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RESUMO

OBJETIVO: Descrever o processo de adaptagéo transcultural para o uso no Brasil das escalas
de discriminacéo no dia a dia (EDD) e vigilancia intensificada (EVI), aplicadas no Estudo
Longitudinal de Satide do Adulto (ELSA-Brasil).

METODOS: Foram realizadas andlises das equivaléncias conceitual, de itens e seméntica
conduzidas por um grupo de quatro epidemiologistas; avaliacdo da equivaléncia de
mensuracio (andlise fatorial das estruturas configural, métrica e escalares, segundo
caracteristicas sociodemograficas) e a confiabilidade. Responderam a escala de discriminacéo
11.987 participantes e uma subamostra de 260 pessoas participaram do estudo teste-reteste.
No caso da EV1, 8.916 pessoas responderam e 149 individuos no estudo teste-reteste.

RESULTADOS: As escalas apresentaram equivaléncias conceitual, de itens e seméantica
pertinentes no contexto brasileiro, além de adequada correspondéncia de significado
referencial/denotativa de termos e também da geral/conotativa dos itens. A andlise fatorial
confirmatdria da EDD revelou estrutura unidimensional, com correlacées residuais entre
dois pares de itens, apresentando invaridncia configural e métrica entre os quatro subgrupos
avaliados. Identificou-se invariancia escalar segundo sexo e faixa etdria, mas néo foi observada
para recortes de raca/cor e escolaridade. A vigilancia intensificada apresentou cargas
baixas e residuos altos, com indicadores de ajuste inadequados. Para os itens da escala de
discriminagéo o coeficiente de concordancia kappa ponderado (Kp) variou de 0,44 a2 0,78, e o
coeficiente de correlagéo intraclasse (CCI) foi 0,87. Para os itens da EVI, o Kp variou de 0,47
a 0,59 e o CCI foi 0,83.

CONCLUSOES: Embora haja itens correlacionados, concluiu-se que a EDD é uma escala
promissora para avaliar experiéncias de discriminagdo percebidas no cotidiano brasileiro.
Entretanto, a EVI ndo apresentou equivaléncia de mensuragédo no formato atual.

DESCRITORES: Discriminagéo Social, classificagdo. Psicometria. Tradugéo. Reprodutibilidade
dos Testes. Estudo de Validacéo.
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INTRODUCAO

Nas ultimas décadas, estudos que avaliaram a associagdo entre discriminagéo e saude
aumentaram consideravelmente"?. Seus resultados integram parte da documentagdo de
disparidades em satde nos Estados Unidos (EUA), devido as relagdes estabelecidas entre
experiéncias de discriminacéo e piores indicadores de satide mental e fisica®. Parte dessas
evidéncias emerge dos estudos de discriminacéo interpessoal, na qual experiéncias de
eventos de hostilidade na vida cotidiana receberam maior énfase®, por ser uma medida de
exposi¢do cronica a estressores psicossociais®’.

A percepcéo de discriminacdo cotidiana envolve préticas injustas e recorrentes nas
interagdes interpessoais em diferentes contextos e ambientes, incluindo manifestagdes
de tratamento desrespeitoso, menosprezo e oferta de pior atendimento ou servigo®.
A everyday discrimination scale (escala de discriminac¢do no dia a dia - EDD)” estd entre
os instrumentos mais utilizados para avaliar a discriminagéo racial/étnica, sobretudo
nos EUA, mas também em pafses europeus, no Canada e na Africa do Sul®. Originalmente
proposta para o contexto do Detroit Area Study, para avaliar experiéncias e frequéncia
de discriminacéo autorreferida de grupos raciais/étnicos e seu impacto na saude’, a
escala tenta capturar aspectos crénicos ou episddicos mais sutis da discriminacéo
interpessoal®”.

A difusdo da EDD foi favorecida por sua brevidade e qualidades psicométricas descritas
em sua primeira década de uso'*™, concentradas prioritariamente em seu desempenho
em diferentes grupos raciais/étnicos, como afro-americanos’e latinos nos EUA", e entre
mulheres" . Esses estudos sugerem bom desempenho psicométrico, mas recomendam
que seja avaliado entre grupos sociais heterogéneos, que incluam diversidade racial, de
identidade de género e classe social. Além disso, questionam se a escala deveria ser usada
para avaliar a percepg¢do geral de discriminacéo, além da discriminacéo racial em que se
mostrou mais adequada'*™**.

A vigilancia relacionada a discriminacéo tem sido enfatizada como um componente
importante da associagdo entre experiéncias de discriminagéo e eventos de satide®. Trata-se
de um mecanismo de enfrentamento que se caracteriza pela preparacéo fisica e mental do
individuo, com monitoramento continuo do ambiente e do que acontece ao redor, e constante
readaptacgdo, a fim de se proteger ou evitar uma experiéncia de discriminagdo'>'®. Para
avaliar esse componente da discriminacdo, a heightened vigilance scale (escala de vigilancia
intensificada — EVI) foi proposta também para o Detroit Area Study para ser utilizada em
sequéncia a EDD, aplicada aqueles que responderam terem vivenciado experiéncias prévias
de discriminacéo®®.

O enfrentamento avaliado pela EVI foi associado a problemas de satide nos EUA'**, como o
estresse’®. Além disso, foi considerado também um mediador potencial no modelo tedrico
que relacionaraga/etnia e desfechos adversos de satide'. Entretanto, o conhecimento sobre
suas propriedades psicométricas é limitado, j4 que a mensuracéo e a andlise da estrutura
de seu constructo ainda foram pouco exploradas®.

Com o intuito de estudar os efeitos da discriminacéo racial sobre a satide, ambas as escalas
foram incluidas no questionario da terceira etapa (onda 3) de seguimento do Estudo
Longitudinal de Satide do Adulto (ELSA-Brasil). O presente artigo pretende descrever o
processo de adaptacdo transcultural para o uso no Brasil das escalas EDD e EVI.

METODOS

Equivaléncias Conceitual, de Itens e Semantica
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Apéds a autorizagdo dos autores das escalas, partiu-se para as etapas da adaptacgéo
transcultural com base nas recomendacdes da literatura®.

As equivaléncias conceitual e de itens foram avaliadas por um grupo de quatro pesquisadores
epidemiologistas com experiéncia prévia no uso de escalas e/ou com tema da discriminagéo
racial. O processo envolveu ampla revisdo bibliografica do uso dos instrumentos,
do desempenho psicométrico prévio e da pertinéncia das escalas para o contexto brasileiro.

A equivaléncia semantica envolveu quatro etapas: 1) tradugdo do instrumento original em
inglés para a lingua portuguesa de variante brasileira, de forma independente, por dois
pesquisadores experientes e fluentes em inglés. Os tradutores utilizaram um formulario
padronizado atribuindo uma nota (entre 0 e 10) ao grau de dificuldade encontrada na
traducdo. As tradugdes geraram uma versdo de consenso em portugués, feita pela equipe de
pesquisadores, com a presencga dos tradutores; 2) retrotraducgéo da versdo de consenso em
portugués, realizada por um tradutor nativo na lingua inglesa, que registrou comentdrios e
avaliou o grau de dificuldade naretrotradugéo em notas, também com variacéo entre zero e
dez; 3) comparacéo da versdo original da escala com aquela elaborada apds a retrotradugéo,
avaliando-se a equivaléncia semantica das duas versoes (original e retrotraduzida), com
o intuito de garantir a transferéncia dos significados das palavras nos dois idiomas. Apés
ajustes e adaptacgoes, versdes corrigidas do instrumento foram elaboradas para a realizagdo
de pré-testes; 4) pré-testes e estudo piloto das versdes propostas (50 e 18 voluntéarios,
respectivamente, com caracteristicas semelhantes a populagéo de estudo).

Equivaléncia de Mensuracao

Apds aaplicacdo das escalas na onda 3 do ELSA-Brasil procedeu-se a avaliagdo da estrutura
dimensional - via anélise fatorial exploratéria (AFE) e andlise fatorial confirmatéria (AFC)
- eavaliagdo de adequacdo da estrutura interna, com exame de invariancia das estruturas
configural, métrica e escalar entre subgrupos de raca/cor da pele autorreferida, sexo, faixa
etdria e escolaridade.

O ELSA-Brasil é uma coorte prospectiva que, na sua linha de base (2008-2010), arrolou
15.105 participantes com idade entre 35 e 74 anos de ambos os sexos, servidores ativos e
aposentados de seis institui¢des brasileiras de ensino e pesquisa, para acompanhamento
de desfechos cronicos de saiide. A onda 3 do ELSA-Brasil ocorreu entre 2017 e 2019,
aplicando entrevistas face a face a 12.636 participantes. Participaram das andlises 11.987
individuos que responderam a escala de discriminagéo, desses, 9.916 relataram experiéncias
de discriminacédo e responderam a EVI.

O ELSA-Brasil foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa de cada uma das instituicées
envolvidas, pela Comissdo Nacional de Etica em Pesquisa (CONEP 976/2006) e todos os
participantes assinaram termo de consentimento livre e esclarecido.

Estrutura Dimensional e Invariancia entre Subgrupos

A existéncia de modelos prévios sobre a dimensionalidade da escala de discriminagdo®?
guiou a avaliacéo psicométrica desse instrumento a partir da AFC. Dado o conhecimento
limitado sobre as propriedades psicométricas da escala de vigilancia, a AFE foi iniciada,
seguida pela AFC. Os testes de Indice de KMO e de esfericidade de Bartlett foram utilizados
na verificacdo da adequagédo dos dados e andlises paralelas como critério para verificar a
retencéo de fatores. A estimacéo dos pardmetros foi realizada por Weighted Least Squares
Mean and Variance Adjusted (WLSMYV), com implementagdo de uma matriz policérica®.
O critério minimo adotado para a carga padronizada dos itens foi de 0,50 e cargas = 0,70
foram consideradas ideais*’. Além disso, a avaliacdo das correlacdes residuais entre os
itens, os indices de modificacdo e os valores de mudancgas esperadas de parametros
foram explorados.
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Para avaliar a adequagdo do modelo, trés indices foram considerados: o de ajuste comparativo
(CFI - Comparative Fit Index), o de Tucker-Lewis (TLI - Tucker Lewis Index) e araiz do erro
quadratico médio de aproximacdo (RMSEA - root mean square error of approximation).
Valores de RMSEA inferiores a 0,06 sdo preferiveis, mas até 0,08 sdo aceitéveis. Considerou-se
ainda seu intervalo de 95% de confianca (IC95%) como avaliagdo adicional, com o limite
superior néo ultrapassando 0,08. Modelos com bom ajuste tém CFI e TLI aproximadamente
de 1 (um): indices > 0,90 sdo aceitaveis e > 0,95 sdo preferiveis®*. A validade convergente foi
avaliada pela varidncia média extraida (VME) e a consisténcia interna pela confiabilidade
composta (CC), sendo considerados valores aceitaveis quando VME > 0,50 e CC > 0,60*.

No caso da discriminagdo no dia a dia, foi conduzida AFC de multiplos grupos para
raga/cor da pele autorreferida, sexo, faixas etdrias e escolaridade para avaliarmos se em
cada subgrupo se configura a mesma estrutura identificada na AFC sem estratificacéo.
Para comparacgéo de invaridncia com brancos, indigenas (n = 98) e amarelos (n = 308) foram
excluidos devido a baixa proporgéo entre os participantes, enquanto as categorias de pretos
e pardos foram unidas, pois apresentaram pardmetros de ajuste semelhantes nos modelos
configurais por subgrupos raciais.

Os resultados dos modelos configurais, por subgrupo, com ajustes aceitdveis permitiram
prosseguir com os testes para equivaléncia de mensuragédo. Essa etapa consiste em
comparar os subgrupos, a partir de trés modelos sequenciais e interdependentes: 1) o
modelo de referéncia: menos restrito e possibilita avaliar a invaridncia configural, ou seja,
a equivaléncia da estrutura fatorial, se o nimero de fatores e a distribui¢do dos itens entre
eles se mantém entre os subgrupos de raga/cor da pele, sexo, faixa etdria e escolaridade; 2)
invaridncia métrica: avalia a equivaléncia do padrdo das cargas fatoriais entre os subgrupos,
adicionando dessa forma uma restrigdo ao primeiro modelo: cargas fatoriais iguais entre
subgrupos; e 3) invaridncia escalar: avalia a equivaléncia de interceptos, isso é, se individuos
com escore igual no construto latente obteriam escore semelhante na variavel observada,
independentemente do subgrupo do qual faz parte. Esse modelo restringe néo apenas as
cargas fatoriais, mas as variancias para serem iguais entre grupos*%.

Comparamos em cada etapa os indices de ajuste com os indices do modelo anterior,
avaliando principalmente a magnitude e dire¢éo das variagdes nos indices incrementais: se
o modelo mais restritivo apresentou redugéo no CFI = 0,010 complementado por aumento
no RMSEA = 0,015%, entéo a hipétese de invariancia foi rejeitada. O teste de qui-quadrado
(x?) para comparagdo de modelos foi utilizado, mas interpretado com cautela, devido sua
sensibilidade ao tamanho amostral®. Todas as andlises dessas etapas foram conduzidas
no software Mplus 8.12.

Estudo de Confiabilidade Teste-reteste

Para avaliar a estabilidade temporal dos itens e dos escores, as escalas EDD e EVI foram
aplicadas duas vezes com intervalo entre sete e 14 dias (média de 10 dias) em subamostra
aleatdria de 260 participantes, dos quais, 149 relataram experiéncias de discriminagéo e
responderam também a EVI.

A reprodutibilidade intraobservador foi avaliada por meio da concordéncia do kappa
com ponderacédo quadrética (Kp), interpretado de acordo com recomendagées de Fleiss®.
O coeficiente de correlagdo intraclasse foi utilizado para avaliar a reprodutibilidade dos
escores das escalas no teste e no reteste, e os resultados foram considerados satisfatérios
quando alcan¢aram valores minimos de 0,70%". Essas andlises foram conduzidas no software
R, versdo 4.0.3, com nivel de significancia de 5%.

RESULTADOS
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A revisdo bibliografica sobre o tema da discriminacéo e o debate entre os pesquisadores
especializados na area mostraram que havia equivaléncia conceitual e de itens, apontando
para a pertinéncia do instrumento original na nossa cultura.

A maioria dos itens da EDD foi considerada de pouca dificuldade para a tradugéo. Apenas cinco
itens foram considerados de dificuldade moderada e geraram alguma inconsisténcia entre os
tradutores ou debate entre os pesquisadores por possuirem termos e expressdes incomuns
em nosso contexto. Todas as decises de mudanca, descritas a seguir, foram corroboradas
nas rodadas de pré-teste: (1) You receive poorer service than other people at restaurants or stores:
neste caso, a expressdo poorer service foi adaptada para “atendimento de pior qualidade’; (2)
You are threatened or harassed: j4 que ndo encontramos um termo coloquial para assédio,
optamos por “ameacado(a) ou assediado(a)/constrangido(a)”; (3) You are followed around in
stores: utilizar a expressédo “ser seguido” poderia nédo representar bem o contetido seméantico
do item, j& que no Brasil alguns vendedores sado instruidos a seguir clientes como sinal de

Quadro. Itens da escala de discriminagdo no dia a dia e escala de vigilancia intensificada, versao
original e versao final em portugués do Brasil.

Versao original em inglés

Versao final em portugués do Brasil

Everyday discrimination scale (EDS)

Escala de discriminacdo no dia a dia (EDD)

In your day-to-day life, how often do any of the
following things happen to you?

No seu dia-a-dia, com que frequéncia as seguintes
situacoes acontecem com o(a) Sr(a)?

1. You are treated with less courtesy than other
people are.

1. O(a) Sr(a) é tratado(a) com menos gentileza do que as
outras pessoas.

2. You are treated with less respect than other
people are.

2. O(a) Sr(a) é tratado(a) com menos respeito do que as
outras pessoas.

3. You receive poorer service than other people
at restaurants or stores.

3. Em restaurantes e lojas, o(a) Sr(a) recebe um
atendimento de pior qualidade do que as outras pessoas.

4. People act as if they think you are not smart.

4. As pessoas agem como se o(a) Sr(a) ndo fosse
inteligente.

5. People act as if they are afraid of you.

5. As pessoas agem como se tivessem medo do(a) Sr(a).

6. People act as if they think you are dishonest.

6. As pessoas agem como se o(a) Sr(a) fosse desonesto(a).

7. People act as if theyre better than you are.

7. As pessoas agem como se fossem melhores do que
o(a) Sr(a).

8. You are called names or insulted.

8. O(a) Sr(a) é xingado(a) ou insultado(a)/ofendido(a).

9. You are threatened or harassed.

9. O(a) Sr(a) é ameacado(a) ou assediado(a)/
constrangido(a).

10. You are followed around in stores.

10. O(a) Sr(a) € tratado(a) de forma suspeita e é vigiado(a)
em lugares como lojas.

Answer categories: almost everyday, at least once
a week, a few times a month, a few times a year,
less than once a year, never

Categorias de resposta: quase todo dia, pelo menos uma
vez por semana, algumas vezes por més, algumas vezes
por ano, menos de uma vez ao ano, nunca

Heightened vigilance scale (HVS)

Escala de vigilancia intensificada (EVI)

In dealing with these day-to-day experiences that
you just told me about, how often do you:

Vamos continuar pensando em como o(a) Sr(a) lida com
aquela(s) situacdo(des) que relatou anteriormente...
No seu dia a dia, com que frequéncia o(a) Sr(a)...

1. Think in advance about the kinds of problems
you are likely to experience?

1. ... se prepara com antecedéncia para os problemas
que podera enfrentar?

2. Try to prepare for possible insults before
leaving home?

2. ... tenta se preparar para possiveis xingamentos ou
insultos ou ofensas antes de sair de casa?

3. Feel that you always have to be very careful
about your appearance to get good service or
avoid being harassed?

3. ... sente que o(a) Sr(a) sempre tem que ser muito
cuidadoso(a) em relagdo a sua aparéncia para obter um
bom servigo ou para evitar ser assediado(a)?

4. Carefully watch what you say and how you
say it?

4. ... fica cuidadosamente atento (a) ao que fala e como
o(a) Sr(a)fala?

5. Carefully observe what happens around you?

5. ... observa com cuidado o que acontece no seu entorno?

6. Try to avoid certain social situations and places?

6. ... tenta evitar certos eventos sociais e certos lugares?

Answer categories: very often, fairly often, not

too often, hardly ever, never

Categorias de resposta: com muita frequéncia, com
frequéncia, com pouco frequéncia, quase nunca, nunca
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maior atengédo dispensada a eles. Entdo, adaptamos para “tratado(a) de forma suspeita e é
vigiado(a) em lugares como lojas”. Na avaliagdo dos tradutores e em pré-testes subsequentes,
néo houve dificuldades na tradugéo ou interpretacédo dos itens da EV1.

A versdo original das escalas, bem como sua verséo final estdo apresentadas no Quadro.
As escalas de discriminacéo e de vigilidncia sdo formadas, respectivamente, por 10 e seis
situagdes/itens com respostas em formato Likert. Para a EDD, cada resposta foi pontuada
de 1 (nunca) a 6 (quase todos os dias), com escore variando entre seis e 60 pontos; para a
EVIvarioude 1 (nunca) a 5 (com muita frequéncia), com escore total entre seis e 30 pontos.
Quanto maior a pontuacéo, mais frequente é a experiéncia de discriminacéo e a vigilancia.

Estrutura Dimensional e Invariancia entre Subgrupos

Os participantes do estudo eram em sua maioria mulheres (56%), na faixa etaria de 40 a
59 anos (53,8%), com ensino superior completo (58%) e autorreferidos como brancos (52%).
Caracteristicas semelhantes foram observadas entre os participantes da subamostra do
estudo de confiabilidade teste-reteste.

Na AFC para a escala de discriminagéo (Tabela 1), o modelo inicial, sem correlages entre
os itens, apresentou cargas entre 0,527 (item 5) e 0,865 (item 2), com indices de ajuste
afastados dos limites recomendados: CFI = 0,931; TLI = 0,911; RMSEA = 0,122. Apds a
insercdo das correlagdes residuais entre os itens 1 e 2, os indices de ajuste melhoraram.
O resultado com fator iinico mostrou um ajuste razoavel com melhoria dos indicadores
apds uma correlagdo adicional: entre os itens 8 e 9 da escala: CFI = 0,980; TLI = 0,973;
RMSEA = 0,067. A VME (0,402) foi inferior ao limite aceitdvel (> 0,500), mas a CC (0,869)
alcangou valor preferivel (> 0,600). Esse modelo da AFC com duas correlagdes entre
itens, serviu de base para os modelos configurais por subgrupo de caracteristicas
sociodemograficas e as analises de invariancia na EDD.

Tabela 1. Andlise fatorial confirmatéria e pardametros de ajuste para a escala de discriminagao no dia a dia (EDD), ELSA-Brasil, 2017-2019,

(n=11.987).

Itens da escala, correlacdes residuais e indices de ajuste AFC (sem correlagGes) AFC (correlagio 1 ¢ 2) AFC final

CF R CF R CF R
Escala de discriminacdo no dia a dia
1. Tratado(a) com menos gentileza 0,825 0,319 0,671 0,550 0,676 0,542
2. Tratado(a) com menos respeito 0,865 0,252 0,724 0,476 0,731 0,466
3. Recebe atendimento de pior qualidade 0,648 0,580 0,673 0,547 0,677 0,542
4. Pessoas agem como se o(a) Sr(a) ndo fosse inteligente 0,726 0,473 0,757 0,426 0,762 0,420
5. Pessoas agem como se tivessem medo do(a) Sr(a) 0,527 0,723 0,546 0,702 0,549 0,699
6. Pessoas agem como se fossem melhores do que o(a) Sr(a) 0,714 0,492 0,734 0,461 0,740 0,453
7. Pessoas agem como se o(a) Sr(a) fosse desonesto(a) 0,710 0,496 0,750 0,437 0,754 0,431
8. E xingado(a) ou insultado(a)/ofendido(a) 0,678 0,540 0,705 0,503 0,667 0,555
9. E ameacado(a) ou assediado(a)/constrangido(a) 0,678 0,541 0,701 0,508 0,657 0,568
;I:Sr.nEOtll'g;zgo(a) de forma suspeita e é vigiado(a) em lugares 0,637 0,594 0,656 0,569 0,661 0,564
Correlagdo residual —itens 1 e 2 - - 0,605 - 0,599 -
Correlagdo residual —itens 8 e 9 - - - - 0,329 -
indices de ajuste
indice de ajuste comparativo e de Tucker-Lewis (CFI/TLI) 0,931/0,911 0,973/0,964 0,980/0,973
RMSEA (1C95%) 0,122 (0,120-0,125) 0,078 (0,075-0,810) 0,067 (0,065-0,700)
Variancia média extraida (VME) - - 0,402
Confiabilidade composta (CC) = = 0,869

AFC: andlise fatorial confirmatéria; CF: cargas fatoriais padronizadas; R:

intervalo de confianca de 95%.

residuos; RMSEA: raiz do erro quadritico médio de aproximagao; 1C95%:
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Para a avaliagdo da EVI, procedeu-se a AFE, inicialmente, pelo método de extracdo dos
eixos principais, rotagdo obliqua. O indice de KMO para adequagéo da amostra foi de 0,75,
considerado bom, indicando que a matriz era fatoravel. O teste de esfericidade de Bartlett com
niveis de significancia p < 0,00 foi considerado adequado, indicando que a matriz correlacional
néo era uma matriz identidade. As analises paralelas indicaram a retenc¢éo de dois fatores.
A andlise fatorial exploratéria com um fator apresentou cargas muito baixas para os itens 5
e 6: 0,495 e 0,363, respectivamente. Esse modelo configural também néo apresentou bons
indicadores de ajuste: CFI = 0,918; TLI = 0,864; RMSEA = 0,138. Os resultados da AFE com
dois fatores melhoraram esses indicadores, mas apresentou cargas cruzadas nos itens 3 e 6,
além de residuos com valores altos. A AFC com solugéo de fator tinico apresentou resultados
aceitaveis apés insercéo de correlagdes residuais entre os itens 1 e 2 e entre os itens 4 e 5 da
escala: CFI = 0,991; TLI = 0,980; RMSEA = 0,053. No entanto, os itens 5 e 6 continuaram com
cargas inferiores a 0,500. O resultado da confiabilidade composta para esse modelo (0,668)
foi satisfatério, mas a validade convergente (0,258) foi inferior ao recomendado (Tabela 2).
Com cargas baixas e residuos altos na andlise fatorial confirmatdria da EVI, optamos por
néo prosseguir com os modelos configurais por subgrupo e com os testes para equivaléncia
de mensuracéo dessa escala.

A avaliacdo da equivaléncia de mensuragéo para a EDD mostrou indicadores CFI (> 0,95)
e RMSEA (< 0,080) com ajustes aceitdveis para invaridncia configural nas comparagdes
dos quatro grupos. Na invariancia métrica, esses indicadores de ajuste melhoraram em
todas as comparagoes de grupos, ou seja, o RMSEA foi reduzido significativamente, sem
sobreposi¢do do IC95% com a estimativa do modelo anterior, e houve incremento no CFI que
passou a ser superior a 0,990 em todos os casos. O modelo da invariancia escalar indicou
constancia apenas para comparagdes nos subgrupos de sexo. Para comparacéo entre
faixas etdrias, a reducdo no CFI foi limitrofe passando de 0,992 no modelo de invariancia
métrica para 0,981 no modelo de escalar (A de -0,011), enquanto o aumento no RMSEA
foi toleravel (A de 0,007). A invaridncia escalar néo foi alcangada para comparacdes nos
subgrupos de raca/cor da pele e de escolaridade. Em ambos os casos o incremento no

Tabela 2. Analise fatorial exploratéria, andlise fatorial confirmatéria e pardametros de ajuste para a escala de vigilancia intensificada (EVI),
ELSA-Brasil, 2017-2019, (n = 8.916).

AFE (1 fator) AFE (2 fatores) AFC AFC final
CF R CF1 CF2 R CF R CF R

Itens da escala, correlacdes residuais e indices de ajuste

Escala de vigilancia intensificada

1. Se prepara com antecedéncia para os problemas que

podera enfrentar 0,698 0,512 0,535 0,215 0,563 0,531 0,718 0,564 0,682

2. Tenta se preparar para possiveis xingamentos ou

R . 0,771 0,406 0,991 0,003 0,020 0,596 0,644 0,634 0,599
insultos ou ofensas antes de sair de casa

3. Sente que sempre tem que ser muito cuidadoso(a) em

o5 A 0,577 0,667 0,280 0,382 0,679 0,627 0,606 0,653 0,574
relagdo a sua aparéncia

4. Fica cuidadosamente atento(a) ao que fala e como o(a) 0641 0589 0002 0824 0322 0716 0487 0641 0,589

Sr(a) fala

5. Observa com cuidado o que acontece no seu entorno 0,495 0,755 0,000 0,559 0,688 0,534 0,715 0,434 0,812
6. Tenta evitar certos eventos sociais e certos lugares 0,363 0,868 0,132 0,287 0,866 0,387 0,850 0,395 0,844
Correlagao residual —itens 1 e 2 S = - = = 0,456 = 0,422 S
Correlagao residual —itens 4 e 5 - - - - - - - 0,265 -

indices de ajuste

indice de ajuste comparativo e de Tucker-Lewis (CFI/TLI) 0,918/0,864 0,996 /0,986 0,973 /0,949 0,991/0,980
RMSEA (1C95%) 0,138 (0,132-0,144) 0,044 (0,035-0,053) 0,085 (0,078-0,091) 0,053 (0,046-0,060)
Correlagao das dimensoes - 0,456 - -
Variancia média extraida (VME) - - - 0,258
Confiabilidade composta (CC) - - - 0,668

AFE: andlise fatorial exploratéria; AFC: andlise fatorial confirmatéria; CF: cargas fatoriais padronizadas; R: residuos; RMSEA: raiz do erro quadritico médio
de aproximagao; 1C95%: intervalo de confianga de 95%.
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Tabela 3. Comparagao da invariancia entre subgrupos de caracteristicas socioeconémicas para equivaléncias configural, métrica e escalar
da escala de discriminacao no dia a dia. ELSA-Brasil, 2017-2019 (n = 11.987).

Parametros e indices de qualidade do ajuste dos modelos Comparacao de modelos (p)
Equivaléncia de mensuracio 2 (gl) Parametros RMSEA A CFI A Métrica e Escalar e
X8 P livres (1C95 %) RMSEA CFI configural métrica
Raga/cor da pele
A . 1.731,539 0,066
Invariancia configural (66) < 0,0001 124 (0,064-0,069) 0,001 0,981 0,001 - -
A 731,981 0,039
Invariancia métrica 76) < 0,0001 114 (0,036-0,041) -0,027 0,993 0,012 0,0348 -
A . 2.878,628 0,062
Invariancia escalar (126) < 0,0001 64 (0,060-0,064) 0,023 0,969 -0,024 - < 0,0001
Sexo
A . 1.875,612 0,068
Invariancia configural (66) < 0,0001 124 (0,065-0,070) 0,003 0,980 0,000 - -
A . L 876,957 0,042
Invariancia métrica 76) < 0,0001 114 (0,039-0,044) -0,026 0,991 0,011 < 0,0001 -
A . 1.052,410 0,035
Invariancia escalar (126) < 0,0001 64 (0,033-0,037) -0,007 0,990 -0,001 - < 0,0001
Faixas etdrias
A . X 1.911,151 0,068
Invariancia configural (66) < 0,0001 124 (0,066-0,071) 0,003 0,980 0,000 - -
A . L 825,650 0,041
Invariancia métrica 76) < 0,0001 114 (0,038-0,043) -0,027 0,992 0,012 0,0073 -
A . 1.876,840 0,048
Invariancia escalar (126) < 0,0001 64 (0,046-0,050) 0,007 0,981 -0,011 - < 0,0001
Escolaridade
A X 1.856,748 0,068
Invaridncia configural 66) < 0,0001 124 (0,065-0,070) 0,003 0,981 0,001 - -
A . L 855,991 0,042
Invariancia métrica 65) < 0,0001 114 (0,039-0,044) -0,026 0,992 0,011 < 0,0001 -
A 2.604,448 0,058
Invariancia escalar (126) < 0,0001 64 (0,056-0,060) 0,016 0,974 -0,018 - < 0,0001

gl: graus de liberdade; RMSEA: raiz do erro quadrdtico médio de aproximacgdo; 1C95%: intervalo de confianga de 95%; CFl: indice de ajuste comparativo.

Tabela 4. Confiabilidade teste-reteste da escala de discriminagdo no dia a dia (EDD) e da escala de vigilancia intensificada (EVI), ELSA-
Brasil, 2017-2019.

kappa ponderado (IC95%) Coeficiente de correlacao

intraclasse
Escala de discriminacdo no dia a dia (n = 260)
1. Tratado(a) com menos gentileza 0,59 (0,49-0,69) 0,87 (1C95% 0,83-0,90)
2. Tratado(a) com menos respeito 0,58 (0,48-0,68)
3. Recebe atendimento de pior qualidade 0,58 (0,45-0,72)
4. Pessoas agem como se o(a) Sr(a) nao fosse inteligente 0,66 (0,56-0,76)
5. Pessoas agem como se tivessem medo do(a) Sr(a) 0,63 (0,51-0,76)
6. Pessoas agem como se fossem melhores do que o(a) Sr(a) 0,65 (0,48-0,81)
7. Pessoas agem como se o(a) Sr(a) fosse desonesto(a) 0,62 (0,52-0,71)
8. E xingado(a) ou insultado(a)/ofendido(a) 0,46 (0,32-0,60)
9. E ameacado(a) ou assediado(a)/constrangido(a) 0,39 (0,20-0,57)
10. E tratado(a) de forma suspeita e é vigiado(a) em lugares como lojas 0,78 (0,68-0,88)
Escala de vigilancia intensificada (n = 149)
1. Se prepara com antecedéncia para os problemas que poderd enfrentar 0,50 (0,36-0,63) 0,83 (IC95% 0,76-0,88)
iéz:nta se preparar para possiveis xingamentos ou insultos ou ofensas antes de sair de 0,51 (0,37-0,65)
3. Sente que sempre tem que ser muito cuidadoso(a) em relagdo a sua aparéncia 0,47 (0,32-0,61)
4. Fica cuidadosamente atento(a) ao que fala e como o(a) Sr(a) fala 0,56 (0,42-0,71)
5. Observa com cuidado o que acontece no seu entorno 0,53 (0,37-0,70)
6. Tenta evitar certos eventos sociais e certos lugares 0,51 (0,38-0,65)

IC95%: intervalo de confianca de 95%.
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RMSEA foi superior a 0,015 (0,023 e 0,016, respectivamente) e a redu¢édo no CFI foi maior
que 0,010 (-0,024 e -0,018, respectivamente) (Tabela 3).

Estudo de Confiabilidade Teste-reteste

Para a EDD, os escores no teste e no reteste variaram respectivamente de 10 a 48
(média = 18,07) e de 10 a 51 (média = 17,05). Para a EVI, variou de sete a 29 (média = 19,78)
no teste e de sete a 30 no reteste (média = 18,92). O Kp na EDD variou de 0,39 (item 9)
a 0,78 (item 10), para a EVI variou de 047 (item 3) e 0,56 (item 4). Os CCI variaram de 0,87
(IC95% 0,83-0,90) para EDD e 0,83 (IC95% 0,76-0,88) para EVI (Tabela 4).

DISCUSSAO

Seguindo as etapas recomendadas pela literatura®® sobre adaptacgdo transcultural,
os resultados mostraram que a versdo brasileira da EDD apresenta adaptacéo transcultural
aceitavel, o que permite seu uso futuro em estudos epidemiolégicos. No entanto, nossas
andlises ndo corroboram o uso da EVI relacionada a discriminagdo no formato atual.

Em relagéo a EDD, nossa andlise apoiou a unidimensionalidade da escala, semelhante a
outros estudos®*, e foi consistente com pesquisas anteriores sobre dependéncialocal ou alta
correlacdo entre os itens 1 e 2 e entre os itens 8 e 9'***%, Estudo psicométrico que também
explorou qualitativamente a escala indicou que a correlagéo entre os itens 1 e 2 pode ser
devida a redundéncia, uma vez que esses itens foram vistos com significado semelhante pelos
entrevistados?, embora isso nédo tenha sido captado nos pré-testes realizados no &mbito
do ELSA-Brasil. J4 a correlagdo entre os itens 8 e 9 pode ser explicada pela natureza dessas
experiéncias, relacionadas a formas agudas de discriminacéo, diretamente enderecadas
e mais evidentes, e se distanciando da natureza sutil ou cronica das experiéncias para as
quais a EDD foi proposta®.

Levando em conta essas avaliagdes, uma versao resumida da escala de discriminagdo com
cinco itens (a0 = 0,77) foi desenvolvida para o Chicago Community Adult Health Study® e
contempla mudancgas em itens que identificamos como correlacionados: os dois primeiros
itens da escala foram unidos (treated with less courtesy/respect than other people) e o item 8
foi retirado, mantendo-se apenas o item 9, acrescido do termo “constrangido”. Nao foram
incluidos na versédo resumida os itens 6, 7 e 10. Incentivamos, portanto, que pesquisas
futuras no Brasil e outros paises de lingua portuguesa avaliem a adequacéo de versoes
resumidas modificadas da escala.

Os modelos utilizados para avaliar a equivaléncia de mensuragéo entre grupos na escala
de discriminacéo indicaram invaridncia métrica em todos os casos, fornecendo evidéncia
de que os respondentes usam a escala de maneira semelhante entre os subgrupos, entéo as
diferencas entre valores podem ser comparadas®. No entanto, a invariancia escalar néo foi
alcancada para comparagdes entre grupos raciais e de diferentes niveis de escolaridade.
Esses resultados confirmam as conclusées de estudos mais recentes sobre invaridncia
de medi¢do na EDD, que relataram, ao considerar a discriminacgéo geral sem atribuir
motivagdo, falta de equivaléncia (ou néo invariancia) entre grupos raciais e com base na
escolaridade'>". Esses estudos, entretanto, divergiram em relagédo a invaridncia entre
demais subgrupos: enquanto um indicou que apenas comparacdes entre grupos etdrios
das estimativas da escala de discriminacdo podem ser consideradas significativas®, o
outro sugeriu que comparacdes entre homens e mulheres sdo adequadas'®. Ressalta-se,
no entanto, que a mudanca nos valores de CFI adotada nesses estudos, com reducoes
> 0,002, foram consideradas uma indicacéo de néo invaridncia entre os grupos. Esse ponto
de corte foi mais conservador do que aquele adotado em nossas andlises.

Em relagéo a EVI, observou-se indicadores néo aceitdveis e, até onde foi possivel avaliar,
poucos estudos avaliaram as propriedades psicométricas dessa escala, o que limita

https://doi.org/10.11606/s1518-8787.2022056004278 H




RSP

Escalas de discriminacdo e vigilancia ~ Griep RH et al.

comparacodes. Desafios semelhantes relacionados a dimensionalidade da escala tém sido
relatados em outros estudos. Por exemplo, um estudo nos EUA indicou duas dimensdes
nas andlises fatoriais exploratdria e confirmatdria: uma relacionada ao que os autores
denominaram preparation (do item 1 ao 3) e outra relacionada ao que denominaram de
caution (do item 4 ao 6)*°. O mesmo estudo, ao utilizar um modelo de fator tinico, encontrou
ajuste insatisfatério (CFI= 0,94 e RMSEA = 0,12) e optaram por seguir as andlises com modelo
de dois fatores com melhoria nos indicadores (CFI = 0,98 e RMSEA = 0,07). Informacéo
adicional sobre a estrutura da escala vem do estudo que publicou originalmente a EVI
e reportou andlise por componentes principais, com um componente (autovalor = 3,42)
responsavel por 57% da variancia padronizada (cargas > 0,69)".

Esses aspectos tém motivado também a revisdo dessa escala e uma versdo resumida
com quatro itens (a = 0,72) foi aplicada no Chicago Community Adult Health Study™.
Essa versdo retira dois itens que estavam envolvidos em correlagdes residuais em nossa
analise: os itens 1 e 5. Outro estudo utilizou uma versdo ainda mais resumida da EVI
com retirada também do item 4 (a = 0,66)" e LaVeist et al.”” usaram a versdo original,
com a retirada do item 6 (a = 0,69).

Embora a EVI de forma abreviada seja utilizada em pesquisas sobre sua associagdo com
desfechos de saude, avaliagdes psicométricas adicionais sdo necessarias em contextos
distintos para elucidar se a escala pode ser utilizada na populagdo e na comparagéo entre
subgrupos. Encontramos apenas um estudo que avaliou a invariancia de medicdo da
EVT, no qual comparacdes entre transgénero e cisgénero e entre subgrupos de cisgénero
puderam ser realizadas, pois a escala funciona de forma equivalente entre esses grupos.
Por outro lado, as comparacoes entre subgrupos de transgéneros exigiram cautela, uma
vez que foi encontrada invariancia métrica parcial e invaridncia escalar parcial®.

O presente estudo apresenta como pontos fortes a qualidade do processo de obtengao dos
dados, além de uma apreciacio bastante ampla das avaliagdes que compdem as etapas de
adaptacéo transcultural em uma amostra abrangente no pais e com diferentes caracteristicas
sociodemograficas. No entanto, a composicdo da populacdo do ELSA-Brasil - adultos e
idosos, empregados ou aposentados, e com escolaridade mais elevada do que a média da
populacéo brasileira — limitam a sua representatividade.

Por fim, destacamos que a EDD obteve resultados psicométricos aceitaveis para utilizagéo
no ELSA-Brasil e em populagdes similares. Ndo foi possivel identificar propriedades
psicométricas aceitdveis para a escala de vigilancia. No entanto, dada a importancia do
tema em estudos epidemiolégicos na realidade brasileira, aconselha-se que as versoes
resumidas propostas mais recentemente sejam utilizadas em novos estudos e avaliadas
sobre sua pertinéncia no nosso contexto.
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