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Introducao: Ha crescente numero de publicacdes brasileiras envolvendo a escala de Senso de
Coeréncia (SOC), mas o processo de adaptacgao transcultural ainda ndo pode ser considerado definitivo.
Objetivo: Revisar sistematicamente estudos de adaptacgao transcultural da versdo brasileira, sumarizando
as propriedades psicométricas. Método: Foram pesquisadas sete bases de dados eletrénicas até janeiro
de 2019: LILACS, BBO, BDENF-Nursing, Index Psychology, PubMed, EMBASE e Scopus, com restri¢do
para o Brasil ou lingua portuguesa. Resultados: Foram identificadas 78 referéncias das quais foram
incluidos 15 artigos e duas teses. Versdes com 13 e 29 itens foram encontradas, que deveriam possuir os
seguintes dominios: compreensdo, manejo e significado. Verificou-se que até o momento os estudos ndo
consideraram todas as etapas especificas para adaptacao transcultural brasileira, apesar de apresentarem
etapas metodoldgicas para validade de conteldo e confiabilidade. A consisténcia interna da escala
inteira (a de Cronbach) de oito estudos para SOC-13 variou de 0,61 a 0,81, e em quatro estudos, para
SOC-29 de 0,77 a 0,87. Um Unico estudo (SOC-29) mostrou cargas fatoriais baixas para cinco itens nas
analises dos componentes principais. Conclusao: Ha necessidade de aprofundar as pesquisas sobre
adaptacdo da versdo brasileira, em portugués, da escala de SOC.

Palavras-chave: senso de coeréncia; estudos de validacdo; revisao sistematica; analise fatorial.

Abstract

Background: Brazilian publications involving the Sense of Coherence (SOC) scale has increased, however
the cross-cultural adaption process is not yet definite. Objective: This study aimed to review systematically
the cross-cultural adaptation studies of the Brazilian version of the SOC scale, summarizing psychometric
properties. Method: Seven electronic databases were searched until January 2019: LILACS, BBO,
BDENF-Nursing, Index Psychology, PubMed, EMBASE and Scopus with restriction for Brazil or Portuguese
Language. Results: It was identified 78 references, which15 papers and 2 thesis were included. Versions
with 13 and 29 items were used and items should group in three domains: comprehensibility, manageability
and meaningfulness. It was verified that the studies did not consider all specific stages of cross-cultural
adaptation to the Brazilian culture, despite presenting methodological steps for content validity and
reliability. The internal consistency for the whole scale (Cronbach a) in eight studies for SOC-13 ranged
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from 0.61 to 0.81 and 4 studies for SOC-29 from 0.77 to 0.87. A single study showed low factor loadings
for some items in the main component analysis on SOC-29. Conclusion: It is possible to conclude that it
is necessary to deepen the research on adaptation of the Brazilian version of the SOC scale.

Keywords: sense of coherence; validation studies; systematic review; factor analysis.

INTRODUCAO

O conceito de salutogénese foi desenvolvido no campo da sociologia e procura explicar
como as pessoas conseguem administrar suas vidas apesar das condi¢des adversas'. Aaron
Antonovsky introduziu o modelo salutogénico como um novo paradigma para pesquisa em
saude, em 1979, em seu livro Health, Stress and Coping, sendo o modelo aprofundado no livro
Unraveling the Mystery of Health — how people manage stress and stay well'?. Ele percebeu que
pessoas que conseguem superar grandes dificuldades e manter sua saude fisica e mental
tém uma caracteristica em comum: elas encaram os pequenos problemas da vida de forma
diferente, assumindo uma atitude mais positiva perante as adversidades?.

O Senso de Coeréncia (Sense of Coherence — SOC) consiste em uma orientacdo interior
e subjetiva para a vida, capaz de expressar a extensdo na qual o individuo tem um profundo
sentimento de confianca interna® Em teoria, o desenvolvimento do senso de coeréncia se
consolida por volta dos 30 anos de idade, ainda que alguns estudos mostraram um aumento
com a idade*“. Do conceito de senso de coeréncia, originou-se uma escala de mesmo nome,
que procura capturar suas caracteristicas, tendo sido escrita em hebraico e inglés, com
29 itens?, também denominada Questionario de Opinido Sobre a Vida - The Orientation to Life
Questionnaire — podendo ser usada tanto para entrevistas como para autopreenchimento.
Uma versdo curta foi apresentada pelo préprio autor, sendo composta por um subgrupo de
13 perguntas para serem respondidas em itens tipo Likert de sete pontos, mantidas as trés
dimensdes originais da escala de 29 itens. Uma dimensao é a capacidade de compreensao
(comprehensibility), que corresponde a dimensao cognitiva, “os estimulos derivados dos
ambientes internos e externos de cada um no decorrer da vida sdo estruturados, previsiveis e
explicaveis” (questdes 2,6, 8,9 e 11). Outra dimensao é a capacidade de manejo (manageability),
que é o componente instrumental, “os recursos estao disponiveis para atender as demandas
apresentadas por esses estimulos” (questdes 3, 5, 10 e 13). A terceira dimensao é significado
(meaningfulness), que é o componente motivacional (questdes 1, 4, 7 e 12), “estas exigéncias
sdo desafios, dignos de investimento e engajamento”. Esta Ultima é considerada o componente
mais importante do SOC, pois afeta e motiva os outros dois componentes?.

Internacionalmente, a escala de Senso de Coeréncia ja foi traduzida para 33 linguas,
em mais de 32 paises®’, indicando certa validade tedrica (face e contetdo). Em relagéo a
validade empirica (validade de construto externa e andlise fatorial), internacionalmente
nao existe consenso no que diz respeito a suas dimensdes. Por um lado, assumindo um
modelo unidimensional, 124 estudos mostraram um alfa de Cronbach aceitavel, variando
de 0,70 a 0,95 para a versao com 29 itens, e 127 estudos mostraram um alfa de Cronbach
variando de 0,70 a 0,92 para a versao de 13 itens. Todos esses estudos, portanto, assumem
que a escala é unidimensional com um escore total>®°. Por outro lado, os autores que
utilizaram a anélise fatorial para avaliacdo dimensional relataram dois, trés e até cinco
fatores>'*"3, sugerindo que pode ser uma escala multidimensional e, portanto, deveria
ser usada com um subescore para cada fator. A versao de portugués de Portugal passou
por metodologias qualitativas e quantitativas, e apresentou uma consisténcia satisfatdria
(alfa de Cronbach variou de 0,83 a 0,90); ainda, na analise de componentes principiais,
resultou em oito fatores™.

Embora seja crescente o niumero de publicagdes brasileiras envolvendo Senso de
Coeréncia (5OC), ndao ha uma avaliacao sistematica do processo de adaptagao transcultural da
escala. Nao esta claro quais etapas do processo de validacao da versao brasileira, em portugués,
foram realizadas e nem o resultado de cada etapa. Para conceitos culturalmente sensiveis,
como a orientagao para a vida, etapas iniciais de validacao tedrica podem ser extremamente
Uteis, visto que o mesmo conceito pode se expressar de formas diferentes. Ha vasta literatura
sobre as etapas da adaptacdo transcultural’™'®, mas adotou-se aqui uma proposta mais recente
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e abrangente, oferecida pelas diretrizes do COnsensus-based Standards for the selection of
health Measurement Intruments (COSMIN), para a validacdo e adaptacdo transcultural de
instrumentos'.

Diante do exposto, este estudo tem como objetivo revisar sistematicamente estudos de
adaptacao transcultural da versao brasileira da escala de Senso de Coeréncia, sumarizando as
propriedades psicométricas da mesma.

METODO

Trata-se de uma revisao sistematica da escala de Senso de Coeréncia em estudos
brasileiros. Esta revisdo seguiu uma adaptacdo do check-list descrita em Meta-analysis of
Observational Studies in Epidemiology (MOOSE)'® para revisdes sistematicas, incluindo itens
sugeridos para adaptacdo transcultural do COSMIN (BOX G)".

Tipo de estudos, participantes, escala

Foram incluidos artigos qualitativos e quantitativos que utilizaram a escala de SOC,
considerando apenas as versdes de 13 e 29 itens. Apenas estudos realizados na lingua
portuguesa do Brasil foram elegiveis. Excluiram-se desta sele¢do os estudos que se encontravam
repetidos nas bases de dados, artigos de revisao de literatura, artigos nao realizados no Brasil
ou publicacdes do tipo guidelines, cartas e editoriais.

Bases de dados e estratégia de busca

Como estratégia de busca, incluiram-se as bases de dados indexados nas bases eletronicas:
Scopus, National Library of Medicine (Pubmed), Excerpta Medica dataBASE (EMBASE) e
Biblioteca Virtual de Saude (BVS). A base BVS inclui a Literatura Latino-Americana e do Caribe
em Ciéncias da Saude (LILACS), Bibliografia Brasileira Odontolégica (BBO), Base de Dados de
Enfermagem (BDENF-Nursing) e Index Psychology. As estratégias de buscas foram atualizadas
em 9 de janeiro de 2019. Foram combinados trés conceitos para obtencdo do maximo de
sensibilidade com especificidade. A primeira estratégia de busca consistiu de palavras e
descritores do senso de coeréncia. A segunda estratégia de busca adicionou palavras para
especificar publicacoes na area de psicometria, conforme estratégia previamente validada com
alta sensibilidade para identificar estudos de psicometria’. Finalmente, a terceira estratégia
incluiu palavras que identificassem o Brasil ou a lingua portuguesa. No entanto, os resultados
iniciais mostraram que néo era necessaria restricao da segunda estratégia. Desta forma, a
estratégia utilizada para o PubMed foi:

#1- (“orientation to life”[Title/Abstract] OR “orientation for life"[Title/Abstract] OR “sense
of coherence”[Title/Abstract] OR “soc 13"[Title/Abstract] OR “soc13”[Title/Abstract] OR

“soc 29"[Title/Abstract] OR “soc29”[Title/Abstract] OR “olq 13"[Title/Abstract] OR “olq

29"[Title/Abstract] OR“Sense of Coherence”[Mesh])
#2 - “Brazil"[Mesh] OR Portuguese[Language]

#3- #1 AND #2

A estratégia utilizada no PubMed foi adaptada e utilizada nas demais bases (ver material
suplementar Buscas). A partir dos estudos identificados, examinaram-se o titulo e o resumo de
cada artigo recuperado, a fim de selecionar os estudos da fase seguinte, ou seja, a leitura de
texto completo. Na auséncia de resumos, os textos completos dos artigos recuperados foram
verificados. Foi necessario contatar as autoras de um artigo que utilizou a escala de SOC-13 e
SOC 29 no Brasil, através de mensagens eletronicas. Nao foi realizada uma meta-analise formal,
porque os dados coletados ndo incluem valores numéricos. As bases de dados consultadas e
o numero total de artigos sao descritos na Figura 1.

As buscas foram complementadas com a andlise das referéncias e das citagdes recebidas
pelos artigos incluidos (considerando a base Scopus)
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Analise dos dados extraidos

A primeira autora realizou a extracdo dos dados e considerou trés grupos de informacoes,
com replicacdo da extracdo de dados pelo ultimo autor como controle de qualidade. Duvidas
foram discutidas entre todos os autores. O primeiro grupo diz respeito as caracteristicas da
publicacdo (escala com 13 ou 29 itens, ano de publicagao, revista, regido do Brasil, tamanho
da amostra e faixa etdria). O segundo refere-se as propriedades psicométricas do instrumento
(tipo de modelo estatistico usado, realizacao de grupos focais, confiabilidade, anélise fatorial
validade de construto). E o terceiro avalia as propriedades da adaptacdo transcultural, verificando
os seguintes aspectos: se foram realizados estudo qualitativo, traducao e retrotraducéo; se os
tradutores eram independentes; se foi realizada validacdo cultural da pertinéncia de itens com
especialistas; se foi feita validacao cultural da pertinéncia de itens com entrevistados; como
as diferencas entre o original e a versao brasileira foram resolvidas; se houve pré-teste, e se a
nova versao foi avaliada pelos desenvolvedores originais do instrumento.

RESULTADOS

As estratégias utilizadas para o levantamento dos artigos foram adaptadas para cada uma
das bases de dados, de acordo com suas especificidades de acesso. O fluxograma do processo
de busca esta sumarizado na Figura 1, que mostra que, na base Scopus, foram encontrados
51 artigos; na EMBASE, 31; no PubMed, 25; na LILACS, 21; na BBO, oito; na BDENF-Nursing,
dois, e na Index Psychology, dois artigos. Apds a analise das publicagdes, removendo as
duplica¢oes de bases, foram identificados 78 artigos, sendo que 38 foram excluidos por
nao relatarem validacdo, 13 foram excluidos por contemplarem outras escalas e seis por
nao serem desenvolvidos no Brasil. Totalizaram-se 21 artigos selecionados, dos quais seis
estavam duplicados, sendo considerada apenas a publicacdo mais completa. Duas teses foram
adicionadas ap0s leitura das referéncias. Das 17 referéncias incluidas, extrairam-se dados de
18 estudos, pois um dos artigos descrevia um piloto e uma segunda amostra maior. A maioria
dos artigos selecionados foi publicada nos uUltimos 10 anos e realizada em quatro regiées do
Brasil. Caracteristicas dos estudos incluidos na revisao podem ser encontradas na Tabela 1.
Apenas quatro estudos usaram a escala com 29 itens?*?', sendo que um deles compara esta
versao com a versao reduzida de 13 itens?? (Tabela 2). Todas utilizaram a escala com a versao
brasileira do portugués. Apenas quatro artigos tinham como objetivo a adaptacao transcultural,
mas nenhum deles apresenta o processo completo?'?2242%, Todos os demais fizeram avaliacbes
com base em escalas previamente adaptadas.

78 referéncias IDENTIFICADAS apés remogéo das duplicagdes.

57 EXCLUIDOS com texto completo ou resumo:
38: ndo tratavam de validacdo
13: outras escalas
6: outros paises

v

21 referéncias SELECIONADAS para leitura completa
|

\
‘4;‘ 2 teses IDENTIFICAS das referéncias.
\
\
v

6 EXCLUIDOS por duplicacédo de publicacées

<

‘ 18 estudos INCLUIDOS de 17 referéncias. ‘

Figura 1. Fluxograma do processo de selecdo dos artigos incluidos
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Tabela 1. Descricao das publicacdes selecionadas com dados sobre adaptacéo transcultural da escala de senso

de coeréncia brasileira

Caracteristicas dos estudos incluidos na revisao.

Nuamero de Estudos Selecionados

Total de Estudos Selecionados 21
Ano de publicacdo

1999-2005 3
2006-2011 6
2012-2016 12
Regibes dos participantes

Nordeste 2
Centro-Oeste 4
Sudeste 12
Sul 3
Revista de Publicacdo

Acta Odontologica Scandinavica 1

Brazilian Research in Pediatric Dentistry and Integrated Clinic 2
Caries Research 1

Community Dent Oral Epidemiol 2
Community Dental Health 3
Estudos de Psicologia 1

Interamerican Journal of Psychology 1

International journal of Pediatric Dentisty 1

Jounal of Clinica Nursing 1

Jounal of Oral & Facial Pain and Headache 1

Oral Oncology 1

Rev Esc Enferm USP 2
Rev Latino-Am Enfermagem 1

Tese 2
Word j Gastroenterol 1

Tamanho da Amostra*

0-100 9
101-200 7
201-1000 10
>1001 1

*Refere-se ao numero de estudos, sendo possivel uma publicacdo com mais estudos
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A primeira publicacdo com a escala de SOC no Brasil tem data de 1999, em Tese de
Doutorado, a qual relata que a adaptacao da escala do portugués de Portugal para o portugués
do Brasil foi feita no estudo piloto®. No referido estudo, foi observado um a de Cronbach de
0,80 para a escala inteira, na amostra de maes, e 0,81 para adolescentes filhos das mesmas,
com um coeficiente de correlacdo r = 0,85, numa subamostra de teste-reteste.

O processo de adaptacdo para escala de SOC com 29 itens foi realizado por Dantas?.
As etapas da adaptacao cultural foram efetivadas conforme sugerido por Ferrer et al.?>, com
a seguinte sequéncia: 1) Traducao para lingua portuguesa; 2) Obten¢dao de um consenso
entre tradutores da versdo em portugués; 3) Avaliacdo pelo comité de juizes (seis enfermeiras
e uma psicéloga que dominavam o tema e a lingua inglesa); 4) Traducdo da lingua alvo
para lingua de origem (dois norte-americanos que vivem no Brasil ha mais de 10 anos);
5) Obtencédo do consenso das versdes em inglés em comparagdo com a versdo original
(ocorreu um problema de equivaléncia e alguns itens precisaram ser redigidos novamente);
6) Avaliacdo semantica entre os itens (foi necessario mudar a redagdo do item 3 e as respostas
dositens 10, 15, 22, 23 e 26)), e 7) Pré-teste em 10 pacientes internados em um hospital. Para
a validade de construto, maiores detalhes podem ser observados na Tabela 3. Segundo a
autora, ositens(2,3,4,5,6,7,8,10,11,15,17, 18, 23 e 26) nao carregaram nas suas dimensoes
tedricas correspondentes.

Bonanato?® também aborda a questdao de adaptacdo do SOC-13 em estudo com
42 mulheres. Os resultados sdo apresentados na Tabela 3. Schmidt e Dantas?', utilizando a
escala de SOC-29 itens, reportam um a de Cronbach de 0,87 para a consisténcia interna da
escala inteira. Em relacédo a validade de construto, descrevem uma validade convergente
para ansiedade (correlacdo de Pearson r =-0,53) e depresséo (r = -0,61). Spadoti Dantas? faz
uma comparacdo com SOC de 13 e 29 itens com amostras de 100 e 203 adultos cardiacos,
encontrando a = 0,79 e a = 0,61, respectivamente. Foi observada validacdo convergente
positiva para autoestima e negativa para depressao, e validade discriminante fraca para idade
(Tabela 3). Na analise dos componentes principais, feita com rotacao varimax, trés componentes
explicaram 41% da variancia. Todos os trabalhos brasileiros citam os trés estudos descritos
como referéncia de validade para o instrumento (SOC).

Os demais seis estudos nacionais mostraram um a de Cronbach aceitavel para a escala
inteira, variando de a = 0,67 a a = 0,80 para a versao com 13 itens?3? e valores de a = 0,78 e
a = 0,87 para SOC-29, em dois estudos?'?. Para validacdo de conteiido, nenhuma pesquisa
submeteu ositens das escalas a uma revisdo por membros da populacdo alvo através de grupos
focais. No entanto, foram realizados pré-testes, estudos piloto ou entrevistas estruturadas
(Tabelas 2 e 3). A validade de contetdo nao foi avaliada por painéis de especialistas nem através
da revisdo de literatura. Freire?® relatou que alguns respondentes apresentaram dificuldade
em responder as questdes 6 e 11. As dificuldades observadas na questdo 11 permaneciam.
Desta forma, um segundo piloto foi realizado em uma amostra de 439 estudantes de escolas
publicas e privadas, e a dificuldade em responder a questdao 11 permaneceu. Modificacdes
foram feitas nas questoes 1 e 11, as quais foram testadas em cinco adolescentes de escola
publica. Bonanato®, em estudo com 42 mulheres, observou que, em quase a metade dos
questiondrios, as respostas das questdes tinham como opcao a resposta das extremidades
da escala. A partir disso, questdes similares foram agrupadas e o questionario foi enviado
para 76 mulheres, ocorrendo a mesma situacdo. Apds o contato com as respondentes, foram
realizadas as seguintes mudancas no instrumento: a escala de Likert passou de sete para
cinco pontos, perguntas negativas foram transformadas pelas correspondentes positivas e
as palavras “frequéncia” e “extremo”, que nao eram bem compreendidas, foram substituidas.
O questiondrio adaptado foi revisado por dois professores da Faculdade de Odontologia da
UFMG, que nao estavam participando da pesquisa; foi ainda testado em 43 pessoas, em dois
grupos diferentes, e ndo se obtiveram respostas extremas. Para avaliar a consisténcia Interna
e a correlacao intraitens, foi enviado a 36 maes e, em um intervalo de 10 meses, foi reenviado;
a confiabilidade foi testada em 38 maes e reaplicada em 14 dias, sendo a consisténcia interna
e a correlacao intraitens testadas em uma amostra final de 546 pessoas. As trés versdes da
escala em portugués do Brasil podem ser encontradas no Quadro S1 (Material Suplementar).
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Tabela 3. Avaliacdo do processo de adaptagao transcultural do senso de coeréncia para o portugués do Brasil nos 18 estudos incluidos, segundo critérios do consensus-based standards for

the selection of health measurement intruments (Box G)
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Adaptacéo transcultural do senso de coeréncia

DISCUSSAO

Este artigo revisou estudos que descrevem o processo de adaptacao transcultural da
escala de Senso de Coeréncia no Brasil. As trés adaptagcdes encontradas em estudos brasileiros
utilizando a escala de Senso de Coeréncia foram publicadas por Freire?®, por Dantas?'?* e
por Bonanato?®. Em todas, foram realizadas algumas etapas metodoldgicas necessarias
para adaptacao transcultural, mas nenhuma delas englobou o conjunto de procedimentos
necessarios para o processo de adaptacdo e validacdo de escala descrito por Herdman
Fox-Rushby e Badia'>. Até o momento, um Unico estudo incluiu avaliacdo por especialistas e
0s quatro estudos existentes concentram-se em validacdo semantica e de construto.

Uma lacuna do conhecimento que pode ser aprofundada refere-se a validacao
tedrico-cultural do conceito de orientacdo para a vida na cultura brasileira, visto que existe
mudanca de lingua e de contexto cultural entre o original em hebraico (Israel) e o Portugués
(Brasil), demandando pesquisas qualitativas, conforme proposto por Herdman Fox-Rushby e
Badia™. Implicitamente, assume-se que o conceito nas duas culturas se expressa da mesma
forma, no dia a dia das pessoas. No entanto, os estudos incluidos nesta revisao relatam
dificuldades dos respondentes para entender alguns itens e a origem desses problemas
podem ser diferencas culturais. Além disso, a extensao em que este conjunto de itens reflete
a totalidade do construto mapeado deve ser verificada, incluindo membros da populacao
alvo, além de painéis de especialistas'®. Freire, Dantas e Bonanato realizaram a validacao
semantica, que é um dos processos da validacao tedrica?*?*2%, Freire precisou fazer alteracées
nas questdes 1,6 e 11, para a escala de SOC-13%, enquanto que Dantas reformulou a questao
3 easrespostas das questdes 10, 15,22, 23 e 26, para a escala SOC-29%%, Bonanato transformou
as perguntas negativas em afirmativas e as respostas eram de uma escala Likert de sete para
cinco pontos?.

Os itens ndo carregaram nos fatores de acordo com o proposto em teoria para ambas as
escalas,de 29 e 13 itens. De acordo com a teoria, a escala SOC apresenta trés dimensdes distintas
tanto para versdo original quanto para versao reduzida da escala. A avaliacdo da estrutura
fatorial da versao brasileira é importante para avaliar o processo de adaptacao transcultural e
pode também fornecer suporte adicional para estudos futuros em outros paises, uma vez que
a escala deve ter estrutura dimensional semelhante. Uma revisao de literatura internacional
mostrou que a escala de SOC com trés dimensdes nunca apareceu clara em analises fatoriais?®,
apesar de estudos internacionais assumirem que é um construto unidimensional®®. Por outro
lado, os autores que utilizaram a analise fatorial relataram dois, trés e até cinco fatores>'°'3,
sugerindo uma escala multifatorial. Ainda assim, percebe-se que a maioria dos estudos utiliza
a escala com um escore Unico, assumindo que este é um construto unidimensional. O uso
de escore Unico em escalas multidimensionais pressupde ao menos uma estrutura com uma
supradimensdo, em andlises fatoriais confirmatoérias. Por fim, tentando melhorar o ajuste
da escala, alguns autores acabam removendo itens apenas com base em psicometria, sem
considerar a teoria®'".

Os estudos brasileiros encontraram adequados resultados para a consisténcia interna da
escalainteira. Para a versao SOC-13, oito estudos estudos??72*32 relataram um alfa de Cronbach
de 0,61a0,81, e para a versao SOC-29, quatro estudos?°2'243 relataram valores de 0,77 a 0,87.
Os resultados foram bem similares aos internacionais, em que 124 estudos mostraram alfa de
Cronbach variando de 0,70 a 0,95 para a versao com 29 itens, e 127 mostraram alfade 0,70 a 0,92
para os 13 itens®. Observa-se que, no nivel mundial, a grande maioria dos autores se preocupa
apenas com a confiabilidade do instrumento. O calculo de teste-reteste foi apresentado em
seis estudos nacionais, variando de 0,76 a 0,85%26272°31 Embora a literatura encontrada para
a revisao mostre uma boa confiabilidade, ndo foram encontrados estudos qualitativos que
possibilitariam discutir a expressdo do conceito de Senso de Coeréncia na cultura brasileira.
Esses resultados apontam a necessidade de um aprofundamento na validade tedrica do
construto tedrico do Senso de Coeréncia na cultura brasileira.

Em concluséo, este estudo aponta que ha espaco para aprofundar as pesquisas sobre a
adaptacao transcultural da escala de Senso de Coeréncia na versao brasileira, em portugués.
A ideia de um instrumento universal, adaptado culturalmente a diferentes contextos, precisa
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ser implementada com replicacao de estudos de validacao, visto que este é um construto
importante a ser investigado. Alguns pontos que podem ser retomados incluem questoes
dimensionais e revisdo de itens, em especial em pesquisas qualitativas e analise fatorial
confirmatoria.
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Adaptacéo transcultural do senso de coeréncia cadernos,

ande
Coletiva
MATERIAL SUPLEMENTAR
Este artigo acompanha material suplementar.
Buscas.

Quadro S1-Versodes brasileiras de SOC.
Este material esta disponivel como parte da versao online do artigo na pdgina:
http://www.scielo.br/cadsc
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