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Measuring the balance of decisions to reduce body weight
among overweight or obesity people: a systematic review

Resumo

Introdug@o: Abordagens comportamentais tém contribuido para a efetividade do
tratamento da obesidade. A avaliagdo do equilibrio de decisdes (ED) para reducdo de peso,
isto €, o equilibrio entre prés e contras da mudanca de comportamento, é estratégica no
tratamento, contribuindo para a pactuagdo de estratégias para o enfrentamento dos
desafios. E necessario, porém, utilizar instrumentos validos para mensurar o ED. Objetivo:
Avaliar a qualidade de instrumentos de avaliagdo do ED para reducdo do peso corporal
visando qualificar o cuidado da pessoa com obesidade no Sistema Unico de Satde (SUS).
Métodos: Realizou-se revisdo sistematica da literatura sobre o desenvolvimento e a
validagdo de instrumentos em sete bases de dados seguindo a metodologia Cosmin.
Varia¢gdes dos termos psicometria, obesidade e ED foram combinadas com operadores
booleanos. Em duplicada e independentemente, duas pesquisadoras realizaram: extracdo
de dados, avaliagdo da qualidade e sintese de evidéncias, sendo as divergéncias
solucionadas por consenso. Esta revisdo foi registrada na base internacional Prospero
(CRD42020197797). Resultados: |dentificaram-se cinco estudos, sendo que trés realizaram
a traducdo e adaptacdo transcultural do mesmo instrumento. Todos os estudos
apresentaram ED em duas dimens&es (prés e contras), mas usaram métodos duvidosos
ou inadequados, e a maioria apresentou evidéncias cientificas de muito baixa qualidade.
Conclusdes: Os resultados ndo sustentaram o uso dos instrumentos existentes nem sua
traducdo e adaptacdo transcultural, sendo necessario o desenvolvimento de um novo
instrumento. Este estudo, ao disponibilizar um instrumento vélido para uso no SUS,
poderd contribuir para qualificar o cuidado da pessoa com obesidade e deter o
crescimento da obesidade no pafs.

Palavras-chave: Tomada de decistes. Modelo transtedrico. Manejo da obesidade. Sistema
Unico de Saude. Estudos de validacdo.

Abstract

Introduction: Behavioral strategies have been adding to the effectiveness of obesity
treatment. And the assessment of the decisional balance (DB) for weight reduction, that is,
the balance between expected losses and gains around the behavioral changes, is strategic
for managing obesity. The DB assessment may contribute to the agreement on strategies
to face the challenges of the treatment. But, there is a need to use a valid instrument to
assess the DB. Objective: evaluate the quality of instruments assessing DB for weight
reduction to qualify obesity management in the Sistema Unico de Satde - SUS (Unified
Health System). Methods: A systematic review of studies about instrument development
and/or validation was carried out on seven databases using the Cosmin methodology.
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Terms related to psychometrics, obesity, and DB were combined with Boolean operators
to guide the search. Two researchers performed independently and in duplicate: data
extraction, quality assessment, and evidence synthesis, and divergences were resolved by
consensus. This review was registered in the international database Prospero
(CRD42020197797). Results: Five studies were identified. Three of them reported
translations and cross-cultural validity of the same instrument. All analyses presented DB
in two dimensions (pros and cons), but used doubtful or inadequate methods. Most of the
evidence was very low rate. Conclusions: The results did not support the instrument's use,
translations, or cross-cultural adaptation. It is necessary to develop a new tool. By providing
avalid instrument for use in SUS, this study could contribute to qualifying the care of people
with obesity and stopping the growth of obesity in the country.

Keywords: Decision making. Transtheoretical model. Obesity management. Unified health
system. Validation study.
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INTRODUCAO

A obesidade é um problema de saldde publica no mundo' associado com o aumento das taxas de
mortalidade? e dos impactos econémicos,?® trazendo prejuizos a salde fisica e mental de individuos e
populagdes.?4Entre 2006 e 2019, a prevaléncia de obesidade cresceu 3,8% ao ano,® apontando para a urgéncia
do desenvolvimento de a¢Bes por formuladores de politicas e de programas que apoiem os profissionais de
salde no cuidado de individuos com obesidade. Existe projecdo sugerindo que a meta brasileira de deter o
crescimento da obesidade entre adultos até 2025 ndo sera alcancada caso a tendéncia temporal se mantenha,
0 que exige avangos no seu tratamento.® Entre as intervenc®es voltadas para a reducdo de peso, a adogdo de
abordagens comportamentais tem se destacado por contribuir para maior efetividade do tratamento, sugerindo

seu potencial estratégico.’

Entre as teorias que tém guiado as abordagens comportamentais para reducdo de peso, destaca-se o
Modelo Transtedrico (MT).81? Este modelo se propd&e a explicar a estrutura de mudanca de comportamento em
torno de quatro construtos: estagios de mudanca, processos de mudanga, equilibrio de decisdes e autoeficacia.
Os estagios de mudanca (Pré-contempla¢do, Contemplagdo, Preparacdo, Acdo e Manutengdo) identificam a
prontiddo do individuo para mudar um determinado comportamento; enquanto 0s processos de mudanca
indicam os pensamentos e as atitudes que possibilitam ao individuo evoluir entre os estdgios de mudanca. Ja o
equilibrio de decis8es apresenta a importancia que o individuo atribui aos potenciais prds e contras da mudanga
de comportamento; e a autoeficacia indica a confianca do individuo para mudar seu comportamento e manter
esta mudanca.®0

No Brasil, 0 Ministério da Saude inclui o MT entre as estratégias a serem utilizadas no manejo da obesidade
no Sistema Unico de Satde (SUS) para qualificar o cuidado integral e humanizado.’>'> Apesar das evidéncias de
gue ag¢bes pautadas no MT contribuem para a reducdo de peso,'""?16 as interven¢des baseadas neste modelo
ainda sdo focadas nos estagios de mudancga, limitando sua compreensdo e aplicabilidade, sobretudo em
individuos nos estagios de mudanca que antecedem a agdo.

Nesse sentido optou-se, como foco deste estudo, investigar o construto equilibrio de decisdes.
Especificamente para a reducdo do peso, o construto representa a balanca entre os pros e contras identificados
pelo individuo quando este reflete sobre mudangas de comportamento gue visem a redu¢do de peso. Ou seja,
individuos que atribuem maior importancia para os prés do que para os contras tém um equilibrio de decisdes
positivo, 0 que contribui para a mudanca de comportamento e a progressao para estagios de mudanca mais
avancados. Por outro lado, aqueles que identificam mais contras do que proés para reducdo de peso tém um
equilibrio de decisGes negativo e requerem intervenc¢des especificas que favorecam a superacdo de barreiras e
a identificacdo de beneficios, aumentem a motivacdo e estimulem a tomada de deciséo para a mudanga de
comportamento.'”'®

Ao contribuir para identificar os prés e contras da mudanca de comportamento, a avaliagdo do equilibrio
de decisBes favorece a sele¢do de estratégias de intervencdo mais adequadas as necessidades dos individuos e
grupos, o que é especialmente benéfico em situacdes nas quais o individuo encontra resisténcia para reduzir
peso ou mesmo quando atinge um platd do peso corporal. Por exemplo, diante da identificagdo do tempo
demandado para preparar refeicdes adequadas e saudaveis como um obstaculo para o processo de reducdo
de peso, a equipe de saude, junto com o usuario, pode selecionar as melhores estratégias para reducdao do
tempo demandado. Por outro lado, a identificagdo e o reforco dos ganhos na qualidade do sono e na salde
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mental podem estimular novas mudancas de comportamento.’®'® O conhecimento dos prés e contras da
reducdo do peso para o individuo pode ser Util para guiar a escolha por estratégias que incorporem suas
vivéncias com o processo de reduc¢do de peso, apoiando o enfrentamento dos desafios no manejo da obesidade
no SUS.

No entanto, torna-se necessario que, ao propor protocolos para 0 manejo da obesidade no SUS pautados
no MT, sejam utilizados instrumentos validos e aplicaveis ao publico-alvo. Tal questdo, juntamente com a
importancia do construto de equilibrio de decisdes para o manejo da obesidade, orientou este estudo de busca
sistematica da literatura por um instrumento validado de avaliagdo do equilfbrio de decisBes para reducdo de
peso. Ressalta-se que os resultados desta busca poderdo apoiar a realizagdo do cuidado integral pautado em
evidéncias cientificas no SUS. Dessa forma, este estudo teve como objetivo avaliar a qualidade de instrumentos
de avaliagdo do equilibrio de decisées para reducdo do peso, visando qualificar o tratamento da obesidade no
SUS.

METODOS

Foi realizada uma revisdo sistematica de estudos observacionais e de interven¢do que descrevessem o
desenvolvimento e/ou a validacdo de instrumentos de avaliacdo do equilibrio de decisdes para reducdo de peso.
Esta revisdo foi realizada e reportada de acordo com a metodologia Cosmin (COnsensus-based Standards for
the selection of health Measurement INstruments) para revisdo sistematica de instrumentos de medidas
relatadas pelo paciente.??? Esta revisdo foi registrada na base International Prospective Register of Systematic
Reviews (Prospero) (CRD42020197797).

Estratégias de busca

As buscas foram realizadas em julho de 2020, nas seguintes bases de dados: Embase, Medline (Pubmed),
PsycINFO, Cinahl, Scopus, Web of Science e Scielo. Adicionalmente, foi realizada busca manual nas listas de
referéncias dos artigos selecionados para leitura completa, bases de preprint (Research Square) e literatura
cinzenta (Google Scholar). Nenhuma restricdo de ano, local e idioma de publicagdo foi realizada para possibilitar
identificar todos os instrumentos de avaliacdo do equilibrio de decisBes para reducdo do peso.

A estratégia de busca foi organizada em trés grupos de termos, em inglés: psychometrics, obesity/overweight
e decisional balance, que foram combinados com operador booleano ‘AND’. Os termos MeSH, Emtree e DeCS
foram utilizados nas bases Pubmed, Embase e Scielo, respectivamente. Os termos texto foram adaptados de
termos de indexacdo para outras bases de dados. Sindnimos foram adicionados aos termos MeSH na estratégia
de busca usando o operador booleano ‘OR'. A estratégia de busca pode ser encontrada no material suplementar
(Tabela suplementar S1) e os principais termos utilizados estdo descritos a seguir, em inglés: ‘psychometrics’;
‘obesity’; ‘obesity management’; ‘overweight’; ‘weight loss'; 'decision making'; ‘decision theory; ‘biobehavioral sciences’;
‘'models, theoretical; ‘behavior and behavior mechanisms'’; ‘feeding behavior'; e ‘'motivation'.

Critérios de elegibilidade

Estudos observacionais e de intervencdo com descricdo do desenvolvimento e da validacdao de
instrumentos de avaliagdo do equilibrio de decisdes para reducdo de peso foram incluidos nesta revisdo
sistematica. Estudos que avaliaram o equilibrio de decisGes para reducdo de peso, porém sem apresenta¢ao do
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desenvolvimento e da validacdo do instrumento utilizado, foram excluidos, mas suas listas de referéncias foram
avaliadas para identificagdo de estudos elegiveis.

Selecao de estudos e extracao de dados

A sele¢do de estudos foi conduzida no software EndNote X9 em agosto de 2020. Duas pesquisadoras (TSSS
e MCRC) com experiéncia em MT e métodos de revisdo sistematica avaliaram, de forma independente, titulos e
resumos de estudos identificados na busca inicial, para avaliar a adequacdo aos critérios de elegibilidade.
Estudos selecionados a partir da leitura de titulos e resumos foram lidos na integra por ambas as pesquisadoras,
para determinar a inclusdo ou ndo na revisdo. Divergéncias foram resolvidas por consenso a partir da retomada
dos critérios de elegibilidade.

Extracdo de dados, avaliagdo da qualidade e sintese de evidéncias foram conduzidas em planilha
compartilhada entre as pesquisadoras. Dados de estudos incluidos também foram extraidos de forma
independente e em duplicata por TSSS e MCRC. Esses dados inclufram as caracteristicas dos estudos (titulo,
referéncia, ano, lugar e amostra) e descri¢do do instrumento (populagdo-alvo, modo de administragdo, nimero
de itens e dimensoes, op¢des de resposta, pontuagdo, idioma, interpretabilidade e aplicabilidade). Divergéncias
também foram resolvidas por consenso, seguindo as orienta¢cdes da metodologia Cosmin para extra¢do desses
dados.

Avaliacao da qualidade e sintese de evidéncias

Entre setembro e outubro de 2020, foram avaliados a qualidade metodoldgica dos estudos incluidos e o
processo de desenvolvimento do instrumento, além de nove propriedades de medida (validade de conteldo,
dimensionalidade, consisténcia interna, adaptacdo transcultural/invariancia da medida, confiabilidade, medida
do erro, validade de critério, associa¢gdo com variaveis externas e capacidade de resposta) usando a metodologia
Cosmin. A validade de conteddo foi avaliada em torno de trés componentes: relevancia, compreensibilidade e
abrangéncia.?0-%?

Estudos que reportaram o desenvolvimento e/ou as propriedades de medida foram avaliados com a
aplicacdo de uma escala de quatro pontos: “muito bom”, “adequado”, “duvidoso” e “inadequado”?®2? por duas
pesquisadoras (TSSS e MCRC), de forma independente e em duplicata. Também foi avaliada a evidéncia
apresentada nos estudos como “suficiente”, “insuficiente”, “indeterminada” ou “inconsistente”. A qualidade da
evidéncia, por sua vez, foi avaliada com a aplicacdo de uma versdo adaptada da abordagem Grade (Grading of
Recommendations Assessment, Development, and Evaluation), conforme recomendado na metodologia Cosmin. A
qualidade da evidéncia foi, entdo, classificada em “alta”, “moderada”, “baixa” ou “muito baixa”, dependendo do
risco de viés, inconsisténcia, imprecisdo e/ou obtencdo indireta da medida. Eventuais divergéncias na avaliagdo
da qualidade e sintese de evidéncias foram resolvidas por consenso mediante consulta aos critérios para a
avaliacdo na metodologia Cosmin.?®?? Toda e qualquer divida com o uso dos critérios da metodologia Cosmin

foi esclarecida com os autores da ferramenta.

Com base na avaliacdo das propriedades de medida e na qualidade da evidéncia, os instrumentos foram
classificados em “A”, “B" ou “C" conforme a recomendagdo para uso ou ndo uso. Instrumentos classificados como
“A" sdo recomendados para uso, pois apresentam a validade de conteldo avaliada como “suficiente” e a
qualidade da evidéncia da consisténcia interna avaliada pelo menos como “baixa”. Instrumentos classificados
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como “B" ndo atingiram os critérios das classificacBes “A” ou “C" e tém algum potencial para uso. E, os
instrumentos classificados como “C" ndo sdo recomendados para uso, pois apresentam “alta” qualidade da

evidéncia para propriedades de medida avaliadas como “insuficiente”.?"

RESULTADOS

Das 1.544 citacBes encontradas nas bases de dados, um estudo?? foi incluido na revisdo sistematica.
Adicionalmente, outros quatro estudos foram incluidos, sendo dois*#?> identificados na lista de referéncias do
primeiro estudo incluido,?® e os demais?®?” identificados na literatura cinzenta (Figura 1).

Figura 1. Fluxograma da revisdo sistematica de instrumentos de avaliagdo do equilibrio de decisdes para reducdo de

peso entre individuos com sobrepeso ou obesidade.
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As caracterfsticas dos estudos incluidos estdo descritas na Tabela 1. Os estudos foram conduzidos em
cinco paises (Estados Unidos,?* Jap&o,?® Taiwan,?® Italia’® e Nova Zelandia?’) e publicados entre 19884 e 2015.2°
O tamanho da amostra variou entre 622¢ e 9882° individuos, incluindo desde adolescentes (alunos do ensino
médio)?? até idosos (70 anos ou mais de idade).?” A maioria dos estudos incluiu pessoas de ambos 0s sexos e
reportou taxas de resposta superiores a 50%.23242627 O peso corporal médio dos participantes foi reportado em
apenas um estudo? e outros dois apresentaram o estado nutricional.?32°
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Tabela 1. Caracteristicas dos estudos incluidos na revisdo sistematica e respectivas amostras. Brasil, 2020.

T
Referénda  Ttulo Local Tamanho  Média de idade Sexo (%) Peso médio leg/Cnﬁr;]ESIZS(tDaZZ Taxade
daamostra (DP?) (anos) (DP3)(quilos) . resposta (%)
nutricional
OConnell & Adecisional balance Estados 264 90% com idade 70% feminino; N&o relatado N&o relatado 88
Velicer measure and the Unidos entre 18 e27anos  30% masculino
(1988 stages of change
model for weight
loss
Akamatsu,  Development of Japao 988 18,7 (1,6) 100% feminino 50,3 (6) 19921) Ndo relatado
Otake, Japanese Decision
Shimai Balance Index (DBI)
(2003 and stage of
behavioral change
Yeh Applicability of the Taiwan 491 Participantes eram  589% feminino;  Ndo relatado Eutrofia: 66,4%. 100
(20052 transtheoretical estudantes do 41,1% masculino Sobrepeso ou
model in weight ensino médio, obesidade: 33,6%.
managementinan porém a idade ndo
adolescent foi reportada.
population in
Taiwan
Falchietal. Validation of Itélia 62 Casos (com Casos: 70,2% N&o relatado Casos: =30kg/m? Casos: ndo
(2015y% decisional balance obesidade): 50 (11).  feminino; 29,8% Controles:de 185a  relatado.
inventory testin Controles (Peso masculino. 25kg/m?. Controles:
Italian: assessment eutréfico). 38(9,6)  Controles: 93,3% 100
of motivation in feminino; 6,7%
weight loss masculino.
Simmons & Decisional balance Nova 195 32(13) 53% feminino; Ndo relatado Ndo relatado 100
Mesui and stage of change Zelandia 47% masculino.
(199977 in relation to weight

loss, exercise and
dietary fat reduction
among Pacific
Islands people

3DP = Desvio padrdo. PIMC = indice de Massa Corporal.
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As caracteristicas dos cinco instrumentos avaliados estdo descritas na Tabela 2. Trés deles foram
desenvolvidos para individuos que desejavam cuidar do peso?*2>e um para individuos em acompanhamento
preventivo do diabetes,?” independentemente do estado nutricional. Por outro lado, Falchi e colaboradores
propuseram um instrumento para individuos em tratamento para a obesidade.?®

Trés instrumentos?*2>%° representavam traducées do original proposto por O'Connell & Velicer.?4 Esse
instrumento original?# e suas trés tradu¢des?>?>26 compreendiam duas dimensdes (“prés” e “contras” da reducéo
de peso) com as mesmas cinco opcdes de resposta. Entretanto, duas?*?> das tradugdes apresentavam um
nimero menor de itens por dimensdo quando comparadas com o original;* e outra tradu¢do?® sugeriu uma
forma diferente de pontuagdo. O estudo incluido que ndo estava relacionado com o instrumento proposto por
O'Connell & Velicer’*também apresentava duas dimensfes (“prés” e “contras” da reducdo de peso), mas os itens
tinham op¢Ges de resposta “sim” e “ndo"?’ (Tabela 2).
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Tabela 2. Caracteristicas, viabilidade e interpretabilidade dos instrumentos incluidos na revisdo sistematica

. Brasil, 2020.

. , Ndmero de N . Eum Existe
A . Modo de Nlmero Numerode . OpgBes de N Idioma ; ~
Referéncia Populagdo alvo . x . . ~ itens por Pontuagdo - instrumento  tradugdo
administracdo total de itens dimensdes . ~ resposta original - . .
dimensdo original? disponivel?
. De 'ndo ,
OConneII & Individuos que desejavam 2 (Contras e importante’ (1) a Soma dlos' . . .
Velicer , Autorrelatado 20 ) 10 , contras' e 'soma  Inglés Original Sim
” cuidar do peso Pros) extremamente -
(1988) A . dos proés
importante’ (5)
De'na
Akamatsu, Individuos que desejavam 2 (Contras e irr? gft()ante’ (Ma soma dos
Otake, Shimai , q ) Autorrelatado 14 ) 7 , p, , , contras' e'soma Inglés Tradugdo Nao
- cuidar do peso Pros) muito importante .
(2003) (5) dos pros
De'na
Adolescentes que 2 (Contras e irr? gér]toante’ Ma ‘Soma dos
Yeh (2005)*®  desejavam cuidar do Autorrelatado 14 ) 7 , P contras' e 'soma Inglés Traducao Ndo
650 Pros) extremamente dos Dros
P importante’ (5) P
De 'nao Razao entre
Falchi et al. Individuos em tratamento 2 (Contras e importante’ (1) a ‘soma dos R N ~
. . Aut latad 20 . 10 Ingl Trad N
(2015)%6 clinico da obesidade utorrelatado Prds) ‘extremamente contras' e 'soma ngies raducao a0
importante’ (5) dos pros'
. Individuos ndo diabéticos ,
Simmons & . Soma dos
. em programa de - 2 (Contrase 5Prose?’ e L R - ~
Mesui N L Ndo relatado 12 ) sim'e 'ndo contras' e 'soma Tonganés  Original Ndo
27 prevencdo primaria de Prés) Contras .
(1999) dos proés

diabetes

3DP: Desvio padrdo. Pré-contemplagdo, contemplacdo, acdo e manutencdo. “Pré-contemplacdo, contemplacéo, preparacdo, acdo e manutencao.
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Tabela 2. Caracteristicas, viabilidade e interpretabilidade dos instrumentos incluidos na revisdo sistematica. Brasil, 2020.

Viabilidade Interpretabilidade
Referéncia  Compreenso - N|ve.|.eX|g|do de Facilidade Pontuacio da Indmducis com Dlsponltglldade de
Facilidade de  Tempo para habilidade mental . - pontuagdo ndo  pontuagdo para
dos . - . L de cdlculo populagdo de estudo
administracdo  preenchimento e fisica dos o calculada subgrupos
respondentes do escore (Média (DP?))
respondentes (%) relevantes

, 40 minutos (ndo ~
OCormeH & . ) . apenas itens sobre  Preenchimento ) Pros: 31,38 (10,74). Pon'tgagao por 4
Velicer Ndo avaliada Sim G . Sim 11,74 estagios de

” equilibrio de sem ajuda Contras: 23,32 (7,93). b
(1988) . mudanca
decisdes)
Akamatsu, 15 a 20 minutos ~
~ . . Pontuagdo por 5
Otake, . ) ) (ndo apenas itens Preenchimento ) - N ,

o Ndo avaliada Sim I , Sim Ndo relatada Ndo relatado estagios de
Shimai sobre equilibrio de  sem ajuda mudancac
(2003)%° decisdes) ¢

. 40 minutos (ndo Pontuacao por
A qualidade do apenas itens sobre  Preenchimento Pros: 18,57 (6,99) sexo, estado
Yeh (2005%3 estudo foi Sim P o . Sim T . N3&o relatado nutricional e 5
) equilibrio de sem ajuda Contras: 15,88 (5,69) , .
duvidosa. - estagios de
decisges)
mudanga©
Casos - pros: 30,7
Falchi et al. A qualwdade do , Em média, 10 Preenchimento ) (6,7); e contras: 22,1 . Pontuacdo por
(20156 estudo foi Sim MiNUtos sem ajuda Sim (5,5). Controles - pros:  Ndo relatado estado nutricional
inadequada. 17,2 (5,6) e contras:
16,7 (4,7)

‘ Homens - pros: 3,1 Pontuac;/ag por
Simmons & (1.8), contras: 3.1 (1,8) caracteristicas
Mesui N&o avaliada Sim N&o relatado Né&o relatado Sim Y “ 277 Néo relatado demograficas e 5
(19997 Muleres - pros: 4, estagios de

(1,2), contras: 2,7 (1,9)
mudancac

aDP: Desvio padrdo. °Pré-contemplacdo, contemplacgdo, acdo e manutencado. Pré-contemplacdo, contemplacdo, preparacdo, acdo e manutencao.
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Os escores foram avaliados como interpretaveis, considerando a distribuicdo na populagdo de estudo e
de subgrupos. Os instrumentos apresentaram-se, aparentemente, viaveis para utilizacdo, uma vez que ndo
requeriam nenhuma habilidade especial dos participantes para responder, sendo faceis de aplicar e de pontuar.

Avaliacao da qualidade e sintese de evidéncias

A avaliacdo da qualidade e a sintese de evidéncias estdo detalhadas no material suplementar (Tabelas
suplementares S1 a S4). O desenvolvimento dos instrumentos foi considerado inadequado nos cinco estudos.
Nenhum estudo reportou a avaliacdo da abrangéncia do instrumento com a populagdo-alvo. Simmons & Mesui
inclufram a populagdo-alvo na avaliacdo da relevancia, mas com qualidade metodolégica duvidosa.?” Yeh?3 e
Falchi e colaboradores?® reportaram como a populagdo compreendeu o instrumento, mas a qualidade
metodoldgica foi duvidosa?® e inadequada,?® respectivamente. O'Connell & Velicer?* incluiram especialistas na
avaliagdo da relevancia e abrangéncia, mas, também, com qualidade metodoldgica duvidosa.

O estudo da dimensionalidade foi realizado com qualidade metodolégica inadequada nos quatro estudos
em que esta propriedade de medida foi avaliada;?*-*>?7 e Falchi e colaboradores ndo investigaram a
dimensionalidade do instrumento.?® Trés estudos usaram a Teoria Classica dos Testes com aplicacdo de andlise
fatorial exploratéria®#?> ou confirmatéria,”® porém todos com uso de métodos inadequados de extracao
(componentes principais) e rotagdo (ortogonal) de fatores.

Nenhum estudo investigou a medida do erro, a validade de critério ou capacidade de resposta. Todos 0s
estudos reportaram informacdes sobre dimensionalidade e associacdo dos escores com variaveis externas. O
estudo da consisténcia interna obteve qualidade metodolégica muito boa?*?> ou inadequada,’®?’ sendo a
inadequacdo devido ao célculo de parametros apenas para a escala total e ndo para cada dimensdo. O estudo
das associagbes com varidveis externas apresentou qualidade metodoldgica variando de duvidosa, quando o0s
autores realizaram comparacdes entre grupos,”>~’ a inadequada, quando os escores foram comparados com
medidas de outros instrumentos.?

A adaptacdo transcultural teve qualidade metodolégica inadequada para as trés traducées,’>?>?% devido
as caracteristicas da amostra,”*?°> aos métodos utilizados para anélise de dados?>?¢ e/ou ao tamanho amostral.®
Akamatsu, Otake, e Shimai?® e Falchi e colaboradores?® avaliaram a confiabilidade com qualidade metodoldgica
duvidosa, pois a evidéncia de mudanca sistematica ndo foi obtida e existe incerteza se as condi¢Bes do teste
foram semelhantes entre aplica¢des.

A avaliacdo e a classificacdo da evidéncia consideraram a qualidade metodolégica descrita acima e os
resultados estdo apresentados na Tabela 3. Nenhum instrumento obteve evidéncia com alta qualidade para
nenhuma das nove propriedades de medidas analisadas. Algumas propriedades de medida obtiveram evidéncia
suficiente, mas de baixa ou muito baixa qualidade. As propriedades de medida avaliadas por O'Connell &
Velicer’* apresentaram qualidade da evidéncia variando de alta a muito baixa e, em suas traduces,?3?>?6 g
qualidade da evidéncia foi moderada a muito baixa. As propriedades de medida avaliadas para o instrumento
proposto por Simmons & Mesui?’ apresentaram baixa a muito baixa qualidade da evidéncia.
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Tabela 3. Validade e qualidade da evidéncia dos instrumentos incluidos na revisdo sistematica. Brasil, 2020.

Validade de contetdo Outras propriedades de medida
Referéncia Relevancia Abrangéncia Compreensibilidade Dimensionalidade Consisténcia interna
Evidéncia? QL.Jaljda.de da Evidéncia? anljda.de da Evidéncia? QL.Jaljda.de da Evidéncia? QL.JaIAida.de da Evidéncia? anljda.de da
evidéncia® evidéncia® evidéncia® evidéncia® evidéncia®
O'Connell =+ Baixa - Moderada - Muito baixa - Muito baixa ? Alta
& Velicer
(1988)24
Akamatsu, - Muito baixa - Muito baixa - Muito baixa - Muito baixa ? Baixa
Otake,
Shimai
(2003)%°
Yeh - Muito baixa - Muito baixa - Muito baixa + Muito baixa ? Moderada
(2005)23
Falchietal. + Muito baixa - Muito baixa - Muito baixa Ndo N&o aplicavel ? Muito baixa
(2015)26 avaliada
Simmons % Baixa - Muito baixa - Muito baixa ? Muito baixa ? Muito baixa
& Mesui
(1999)27

aAvaliacdo da evidéncia: +: Suficiente. -: Insuficiente. +: Inconsistente. ?: Indeterminada. PQualidade da evidéncia: alta, moderada, baixa ou muito baixa.



Tabela 3. Validade e qualidade da evidéncia dos instrumentos incluidos na revisdo sistematica. Brasil, 2020. (Cont.)

Outras propriedades de medida

Associagdo com variaveis

anci Validade transcultural Confiabilidade
Referéncia [ ultu labil externas
Evidéncia? Qlflallda.deb da Evidéncia® QL.JaIA|da.deb da Evidéncia® QL.JalAlda.di da
evidéncia evidéncia evidéncia
O'Connell & N&o avaliada N&o aplicavel N&o avaliada Nd&o aplicavel + Baixa
Velicer (1988)%*
Akamatsu, Otake, ? Muito baixa ? Muito baixa + Muito baixa
Shimai (2003)2°
Yeh (2005)%3 + Muito baixa N&o avaliada N&o aplicavel + Muito baixa
Falchi et al. ? Muito baixa + Muito baixa + Muito baixa
(2015)%6
Simmons & Ndo avaliada Ndo aplicavel Ndo avaliada Ndo aplicavel + Muito baixa

Mesui (1999)%’

aAvaliacdo da evidéncia: +: Suficiente. -: Insuficiente. +: Inconsistente. ?: Indeterminada. ®PQualidade da evidéncia: alta, moderada, baixa ou muito baixa.
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Considerando a avaliagdo da qualidade, o critério para classificacdo “A” ndo foi atendido por nenhum
instrumento, uma vez que eles ndo apresentaram evidéncias suficientes para validade de conteldo e todos
tiveram consisténcia interna indeterminada. O critério para classificacdo “C" também ndo foi atendido, pois a
evidéncia insuficiente das propriedades de medida n&o foi considerada de alta qualidade. Desta forma, todos?*-
?’receberam classificacdo “B", apresentando algum potencial de uso.

DISCUSSAO

Foram identificados cinco estudos que desenvolveram e/ou validaram instrumentos de avaliacdo do
equilibrio de decisdes para reducdo de peso corporal. A andlise desses estudos sugeriu a auséncia de
instrumentos que apresentassem evidéncia de alta qualidade, e suficiente validade. Ou seja, inexiste um
instrumento valido para avaliar o equilibrio de decisGes para reducdo de peso e apoiar os profissionais de sadde
no manejo da obesidade no SUS.

Dos estudos identificados,?3?7 trés?32526 eram tradu¢des do instrumento norte-americano proposto por
O'Connell & Velicer,?* diferindo do original®* quanto ao nimero de itens e a pontuacdo. As traducdes
propuseram instrumentos de avaliacdo do equilibrio de decisGes em japonés,?® taiwanés?? e italiano;?® por sua
vez, o quinto instrumento?’ foi desenvolvido para populacées das Ilhas do Pacifico. No entanto, apenas dois
estudos?®?’inclufram individuos em tratamento da obesidade.

No geral, os estudos ndo apresentaram informacdo suficiente para avaliar adequadamente seus métodos
e as propriedades de medidas, resultando em classificagdes “duvidosa” e “inadequada” em grande parte dos
itens avaliados. A falta de informacdo influenciou as avaliacdes finais e introduziu risco de viés para a qualidade
da evidéncia. Como os métodos utilizados foram insuficientemente descritos em todos os estudos,?>?7 foi
invidvel realizar a adequada classificacdo da qualidade metodoldgica. No entanto, ressalta-se que, em um artigo
cientifico, os autores devem explicar claramente como os dados foram coletados, organizados e analisados; e a
secdo de métodos deve apresentar informacdes suficientes para sua replicacdo por outros pesquisadores.?®

N

Os resultados negativos advindos desta revisdo sistemdtica, quanto a avaliagdo das propriedades de
medidas dos instrumentos, podem derivar do perfodo em que foram desenvolvidos esses estudos, mais de uma
década atrés, sobretudo considerando os avancos recentes da Psicometria.?® Por exemplo, trés?3-?> dos cinco
estudos utilizaram a analise de componentes principais e nenhum aplicou a Teoria de Resposta ao ltem, o que
pode influenciar o conhecimento da dimensionalidade e a precisdo de medida.?°E apenas um estudo?? avaliou
a invariancia da medida para apoiar a evidéncia de validagdo transcultural, gerando incertezas quanto a
qualidade das traducdes.

A consisténcia interna e a associagdo dos escores com medidas externas foram as propriedades mais
frequentemente analisadas. Todos os estudos analisaram a relagdo entre os escores de equilibrio de decisGes
e estagios de mudanca para reducdo de peso,?>?’ obtendo associacdes na direcdo esperada, apesar de a
evidéncia ser de muito baixa qualidade.’”"

Mesmo que os instrumentos incluidos nesta revisdo tenham sido desenvolvidos para uso em outros
paises, eles poderiam ser aplicados no Brasil, caso atingissem a qualidade esperada, mediante o processo de
traducdo e adaptacdo transcultural. Com base nas evidéncias disponiveis, todos os instrumentos foram
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classificados como “B", o que significa, a principio, que possuiam potencial de uso. No entanto, as evidéncias de
relevancia, abrangéncia e de compreensibilidade apresentaram resultados insuficientes ou inconsistentes com
qualidade de moderada a muito baixa. Além disso, outros aspectos importantes do equilibrio de decises para
reducdo de peso ndo foram contemplados, tais como: autoestima, apoio social e custos financeiros e de
tempo.3232

Dessa forma, conclui-se que os instrumentos existentes ndo sdo adequados para serem traduzidos e
adaptados transculturalmente para o Brasil, sendo necessario o desenvolvimento de um novo instrumento para
avaliacdo do equilibrio de decisdes para redu¢do de peso visando seu uso no ambito do SUS.

Os resultados desta revisdo sistematica devem ser interpretados considerando suas limitagdes. A auséncia
de termos indexadores, como termos MeSH, para descrever o equilibrio de decisGes resultou em um elevado
numero de estudos ndo relacionados com o construto na busca inicial. Ademais, apenas um estudo da busca
inicial foi inclufdo na revisdo;?® os outros quatro foram extrafdos de listas de referéncias?® ou literatura cinzenta.?>
27Trés desses quatro estudos estavam indexados em diferentes bases de dados?>?” e 0 outro ndo apresentou
palavras-chave.?*

Por outro lado, um destaque desta revisdo sistematica foi 0 uso de uma estratégia de busca ndo restrita,
possibilitando a identificagdo de todos os instrumentos disponiveis independentemente do ano, lugar ou idioma
de publicacdo. Essa busca ampla visou contribuir para a identificagdo de instrumentos que pudessem ter melhor
aplicacdo na rotina dos servicos de salde no manejo da obesidade. O uso de uma diretriz especifica para a
condugdo da revisdo também colaborou para uma descricdo completa e uma avaliagdo criteriosa de cada
instrumento, bem como de seu desenvolvimento e de sua validade com apresenta¢do da respectiva qualidade
da evidéncia e recomendacdo de uso. Por fim, entrar em contato com os autores da metodologia Cosmin para
resolver duvidas e avaliar corretamente cada instrumento também foi destaque desta revisdo.

CONCLUSOES

Esta revisdo sistematica reuniu informac6es em torno da qualidade dos instrumentos disponiveis para
avaliacdo do equilibrio de decisdes para reducdo do peso corporal, apresentando a ndo recomendag¢do para uso
ou traducdo e adaptacdo transcultural para o Brasil dos instrumentos disponiveis. Dessa forma, torna-se
necessario desenvolver e validar um novo instrumento de avaliacdo do equilibrio de decisBes para redugdo do
peso, haja vista a indicacdo do Ministério da Salde do uso do MT para o manejo da obesidade no SUS. No
entanto, esse novo instrumento deverd seguir as recomendac¢8es do campo da Psicometria e incluir prés e
contras percebidos pelos usudrios do SUS para a mudanga de comportamentos que visem a reduc¢do do peso
corporal.

Ressalta-se que a disponibilidade de um instrumento valido para avaliar o equilibrio de decistes para
reducdo de peso podera contribuir para a maior efetividade das intervenc8es baseadas no MT, bem como
qualificar o manejo da obesidade no SUS e favorecer o alcance ou a aproximac¢do da meta de deter o
crescimento da obesidade.
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Tabela suplementar S1: Estratégia de busca utilizada em cada base de dados. Brasil, 2020.

Pubmed

((("Psychometrics"[MeSH Terms] OR "Psychometrics"[All Fields]) OR "Validation Study'[Publication Type]) OR
"Validation Study'TAll  Fields]) AND ((("Obesity"[MeSH Terms] OR "Obesity Management'[MeSH Terms]) OR
"Overweight"[MeSH Terms]) OR "Weight Loss"[MeSH Terms])) AND ((((C(CCCCCCCCCC(««((("Decision Making"[MeSH Terms] OR
"Decision Making"[All Fields]) OR "Decision Theory"[MeSH Terms]) OR "Decision Theory"[All Fields]) OR "Biobehavioral
Sciences"[MeSH Terms]) OR "Biobehavioral Sciences"[All Fields]) OR "models, theoretical'[MeSH Terms]) OR "models
theoretical"[All Fields]) OR "Behavior and Behavior Mechanisms'[MeSH Terms]) OR "Behavior and Behavior
Mechanisms"[All Fields]) OR "Feeding Behavior'[MeSH Terms]) OR "Feeding Behavior'[All Fields]) OR "Decisional
balance"[All Fields]) OR "Decisional balance sheet"[All Fields]) OR "Decision balance"[All Fields]) OR ((("balance"[All Fields]
OR "balanced"[All Fields]) OR "balances"TAll Fields]) OR "balancing"[All Fields]) AND (((("decision"[All Fields] OR "decision
s"[All Fields]) OR "decisions"TAll Fields]) OR "decisive"[All Fields]) OR "decisively"[All Fields]))) OR "Pros and cons"[All Fields])
OR "Pros and cons"[All Fields]) OR "Benefits and barriers"[All Fields]) OR "Perceived benefits and barriers"[All Fields]) OR
"Facilitators and barriers"[All Fields]) OR "Facilitators and barriers"[All Fields]) OR (((("incent"[All Fields] OR "incenting"[All
Fields]) OR "motivation"[MeSH Terms]) OR "motivation"[All Fields]) OR "incentive"[All Fields]) OR "incentives"[All Fields]) AND
(("motivation"[MeSH Terms] OR "motivation"[All Fields]) OR "disincentive"[All Fields]) OR "disincentives"[All Fields]))) OR
"Gains and losses'"TAll Fields]) OR "Gains and losses"[All Fields])

Cinahl

("Decision Making" OR "Decision Theory" OR "Biobehavioral Sciences" OR "Models, Theoretical" OR "Behavior and
Behavior Mechanisms" OR "Feeding Behavior" OR "Decisional balance" OR "Decisional balance sheet" OR "Decision
balance" OR "Balance of decisions" OR "Pros and cons" OR "pros and cons" OR "Benefits and barriers" OR "Perceived
benefits and barriers" OR "Facilitators and barriers" OR " facilitators and barriers" OR "incentives and disincentives" OR
"Gains and losses" OR "gains and losses" ) AND ( "Obesity" OR "Obesity Management" OR "Overweight" OR "Weight Loss" )
AND ( "Psychometrics" OR "Validation Study")

Web of Science

TOPICO: ("Decision  Making" OR "Decision Theory" OR "Biobehavioral Sciences” OR "Models, Theoretical
OR "Behavior and Behavior Mechanisms" OR "Feeding Behavior" OR "Decisional balance" OR "Decisional balance sheet"
OR "Decision balance" OR "Balance of decisions" OR "Pros and cons" OR"pros and cons" OR "Benefits and barriers"
OR "Perceived benefits and barriers" OR "Facilitators and barriers" OR" facilitators and barriers" OR "incentives and
disincentives" OR"Gains and losses" OR"gains and losses") AND TOPICO: ("Obesity" OR "Obesity Management"
OR "Overweight" OR "Weight Loss") AND TOPICO: ("Psychometrics" OR "Validation Study")

Scopus

( TITLE-ABS-KEY ( "Decision Making" OR "Decision Theory" OR "Biobehavioral Sciences" OR "Models, Theoretical" OR
"Behavior and Behavior Mechanisms" OR "Feeding Behavior" OR "Decisional balance" OR "Decisional balance sheet" OR
"Decision balance" OR "Balance of decisions" OR "Pros and cons" OR "pros and cons" OR "Benefits and barriers" OR
"Perceived benefits and barriers" OR "Facilitators and barriers" OR " facilitators and barriers" OR "incentives and
disincentives" OR "Gains and losses" OR "gains and losses" ) ) AND ( TITLE-ABS-KEY ( "Obesity" OR "Obesity Management"
OR "Overweight" OR "Weight Loss" ) ) AND ( TITLE-ABS-KEY ( "Psychometrics" OR "Validation Study" ))
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Tabela suplementar S1: Estratégia de busca utilizada em cada base de dados. Brasil, 2020.(Cont)

Scielo

("Decision Making" OR "Decision Theory" OR "Biobehavioral Sciences" OR "Models, Theoretical" OR "Behavior and
Behavior Mechanisms" OR "Feeding Behavior" OR "Decisional balance" OR "Decisional balance sheet" OR "Decision
balance" OR "Balance of decisions" OR "Pros and cons" OR "pros and cons" OR "Benefits and barriers" OR "Perceived
benefits and barriers" OR "Facilitators and barriers" OR " facilitators and barriers" OR "incentives and disincentives" OR
"Gains and losses" OR "gains and losses") AND ("Obesity" OR "Obesity Management" OR "Overweight" OR "Weight Loss")
AND ("Psychometrics" OR "Validation Study")

PsycINFO

Any Field: "Decision Making" ORAny Field: "Decision Theory" OR Any Field: "Biobehavioral Sciences" OR Any
Field: "Models, Theoretical" OR Any Field: "Behavior and Behavior Mechanisms" OR Any Field: "Feeding Behavior" OR Any
Field: "Decisional balance" OR Any Field: "Decisional balance sheet" OR Any Field: "Decision balance" OR Any Field: "Balance
of decisions" OR Any Field: "Pros and cons" OR Any Field: "pros and cons" OR Any Field: "Benefits and barriers" OR Any
Field: "Perceived benefits and barriers" OR Any Field: "Facilitators and barriers” OR Any Field:" facilitators and
barriers" OR Any Field: "incentives and disincentives" OR Any Field: "Gains and losses" ORAny Field: "gains and
losses" AND Any Field: "Obesity" OR Any Field: "Obesity Management" OR Any Field: "Overweight" OR Any Field: "Weight
Loss" AND Any Field: "Psychometrics" OR Any Field: "Validation Study"

Embase

('decision making'/exp OR 'decision making' OR 'decision theory'/exp OR 'decision theory' OR 'biobehavioral
sciences'/exp OR 'biobehavioral sciences' OR 'models, theoretical'/exp OR 'models, theoretical' OR 'behavior and behavior
mechanisms'/exp OR 'behavior and behavior mechanisms' OR 'feeding behavior'/exp OR 'feeding behavior' OR 'decisional
balance' OR 'decisional balance sheet' OR 'decision balance' OR 'balance of decisions' OR 'pros and cons' OR 'benefits and
barriers' OR 'perceived benefits and barriers' OR 'facilitators and barriers' OR 'incentives and disincentives' OR 'gains and
losses') AND (‘obesity/exp OR 'obesity' OR 'obesity management'/exp OR 'obesity management' OR 'overweight'/exp OR
'overweight' OR 'weight loss'/exp OR 'weight loss') AND (‘psychometrics'/exp OR 'psychometrics' OR 'validation study'/exp
OR 'validation study')
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Tabela suplementar S2: Avaliacdo da qualidade do desenvolvimento dos instrumentos incluidos na revisdo sistematica com aplicagdo da metodologia Cosmin. Brasil, 2020.

O'Connell & Velicer [Akamatsu, Otake, |Yeh (2005)23 Falchi et al. Simmons & Mesui
(1988)% Shimai (2003)%° (2015)% (1999)¥”
|. Padr@es de avaliagdo da qualidade do desenho do instrumento
para garantir sua relevancia
1. E apresentada uma descricdo clara do construto a ser medido? |Muito bom Muito bom Muito bom Muito bom Inadequado
2. A origem do construto esta clara: uma teoria, estrutura Muito bom Muito bom Muito bom Muito bom Duvidoso
conceitual ou modelo de doenga foi usado ou uma justificativa
clara foi apresentada para definir o construto a ser medido?
3. £ apresentada uma descricdo clara da populacdo alvo paraa  |Muito bom Muito bom Muito bom Inadequado Muito bom
qual o instrumento foi desenvolvido?
4. E apresentada uma descricdo clara do contexto de uso? Muito bom Duvidoso Muito bom Muito bom Muito bom
5. O estudo de desenvolvimento foi realizado em uma amostra  [Muito bom Inadequado Muito bom Adequado Muito bom
representativa da populagdo alvo para a qual o instrumento foi
desenvolvido?
6. Foi usado um método adequado de coleta de dados Duvidoso Duvidoso Duvidoso Muito bom
qualitativos para identificar itens relevantes para o novo
instrumento?
7. Foram usados moderadores/entrevistadores qualificados? N&o aplicavel Duvidoso Ndo aplicavel Duvidoso
8. Areunido de grupo ou as entrevistas foram baseadas em um  |N&o aplicavel Duvidoso Ndo aplicavel Muito bom
roteiro adequado de entrevista?
9. A reunido de grupo ou as entrevistas foram gravadas e N&o aplicavel Duvidoso Ndo aplicavel Duvidoso
transcritas na integra?
10. Foi usada uma abordagem adequada para analisar os dados? |Duvidoso Duvidoso Muito bom Muito bom
11. Pelo menos uma parte dos dados foi codificada Ndo aplicavel Inadequado Muito bom Duvidoso
independentemente?
12. A coleta de dados continuou até atingir saturacdo dos dados? |Nao aplicavel Duvidoso Adequado Duvidoso
13. Para estudos quantitativos: o tamanho da amostra foi Ndo aplicavel Inadequado Ndo aplicavel Ndo aplicavel
adequado?
Subtotal da qualidade do estudo de obten¢do do conceito Duvidoso Inadequado Duvidoso Duvidoso
(pontuagdo mais baixa dos itens 6 a 13)
Qualidade total do desenho do instrumento (pontuagdo mais Duvidoso Inadequado Inadequado Inadequado Inadequado

baixa dos itens 1 a 13)
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Tabela suplementar S2: Avaliacdo da qualidade do desenvolvimento dos instrumentos incluidos na revisdo sistematica com aplicagdo da metodologia Cosmin. Brasil, 2020.

baixa dos itens 15, 26 a 35)

(Cont.)

O'Connell & Velicer |[Akamatsu, Otake, |Yeh (2005)23 Falchi et al. Simmons & Mesui

(1988)%* Shimai (2003)* (2015)%¢ (1999)%
Il. PadrBes de avaliacdo da qualidade da entrevista cognitiva ou
outro teste piloto realizado para avaliar a compreensibilidade e
abrangéncia do instrumento
14. Foi realizada entrevista cognitiva ou outro teste piloto? Inadequado Muito bom Muito bom Muito bom Inadequado
15. A entrevista cognitiva ou outro estudo piloto foi realizada em Inadequado Adequado Adequado
amostra representando a populacdo alvo?
16. Os individuos foram perguntados sobre a compreensibilidade Inadequado Muito bom Muito bom
do instrumento?
17. Todos os itens foram testados em sua forma final? Duvidoso Muito bom
18. Foi usado um método qualitativo adequado para avaliar a Duvidoso Inadequado
compreensibilidade das instrugdes, itens, opcoes de resposta e
periodo de referéncia do instrumento?
19. Cada item foi testado em um numero adequado de Duvidoso Muito bom
individuos?
20. Foram usados entrevistadores qualificados? Duvidoso Duvidoso
21. As entrevistas se basearam em um roteiro adequado de Duvidoso Duvidoso
entrevista?
22. As entrevistas foram gravadas e transcritas na integra? Duvidoso Inadequado
23. Foi utilizada uma abordagem adequada para analisar os Duvidoso Inadequado
dados?
24. Pelo menos dois pesquisadores estiveram envolvidos na Duvidoso Duvidoso
analise?
25. Os problemas relativos a compreensibilidade das instrucées, Duvidoso Inadequado
itens, opcBes de resposta e perfodo de referéncia foram
devidamente resolvidos com altera¢do do instrumento?
Subtotal da qualidade do estudo de compreensibilidade Inadequado Duvidoso Inadequado
(pontuagdo mais baixa dos itens 15 a 25)
26. Os individuos foram questionados sobre abrangéncia do Duvidoso Duvidoso Duvidoso
instrumento? (em caso de duvidoso, pular os itens 27 a 35)
Subtotal da qualidade do estudo da abrangéncia (pontuagado mais Inadequado Duvidoso Duvidoso
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Tabela suplementar S2: Avalia¢do da qualidade do desenvolvimento dos instrumentos incluidos na revisdo sistematica com aplicagao da metodologia Cosmin. Brasil, 2020.

(Cont.)
O'Connell & Akamatsu, Otake, |Yeh (2005)23 Falchi et al. Simmons & Mesui
Velicer (1988)?  |Shimai (2003)%> (2015)%¢ (1999)%7
Qualidade total do estudo piloto (pontuagdo mais baixa dos itens |Inadequado Inadequado Duvidoso Inadequado Inadequado
14 a 35)
Qualidade total do estudo de desenvolvimento do instrumento  |Inadequado Inadequado Inadequado Inadequado Inadequado
(pontuagdo mais baixa dos itens 1 a 35)
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Tabela suplementar S3: Avaliacdo da qualidade do estudo de validade de contelddo dos instrumentos com aplicagdo da metodologia Cosmin. Brasil, 2020.

O'Connell & Akamatsu, Otake, |Yeh (2005)23 Falchi et al. Simmons & Mesui
Velicer (1988)24 Shimai (2003)2° (2015)2° (1999)27

. Pergunta aos individuos sobre a relevancia dos itens do
instrumento

1. Foi utilizado um método adequado para perguntar aos Muito bom
individuos se cada item é relevante para a experiéncia deles

com a condi¢do?

2. Cada item foi testado em um numero adequado de Muito bom

individuos?

3. Foram utilizados moderadores/entrevistadores Duvidoso

qualificados?

4. As reuniBes de grupo ou entrevistas foram baseadas em Muito bom

um roteiro adequado de entrevista?

5. A reunido de grupo ou entrevistas foram gravadas ou Duvidoso

transcritas na integra?

6. Foi usada uma abordagem adequada para analisar os Muito bom
dados?

7. Pelo menos dois pesquisadores estiveram envolvidos na Duvidoso
analise?

Subtotal da qualidade do estudo da relevancia (pontuagdo Duvidoso

mais baixa dos itens 1 a 7)

Il. Pergunta aos individuos sobre a abrangéncia do Nenhum estudo perguntou aos individuos sobre a abrangéncia.
instrumento
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Tabela suplementar S3: Avaliacdo da qualidade do estudo de validade de conteldo dos instrumentos com aplicagao da metodologia Cosmin. Brasil, 2020. (Cont.)

(pontuacdo mais baixa dos itens 15 a 21)

O'Connell & Akamatsu, Otake, |Yeh (2005)23 Falchi et al. Simmons & Mesui
Velicer (1988)?  |Shimai (2003)%® (2015)%¢ (1999)%”

ll. Pergunta aos individuos sobre a compreensibilidade do

instrumento

15. Foi usado um método qualitativo adequado para avaliar a Duvidoso Inadequado

compreensibilidade das instruces, itens, op¢des de resposta

e periodo de referéncia?

16. Cada item foi testado em um numero adequado de Duvidoso Muito bom

individuos?

17. Foram usados moderadores/entrevistadores qualificados? Duvidoso Duvidoso

18. As reuniBes de grupo ou entrevistas foram baseadas em Duvidoso Duvidoso

um roteiro adequado de entrevista?

19. Areunido de grupo ou entrevistas foram gravadas e Duvidoso Inadequado

transcritas na integra?

20. Foi usada uma abordagem adequada para analisar os Duvidoso Inadequado

dados?

21. Pelo menos dois pesquisadores estiveram envolvidos na Duvidoso Duvidoso

analise?

Subtotal da qualidade do estudo de compreensibilidade Duvidoso Inadequado
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Tabela suplementar S3: Avaliacdo da qualidade do estudo de validade de contetdido dos instrumentos com aplicagdo da metodologia Cosmin. Brasil, 2020. (Cont.)

O'Connell & Akamatsu, Otake, |Yeh (2005)23 Falchi et al. Simmons & Mesui
Velicer (1988)24 Shimai (2003)2° (2015)2° (1999)27

IV. Pergunta aos individuos sobre a compreensibilidade do
instrumento

22. Foi utilizado um método adequado para perguntar aos Adequado
profissionais se cada item é relevante para o construto de
interesse?

23. Foram incluidos profissionais de todas as disciplinas Duvidoso
relevantes?

24. Cada item foi testado em um ndmero adequado de Duvidoso
profissionais?

25. Foi usada uma abordagem adequada para analisar os Duvidoso
dados?

26. Pelo menos dois pesquisadores estiveram envolvidos na  |Duvidoso
analise?

Subtotal da qualidade do estudo da relevancia (pontuagdo Duvidoso
mais baixa dos itens 22 a 26)

V. Pergunta aos profissionais sobre a abrangéncia do

instrumento

27. Foi utilizado um método adequado para avaliar a Adequado
abrangéncia do instrumento?

28. Foram incluidos profissionais de todas as disciplinas Duvidoso
relevantes?

29. Cada item foi testado em um numero adequado de Duvidoso
profissionais?

30. Foi usada uma abordagem adequada para analisar os Duvidoso
dados?

31. Pelo menos dois pesquisadores estiveram envolvidos na  |Duvidoso
analise?

Subtotal da qualidade do estudo da abrangéncia (pontuagdo |Duvidoso
mais baixa dos itens 27 a 31)
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Tabela suplementar S4: Avaliacdo da qualidade do estudo de outras propriedades de medida dos instrumentos com aplicagdo da metodologia Cosmin. Brasil, 2020.

O'Connell & Velicer
(1988)24

Akamatsu, Otake,
Shimai (2003)2°

Yeh (2005)%*

Falchi et al.
(2015)2°

Simmons & Mesui
(1999)27

Dimensionalidade

1. A escala consiste nos indicadores de efeito, ou seja, é
baseada em um modelo reflexivo?

Sim

Sim

Sim

2. O estudo diz respeito a unidimensionalidade ou
dimensionalidade?

Unidimensionalidade

Unidimensionalidade

Unidimensionalidade

2.1. Para Teoria Classica dos Testes (TCT): foi realizada
analise fatorial exploratéria ou confirmatéria?

Adequado

Adequado

Muito bom

2.2. Para Teoria de Resposta ao Item (TRI)/Rasch: o
modelo escolhido se ajustou a pergunta de pesquisa?

Ndo aplicavel

Ndo aplicavel

Ndo aplicavel

2.3. O tamanho da amostra incluida na anélise foi
adequado?

Inadequado

Muito bom

Muito bom

2.4. Houve alguma outra falha importante no desenho
ou nos métodos estatisticos do estudo?

Inadequado

Inadequado

Inadequado

Total da dimensionalidade (pontua¢do mais baixa dos
itens 2.1 a 2.4)

Inadequado

Inadequado

Inadequado

Consisténcia interna

Sim

Unidimensionalidade

Inadequado

Ndo aplicavel

Ndo aplicavel

Inadequado

Inadequado

1. A escala consiste em indicadores de efeito, ou seja, é
baseada em um modelo reflexivo?

Sim

Sim

Sim

Sim

Sim

1.1. Foi calculada uma estatistica de consisténcia interna
para cada escala ou subescala unidimensional
separadamente?

Muito bom

Muito bom

Muito bom

Inadequado

Inadequado

2. Para pontuac¢®es continuas: o alfa de Cronbach ou
Omega foi calculado?

Muito bom

Muito bom

Muito bom

Muito bom

Muito bom

3. Para pontuac®es dicotdmicas: o alfa de Cronbach ou
KR-20 foi calculado?

Ndo aplicavel

N&o aplicavel

N&o aplicavel

N&o aplicavel

N&o aplicavel

4. Para pontuac8es baseadas em TRI: 0 erro padrdo do
teta (DP[B]) ou coeficiente de confiabilidade do valor do
traco latente estimado (indice de separacdo [sujeito ou
item]) foi calculado?

Ndo aplicavel

Ndo aplicavel

Ndo aplicavel

Ndo aplicavel

Ndo aplicavel
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Tabela suplementar S4: Avaliacdo da qualidade do estudo de outras propriedades de medida dos instrumentos com aplicagdo da metodologia Cosmin. Brasil, 2020. (Cont.)

(pontuagdo mais baixa dos itens 1 a 3)

O'Connell & Akamatsu, Otake, Yeh (2005)% Falchi et al. Simmons & Mesui
Velicer (1988)**  |Shimai (2003)?° (2015)%¢ (1999)%7
Total da consisténcia interna (pontuacao mais baixa dos itens |Muito bom Muito bom Muito bom Inadequado Inadequado
1a4)
Avaliacdo do risco de viés em um estudo sobre validade
transcultural/invariancia da medida
1. As amostras foram semelhantes para caracteristicas Inadequado Inadequado Duvidoso
relevantes, exceto para variavel de grupo?
2. Foi usada uma abordagem adequada para analisar os Inadequado Muito bom Inadequado
dados?
3. O tamanho da amostra incluido na analise foi adequado? Muito bom Muito bom Inadequado
Total da validade transcultural/invaridancia da medida Inadequado Inadequado Inadequado

Avaliacdo do risco de viés no estudo de confiabilidade

1. Os individuos estavam estaveis no perfodo entre as medidas
do construto?

Adequado

2. O intervalo foi adequado?

Muito bom

3. As condi¢8es do teste foram semelhantes para as
medic¢Bes?

Duvidoso

4. Para pontuag8es continuas: o coeficiente de correlagdo
intraclasse (CCl) foi calculado?

Duvidoso

5. Para pontuag¢des dicotdbmicas/nominais/ordinais: o kappa foi
calculado?

Ndo aplicavel

6. Para pontuac¢es ordinais: o kappa ponderado foi calculado?

Ndo aplicavel

7. Para pontuac¢es ordinais: o esquema de ponderagdo foi
descrito?

Nao aplicavel

8. Houve alguma outra falha importante no desenho ou
métodos estatisticos do estudo?

Duvidoso

Total da confiabilidade (pontuagdo mais baixa dos itens 1 a 8)

Duvidoso

Adequado

Muito bom

Duvidoso

Duvidoso

Ndo aplicavel

N&o aplicavel

N&o aplicavel

Duvidoso

Duvidoso
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Tabela suplementar S4: Avaliacdo da qualidade do estudo de outras propriedades de medida dos instrumentos com aplicagcao da metodologia Cosmin. Brasil, 2020. (Cont.)

O'Connell &
Velicer (1988)24

Akamatsu, Otake,
Shimai (2003)2°

Yeh (2005)%

Falchi et al.
(2015)2°

Simmons &
Mesui (1999)27

Avaliagdo do risco de viés no estudo das associagBes com
medidas externas

I- Comparagdo com resultados de outros instrumentos de
medida (validade convergente)

1. Esta claro o que mede o(s) instrumento(s) de comparag¢do?

2. As propriedades de medida do instrumento de comparagdo
eram suficientes?

3. O desenho e métodos estatisticos foram adequados para
testar as hipdteses?

Total | (validade convergente) (pontuagdo mais baixa dos itens 1
a3)

[I- Comparagdo entre grupos (validade discriminante ou de
grupos conhecidos)

Muito bom

Inadequado

Adequado

Inadequado

1. Foi apresentada uma descri¢do adequada de caracteristicas  |Duvidoso Duvidoso Duvidoso Duvidoso Duvidoso
importantes dos subgrupos?

2. O desenho e métodos estatisticos foram adequados para Adequado Duvidoso Adequado Muito bom Duvidoso
testar as hipoteses?

Total Il (validade discriminante ou de grupos conhecidos) Duvidoso Duvidoso Duvidoso Duvidoso Duvidoso

(pontuagdo mais baixa dos itens 1 a 2)
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