea 123 18,9

Macarrão instantâneo 295 45,4

Tempero pronto 211 32,5

Pão de forma 242 37,2

Cereal matinal 114 17,5

Pizza pronta 95 14,6

Sorvete 346 53,2

Balas, chocolates e biscoito recheado 486 74,8

Bebidas açucaradas 493 75,9

Salgadinho de milho 384 59,1

* Foram contabilizados os comércios que tinham a disponibilidade de no mínimo 1 tipo de alimento nos grupos alimentares estudados.
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Em relação aos facilitadores para as escolhas alimentares saudáveis, os supermercados ofereciam, 
em média, maior quantidade de publicidade de alimentos in natura ou minimamente processados e de 
ingredientes culinários; de informações sobre alimentos in natura ou minimamente processados e de 
promoções de preços de alimentos in natura ou minimamente processados; ingredientes culinários e 
alimentos processados; e maior disponibilidade de alimentos in natura ou minimamente processados, 
ingredientes culinários e alimentos processados (valor de p < 0,05). Os sacolões/hortifrutis públicos 
e privados apresentaram em média mais modificações físicas que promovem a venda de alimentos 
in natura ou minimamente processados (valor de p < 0,001). No entanto, também foi possível obser-
var que os sacolões/hortifrutis e os mercados de bairro, junto com os supermercados, eram as três 
categorias de estabelecimentos com maior disponibilidade de alimentos in natura ou minimamente 
processados, ingredientes culinários e alimentos processados (Tabela 3).

Tabela 3

Média (intervalo de 95% de confiança – IC95%) das variáveis caracterizadas como facilitadores e barreiras segundo tipo de estabelecimento comercial. 
Jundiaí, São Paulo, Brasil. 

Variáveis Açougues Sacolões/
Hortifrutis

Mercados de 
bairro

Supermer- 
cados

Padarias Venda 
prioritária de 

ultraprocessados

Valor de p *

Média 
(IC95%)

Média  
(IC95%)

Média  
(IC95%)

Média  
(IC95%)

Média  
(IC95%)

Média  
(IC95%)

Facilitadores para a 
alimentação saudável **

Publicidade 0,2 
(0,0; 0,3)

0,5 
(0,2; 0,7)

0,3 
(0,1; 0,4)

1,2 
(0,7; 1,7)

0,0 
-

0,0 
(0,0; 0,1)

0,000

Informações 0,1 
(0,0; 0,2)

0,5 
(0,4; 0,7)

0,5 
(0,4; 0,6)

1,3 
(1,0; 1,6)

0,0 
(0,0; 0,1)

0,0 
-

0,000

Modificações físicas 0,3 
(0,1; 0,5)

2,0 
(1,7; 2,3)

1,0 
(0,9; 1,1)

1,0 
(0,7; 1,3)

0,1 
(0,0; 0,2)

0,1 
(0,0; 0,1)

0,000

Promoções de preços 0,8 
(0,2; 1,5)

0,6 
(0,2; 1,0)

1,1 
(0,6; 1,5)

7,5 
(5,3; 9,8)

0,1 
(0,0; 0,1)

0,0 
-

0,000

Disponibilidade de 
alimentos

11,6 
(8,9; 14,2)

19,3 
(16,1; 22,6)

26,5 
(24,8; 28,3)

38,0 
(33,5; 42,5)

9,2 
(8,0; 10,5)

1,0 
(0,7; 1,3)

0,000

Barreiras para a 
alimentação saudável ***

Publicidade 1,6 
(1,0; 2,1)

1,2 
(0,6; 1,8)

3,0 
(2,7; 3,2)

5,2 
(4,2; 6,2)

2,7 
(2,4; 3,1)

2,1 
(1,9; 2,4)

0,020

Informações 0,1 
(0,0; 0,2)

0,0 
-

0,1 
(0,0; 0,1)

0,7 
(0,4; 1,0)

0,1 
(0,0; 0,1)

0,1 
(0,1; 0,1)

0,000

Modificações físicas 1,4 
(1,1; 1,8)

1,3 
(0,9; 1,7)

2,7 
(2,6; 2,8)

3,6 
(3,4; 3,9)

2,3 
(2,2; 2,5)

1,8 
(1,7; 2,0)

0,000

Promoções de preços 0,3 
(0,1; 0,6)

0,0 
-

0,7 
(0,4; 1,1)

6,1 
(4,1; 8,1)

0,0 
(0,0; 0,1)

0,1 
(0,1; 0,2)

0,000

Disponibilidade de 
alimentos

6,4 
(5,0; 7,8)

5,0 
(3,0; 7,1)

13,3 
(12,6; 13,9)

16,8 
(15,7; 17,9)

9,7 
(9,0; 10,3)

4,1 
(3,6; 4,5)

0,000

* ANOVA; 
** Neste caso as variáveis consideradas eram relativas aos alimentos in natura ou minimamente processados, ingredientes culinários  
e alimentos processados;  
*** Neste caso as variáveis consideradas eram relativas aos alimentos ultraprocessados.
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Tabela 4

Cargas fatoriais, variância explicada e autovalores dos três principais fatores que caracterizaram as barreiras e facilitadores para as escolhas 
alimentares no ambiente alimentar do consumidor. Jundiaí, São Paulo, Brasil. 

Variáveis Fator 1 (misto) Fator 2 (mais facilitadores) Fator 3 (mais barreiras)

Publicidade de alimentos in natura ou minimamente 
processados e ingredientes culinários

0,67 0,34 -0,04

Informações sobre alimentos in natura ou minimamente 
processados

0,46 0,68 0,20

Modificações físicas promovendo alimentos in natura ou 
minimamente processados

0,04 0,84 0,00

Promoções de preços de alimentos in natura ou minimamente 
processados, ingredientes culinários e alimentos processados

0,80 0,29 0,21

Disponibilidade de alimentos in natura ou minimamente 
processados, ingredientes culinários e alimentos processados

0,23 0,76 0,50

Publicidade de alimentos ultraprocessados 0,31 -0,03 0,75

Informações em geral 0,69 -0,22 0,26

Modificações físicas promovendo alimentos ultraprocessados 0,12 0,13 0,85

Promoções de preços de alimentos ultraprocessados 0,79 0,20 0,35

Disponibilidade de alimentos ultraprocessados 0,09 0,52 0,75

Variância total explicada 25,65 23,19 23,10

Autovalores 4,53 1,40 1,26

Kaiser-Meyer-Olkin 0,80 - -

Em relação às barreiras, os supermercados e os mercados de bairro apresentam, em média, maior 
quantidade de publicidade de alimentos ultraprocessados, de modificações físicas no ambiente que 
promovem alimentos ultraprocessados, de promoções de preços de alimentos ultraprocessados e 
maior disponibilidade de alimentos ultraprocessados, em comparação às outras categorias de esta-
belecimentos. Ressalta-se que os sacolões/hortifruti apresentaram as médias mais baixas para as 
barreiras como publicidade, informações, modificações físicas e promoções de preços de alimentos 
ultraprocessados (valor de p < 0,05) (Tabela 3).

Em relação à caracterização do ambiente alimentar do consumidor por meio da análise fatorial 
com as barreiras e os facilitadores das escolhas alimentares, foi possível verificar três principais fato-
res, os quais explicaram 71,9% da variância total dos dados. O primeiro fator foi a presença tanto de 
barreiras quanto de facilitadores (doravante chamado de fator misto), o segundo caracterizou-se pela 
maior presença de facilitadores (mais facilitadores) e o terceiro fator apresentou maior presença de 
barreiras no ambiente do consumidor (mais barreiras) (Tabela 4).

A Tabela 5 mostra os β-coeficientes (IC95%) entre as categorias de estabelecimentos comerciais 
e o escore médio dos fatores encontrados. Os supermercados tiveram uma associação positiva com 
o fator misto e os mercados de bairro e padarias uma associação negativa. Os sacolões/hortifrutis 
públicos e privados, os mercados de bairro e os supermercados apresentaram associação positiva com 
o fator mais facilitadores, já as padarias e os comércios com venda prioritária de alimentos ultrapro-
cessados uma associação negativa (valor de p < 0,001). Por fim, os supermercados, padarias e mercados 
de bairro apresentaram uma associação positiva (valor de p < 0,001) com o fator mais barreiras e os 
açougues/peixarias/frigoríficos (valor de p < 0,01) e os sacolões/hortifrutis uma associação (valor de 
p < 0,001) negativa. 



Borges CA et al.10

Cad. Saúde Pública 2021; 37 Sup 1:e00157020

Discussão

O estudo avançou na identificação de facilitadores e barreiras para as escolhas alimentares no ambien-
te do consumidor, que diferem de forma significativa entre as categorias de estabelecimentos pesqui-
sadas. Também foi possível identificar que a disponibilidade de alimentos no município é variada, 
embora prevaleça a presença de ultraprocessados. Aproximadamente 70% dos comércios vendem 
bebidas açucaradas e guloseimas, contra aproximadamente 35% que vendem arroz, feijão, frutas e 
hortaliças, alimentos recomendados para uma dieta saudável no Brasil 35. A exploração de fatores 
que caracterizem o ambiente do consumidor em relação à presença de barreiras e facilitadores para 
as escolhas alimentares saudáveis revelou três padrões distintos: (1) fator que apresenta publicidade, 
informação e promoção de preços tanto para alimentos saudáveis quanto para não saudáveis; (2) fator 
que apresenta publicidade, informação, modificações físicas, promoção de preços e disponibilidade 
voltadas a promover alimentos saudáveis e (3) fator que apresenta publicidade, informação, modifi-
cações físicas, promoção de preços e disponibilidade voltadas a promover alimentos não saudáveis. 
Entre as categorias de estabelecimentos estudadas, os sacolões/hortifrutis públicos e privados, os 
mercados de bairro e os supermercados se associaram de forma positiva ao fator mais facilitadores, no 
entanto, também foi possível verificar associações positivas de supermercados e mercados de bairro 
ao padrão mais barreiras, mostrando que dentro da mesma categoria de estabelecimentos podemos 
ter formas distintas de publicidade, disponibilidade, informação, modificações físicas e promoções 
de preços. 

Neste estudo foram exploradas as características do ambiente alimentar do consumidor que 
podem atuar como barreiras e facilitadores de escolhas alimentares saudáveis. A disponibilidade de 
alimentos foi um dos aspectos estudados. Houve alta disponibilidade de alimentos e bebidas ultrapro-
cessados, com alta densidade energética, e pobres em nutrientes 43. Explorar a relação entre a disponi-
bilidade e o consumo de alimentos e bebidas representa um importante tema futuro para as pesquisas 
do ambiente alimentar do consumidor no Brasil e América Latina 4,40,44. Nossos dados sugerem que 
focar na melhoria do acesso a alimentos e bebidas saudáveis apenas por meio da disponibilidade física 
destes alimentos nos comércios varejistas pode não ser eficaz, uma vez que outros fatores como preço, 
publicidade, informação e modificações físicas interagem no ambiente do consumidor. 

Tabela 5

Associação entre os três principais fatores e os tipos de estabelecimentos comerciais. Jundiaí, São Paulo, Brasil. 

Tipo de estabelecimento comercial Fator 1 (misto) Fator 2 (mais facilitadores) Fator 3 (mais barreiras)

β-coeficientes (IC95%) β-coeficientes (IC95%) β-coeficientes (IC95%)

Açougues/Peixarias/Frigoríficos 0,09 
(-0,23; 0,42)

-0,07 
(-0,40; 0,25)

-0,53 
(-0,86; -0,21) *

Sacolões/Hortifrutis públicos e privados -0,12 
(-0,45; 0,21)

1,62 
(1,31; 1,92) **

-1,25 
(-1,56; 0,94) **

Mercados de bairro -0,34 
(-0,52; 0,17) **

1,16 
(1,00; 1,31) **

0,72 
(0,55; 0,89) **

Supermercados 2,63 
(2,33; 2,93) **

0,97 
(0,61; 1,32) **

1,06 
(0,70; 1,41) **

Padarias -0,39 
(-0,60; -0,17) *

-0,43 
(-0,65; -0,21) **

0,45 
(0,23; 0,66) **

Venda prioritária de ultraprocessados -0,02 
(-0,18; -0,13)

-1,20 
(-1,32; -10,7) **

-0,57 
(-0,72; -0,42) *

IC95%: intervalo de 95% de confiança. 
* p < 0,01; 
** p < 0,001.
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A maior exposição a alimentos e bebidas ultraprocessados, em especial, refrigerantes ou bebidas 
adoçadas com açúcar, nos itens vendidos e anunciados, foi mais frequente em supermercados e mer-
cados de bairro. Esses produtos têm sido associados ao aparecimento de diversas doenças crônicas 
não transmissíveis como obesidade, diabetes e doenças coronárias 45,46. Duran et al. 5 identificaram 
que uma maior variedade de bebidas açucaradas vendida nos comércios varejistas foi associada a um 
aumento de 15% na prevalência de seu consumo regular (≥ 5 vezes/semana). Além disso, a alta preva-
lência de comércios que vendem esses produtos também reflete um esforço considerável de grandes 
corporações multinacionais para aumentar as vendas de alimentos ultraprocessados em países lati-
no-americanos por meio de investimentos em infraestrutura, incluindo publicidade e modificações 
físicas do ambiente do consumidor 47,48.

A identificação e a análise de três possíveis combinações entre barreiras e facilitadores em diferen-
tes categorias de comércio varejista poderão trazer novos elementos para embasar futuras políticas 
públicas, com os objetivos de regular o setor de varejo de alimentos e promover espaços alimentares 
mais saudáveis 16. Além disso, incluir a extensão e o propósito do processamento dos alimentos entre 
os facilitadores e as barreiras estudados propicia aproximar o ambiente alimentar do consumidor da 
agenda de discussões sobre políticas públicas de alimentação e nutrição no Brasil, já que o cenário epi-
demiológico e nutricional atual aponta para um aumento no consumo de alimentos ultraprocessados 
em substituição aos alimentos tradicionais da dieta 32. 

O que há atualmente na América Latina sobre ambiente alimentar do consumidor são estudos 
que se concentram especialmente na avaliação da disponibilidade de alimentos e na publicidade (em 
geral aquelas direcionadas ao público infantil), permanecendo lacunas na exploração de outros fatores 
como redução de preços, modificações físicas e informações sobre alimentos 35. Nesse sentido, este 
trabalho avança na compreensão de três fatores principais que caracterizam o ambiente alimentar do 
consumidor e que podem colocar em risco ou proteger as escolhas alimentares saudáveis. 

Os supermercados foram a única categoria de estabelecimento que apresentou associação positiva 
com todas as três combinações de barreiras e facilitadores estudados (fator misto, mais facilitadores 
e mais barreiras). Essa informação é particularmente importante, já que no Brasil 49% das compras 
de alimentos são realizadas em supermercados/hipermercados 29. Segundo um estudo realizado por 
Machado et al. 28 com dados da Pesquisa de Orçamentos Familiares de 2008/2009, a participação de 
alimentos e bebidas ultraprocessados nas compras feitas em supermercados foi 25% maior do que em 
outros tipos de estabelecimentos de comercialização de alimentos.

No Brasil, estudos sobre o papel dos supermercados na promoção de uma alimentação saudável 
são divergentes. Sob a percepção do consumidor, um estudo mostrou que a grande variedade de pro-
dutos frescos disponíveis nos supermercados foi significativamente relacionada à menor chance de 
compras de alimentos ultraprocessados 49. Outro estudo, que também investigou o papel dos comér-
cios varejistas de alimentos na aquisição de produtos saudáveis, mostrou que a prevalência no consu-
mo regular de frutas e hortaliças foi menor entre os indivíduos de baixa renda e moradores de bairros 
com menor densidade de supermercados e mercados especializados na venda destes alimentos 5. 

Os comércios do tipo sacolões/hortifrutis públicos e privados e mercados de bairro mostraram 
associações positivas com o fator 2, que diz respeito ao maior número de facilitadores para as escolhas 
alimentares saudáveis. Nesse caso, são locais com presença de publicidade, informação, modificações 
físicas (exemplo: seção de hortifrutis na entrada da loja), promoções de preços e disponibilidade de 
alimentos recomendados pelo Guia Alimentar para a População Brasileira. Os sacolões e hortifrutis são 
equipamentos já especializados na venda de alimentos saudáveis e um estudo nacional mostrou que 
comprar nestes locais aumenta em 89% a chance de adquirir alimentos in natura ou minimamente 
processados 49. 

A criação das variáveis definidas como barreiras e facilitadores para este estudo permitiu incluir 
boa parte das características que influenciam as compras de alimentos no ambiente do consumidor. 
A união dessas características em fatores foi facilitada pelo uso do instrumento AUDITNOVA no 
processo de auditoria dos comércios varejistas 38. Outros instrumentos validados no Brasil 50,51 
contemplam aspectos relacionados à disponibilidade, variedade e preços de alimentos, porém não 
possibilitam classificá-los segundo os grupos da classificação NOVA 40. Além disso, o AUDITNOVA 
possibilitou explorar a presença de publicidade e modificações físicas na perspectiva de facilitadores, 
quando promovem alimentos in natura ou minimamente processados e ingredientes culinários, e 
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na perspectiva de barreiras quando promovem alimentos ultraprocessados. Esses aspectos poderão 
contribuir com análises futuras que tenham como objetivo acompanhar a implementação de políticas 
públicas que visam à regulação da publicidade e comercialização de alimentos ultraprocessados no 
ambiente do consumidor. 

No Brasil, apesar do supermercado ser o local de aquisição de alimentos mais frequente entre os 
brasileiros 31, outros tipos de estabelecimentos devem ser incentivados, como o caso dos sacolões/
hortifrutis públicos e privados e também os açougues, os quais se mostraram associados de forma 
negativa ao fator 3 (maior presença de barreiras para as escolhas saudáveis). Nosso trabalho analisou 
seis categorias de comércio varejistas no Município de Jundiaí, sendo que a categoria mais prevalente 
foi a de comércios com venda prioritária de alimentos ultraprocessados (43,9%), que se associou de 
forma negativa com o fator mais facilitadores. 

A comparação dos padrões (fatores) que caracterizaram os estabelecimentos segundo barreiras e 
facilitadores com outros estudos nacionais e internacionais é ainda inviável pois, até o momento, não 
foram verificados trabalhos que tenham utilizado esta mesma metodologia. No entanto, estudos mos-
tram que o ambiente alimentar do consumidor pode conter diferentes barreiras que interferem nas 
escolhas alimentares dos consumidores e consequentemente pode impactar na ingestão energética 28, 
na qualidade dos alimentos adquiridos 31 e no estado nutricional dos indivíduos 16.

Recentemente, um painel de especialistas organizado pela Organização das Nações Unidas para a 
Alimentação e a Agricultura (FAO) sobre o papel dos ambientes alimentares na segurança alimentar 
e nutricional das populações apontou que restringir a publicidade de alimentos ultraprocessados em 
supermercados e mercados, providenciar incentivos aos comércios para que disponibilizem maior 
variedade de alimentos in natura ou minimamente processados são pontos-chave para aprimorar o 
ambiente alimentar, contribuindo para alcançar sistemas alimentares modernos e sustentáveis 1.

Cabe destacar algumas fortalezas deste trabalho. É uma análise aprofundada do ambiente interno 
das lojas de varejo de alimentos que foram auditadas de forma presencial em um município de médio 
porte no Brasil. O mapeamento dos estabelecimentos presentes em praticamente todos os setores 
censitários urbanos permitiu realizar um extenso retrato do ambiente alimentar no território. A análi-
se fatorial exploratória permitiu explorar as possíveis combinações de barreiras e facilitadores (preço, 
disponibilidade, informação, publicidade e modificações físicas) 42. O uso do instrumento AUDIT-
NOVA possibilitou identificar no ambiente do consumidor as barreiras e obstáculos para o alcance 
de uma alimentação saudável presentes no Guia Alimentar para a População Brasileira 35, avançando em 
relação a estudos que avaliam apenas a disponibilidade de alimentos. No entanto, o trabalho também 
apresenta algumas limitações como, por exemplo, não incluir outros varejos de alimentos, como res-
taurantes e bares na auditoria realizada. Sabe-se que a cada ano a população brasileira consome mais 
alimentos fora do lar 32 e que também é necessário investigar as barreiras e facilitadores presentes 
nestes ambientes. Os comércios de Jundiaí não representam o universo amostral de estabelecimentos 
comerciais brasileiros, então ainda são necessários novos estudos para aprimorar as variáveis defini-
das como barreiras e facilitadores em diferentes contextos geográficos e sociais.

Neste trabalho foi apresentada uma exploração mais detalhada do ambiente alimentar do consu-
midor no que diz respeito à presença de barreiras e de facilitadores para a alimentação saudável. Os 
resultados mostraram que publicidade, informação e promoções de preços podem estar, ao mesmo 
tempo, formando um padrão misto que por um lado promove, mas por outro dificulta as escolhas 
alimentares saudáveis, especialmente entre as categorias de supermercados. O ambiente interno dos 
estabelecimentos que comercializam alimentos ainda é uma vertente pouco explorada do ponto de 
vista de estudos do ambiente alimentar no Brasil e do ponto de vista das políticas de alimentação e 
nutrição. Os aspectos explorados neste trabalho sugerem que, além da disponibilidade de alimentos, 
outros fatores são importantes para que a população consiga acessar alimentos mais saudáveis. Esses 
achados poderão ser úteis em pesquisas futuras que tenham o objetivo de medir a relação entre os 
aspectos do ambiente alimentar do consumidor e a sua relação com a qualidade da dieta e obesidade, 
bem como avaliar os efeitos de intervenções com múltiplos componentes neste ambiente. 
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Abstract

This study aims to explore potential barriers and 
facilitators for healthy eating in the consumer food 
environment, and to analyze the association with 
different types of food retailers, having as theo-
retical reference the Dietary Guidelines for the 
Brazilian Population. This is a cross-sectional 
study carried out in the municipality of Jundiaí, 
São Paulo State, Brazil, with audits of the con-
sumer food environment carried out in 650 retail 
stores. We identified barriers and facilitators of 
healthy food choices in the internal environment 
of the retail. Factor analysis estimated factors that 
characterized the environment according to bar-
riers and facilitators. Linear regression evaluated 
the association between the factors and the differ-
ent categories of establishments. Most establish-
ments had priority sales of ultra-processed prod-
ucts. Out of the total food retailers studied, 75.9% 
offered sugary drinks; 37% rice, beans and 30% 
fruits and vegetables. We characterized the first 
factor by the presence of both barriers and facilita-
tors (mixed factor), the second factor by more fa-
cilitators and the third by greater presence of bar-
riers in the consumer environment. Supermarkets 
were positively associated with the three factors 
(p-value < 0.001). The fruit and vegetable stores 
and the neighborhood markets had a positive as-
sociation with the most facilitating factor (p-value 
< 0.001). Markets and bakeries were positively as-
sociated with the more barriers factor (p-value < 
0.001). The patterns that characterize barriers and 
facilitators for healthy eating differ significantly 
according to types of food retailers.

Food Supply; Healthy Diet; Environmental 
Health

Resumen

El objetivo de este trabajo es explorar potenciales 
barreras y facilitadores para la alimentación sa-
ludable en el ambiente alimentario del consumi-
dor, y analizar la asociación con diferentes tipos 
de establecimientos comerciales, teniendo como re-
ferencia teórica la Guía Alimentaria para la Po-
blación Brasileña. Estudio transversal realizado 
en el Municipio de Jundiaí, São Paulo, Brasil, con 
auditoría del ambiente alimentario del consumi-
dor, realizada en 650 tiendas minoristas. Se iden-
tificaron barreras y facilitadores de las elecciones 
alimentarias saludables en el ambiente interno de 
los comercios. El análisis factorial se utilizó para 
estimar factores que caracterizasen el ambiente 
según barreras y facilitadores. La regresión lineal 
se usó para evaluar la asociación entre los factores 
y las diferentes categorías de establecimientos. La 
mayoría de los establecimientos tenía una venta 
prioritaria de ultraprocesados. Del total de comer-
cios estudiados, un 75,9% tenían disponibles bebi-
das azucaradas; 37% arroz, frijoles y 30% frutas y 
hortalizas. El primer factor se caracterizó por la 
presencia tanto de barreras, como de facilitadores 
(factor mixto), el segundo se caracterizó por más 
facilitadores y el tercero por una mayor presencia 
de barreras en el ambiente del consumidor. Los su-
permercados fueron asociados positivamente con 
los tres factores (valor de p < 0,001). Las fruterías/
verdulerías públicas y privadas, los mercados de 
barrio presentaron una asociación positiva con el 
factor más facilitadores (valor de p < 0,001). Los 
mercados y panaderías se asociaron positivamente 
con el factor más barreras (valor de p < 0,001). Los 
patrones que caracterizan barreras y facilitadores 
para la alimentación saludable difieren de forma 
significativa según los tipos de comercios. 

Abastecimiento de Alimentos; Dieta Saludable; 
Salud Ambiental
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