1. INTRODUÇÃO

O presente trabalho foi realizado através de um consórcio de pesquisa entre os alunos do Curso de Pós-Graduação em Epidemiologia da Faculdade de Medicina da Universidade Federal de Pelotas. 

Realizou-se um estudo transversal de base populacional com a finalidade de aprofundar os conhecimentos em várias áreas da saúde na população urbana da cidade de Pelotas, RS. 

O consórcio de pesquisa consistiu da elaboração de um instrumento contendo perguntas gerais de interesse de todos e perguntas específicas de cada pesquisador. Também  envolveu o  planejamento do trabalho de campo com divisão de tarefas entre os participantes, tais como: seleção de auxiliares de pesquisa, entrevistadoras, digitadores e arquivista, treinamento de pessoal, divulgação da pesquisa na mídia local e supervisão do trabalho de campo entre outros. Este tipo de metodologia de pesquisa minimiza os custos e otimiza o tempo necessário a uma pesquisa deste porte.


Além dos assuntos de interesse dos mestrandos foram acrescentadas algumas questões elaboradas pela Secretaria de Saúde da Prefeitura Municipal de Pelotas.


Este documento é um relatório das atividades desenvolvidas ao longo desta pesquisa desde seu planejamento até a padronização dos resultados.

2. CONFECÇÃO DO QUESTIONÁRIO

O instrumento utilizado para a coleta de dados foi um questionário elaborado pelos pesquisadores (mestrandos), constituído de um total de 178 perguntas, divididas em três blocos:
· Bloco A: respondido apenas por um morador do domicílio (preferencialmente a dona de casa), contendo questões socioeconômicas, familiares e algumas variáveis de interesse da Secretaria Municipal de Saúde (Anexo 1);

· Bloco B: respondido individualmente por todos os moradores do domicílio (com idade igual ou superior a 20 anos), contendo variáveis socioeconômicas, demográficas, comportamentais e de saúde (partes específicas de cada mestrando) (Anexo 2);

· Bloco C: bloco auto-aplicado, respondido individualmente por todos os moradores do domicílio (com idade igual ou superior a 20 anos) após instruções da entrevistadora. Este bloco continha questões específicas do presente estudo. Este questionário foi auto-aplicado devido à natureza íntima de suas questões, tanto com variáveis de comportamento sexual como de sintomas de DST (Anexo3). 

3. MANUAL DE INSTRUÇÕES


Elaborou-se um manual de instruções utilizado pelas entrevistadoras durante o trabalho de campo. O manual consistia de explicações gerais sobre o papel da entrevistadora, dicas de codificação, além de explicações específicas para cada uma das 178 questões (Anexo 4). 

4. AMOSTRAGEM


O processo de amostragem envolveu múltiplos estágios. A primeira etapa consistiu em listagem dos 281 setores censitários urbanos da cidade. Posteriormente, os setores foram divididos em quatro estratos de acordo com a escolaridade média dos chefes de família de cada setor. Para cada estrato, conduziu-se um sorteio sistemático de setores proporcional ao tamanho do estrato, totalizando os 80 setores censitários necessários para se obter a amostra calculada. 

Em cada setor sorteado, se fez uma contagem dos domicílios e classificação quanto ao status de ocupação (residência, comércio ou desabitada). De posse da listagem de domicílios elegíveis (exclusão dos desabitados e puramente comerciais), sorteou-se sistematicamente 20 domicílios de cada setor para compor a amostra, chegando-se a um total de 1600 domicílios e uma previsão inicial de 3360 pessoas elegíveis para a amostra (com 20 anos de idade ou mais). 

5. RECONHECIMENTO DOS SETORES CENSITÁRIOS SORTEADOS

Com o objetivo de facilitar o trabalho de campo, após sorteio dos setores censitários da amostra, foram selecionados 11 indivíduos com ensino médio completo para participar de um treinamento para a contagem e identificação dos domicílios de cada setor. Através de tal procedimento foi possível atualização dos dados, classificação do status de ocupação das residências e determinação do pulo a ser utilizado no sorteio sistemático de domicílios em cada setor. 

Além disto, este processo facilitou o trabalho das entrevistadoras, que recebiam o endereço da residência a ser visitada, diminuindo o viés de seleção, pois não ficava a cargo da entrevistadora proceder ao sorteio.

Cada mestrando fez, juntamente com o auxiliar de pesquisa,  o reconhecimento inicial dos sete ou oito setores censitários pelos quais ficaria responsável durante a coleta de dados. Além disso, os mestrandos ficaram incumbidos de supervisionar o trabalho dos auxiliares de pesquisa. Cada um deles recebeu crachá, carta de apresentação do Centro de Pesquisas Epidemiológicas da UFPEL e o restante do material necessário para desenvolver a tarefa. 

6. SELEÇÃO DAS ENTREVISTADORAS

As definições metodológicas do trabalho de campo a ser desenvolvido permitiram estabelecer o número de entrevistadoras a serem selecionadas. Foram treinadas 55 entrevistadoras e iniciou-se a coleta de dados com 33 destas. 

A divulgação da seleção foi realizada no jornal local de maior circulação da cidade e através de cartazes afixados em locais estratégicos. Além destas formas, procurou-se candidatas por contato com pesquisadores que realizaram estudos nos últimos anos. 

As interessadas deveriam entregar currículo resumido em caixa postal ou na secretaria do Centro de Pesquisas Epidemiológicas da Faculdade de Medicina da Universidade Federal de Pelotas.

Esta divulgação culminou na entrega de 423 currículos resumidos. Este número excessivo de candidatas motivou um processo de seleção em múltiplos estágios, conforme seguinte roteiro: 

3. análise dos currículos resumidos, cumprindo todos os critérios obrigatórios (segundo grau completo, sexo feminino e disponibilidade de 40 horas semanais, incluindo finais de semana).  

4. preenchimento da ficha de inscrição, com a finalidade de avaliar letra legível, carga horária disponível e atenção. 

5. entrevistas individuais, para avaliar: apresentação, capacidade de comunicação, motivação e interesse financeiro.

6. treinamento das entrevistadoras e aplicação de uma prova teórica sobre os conteúdos abordados no mesmo. Nesta prova teórica, 45 entrevistadoras foram selecionadas para a última etapa do processo de seleção (prova prática).

7. entrevistas domiciliares, sob supervisão dos mestrandos.
Ao final do processo, 33 entrevistadoras foram selecionadas para o  trabalho de campo e 12 foram selecionadas para suplentes em caso de desistências ou demissões.

7. TREINAMENTO DAS ENTREVISTADORAS

O treinamento foi realizado no período de 18 a 22 de fevereiro de 2002 na Faculdade de Medicina da Universidade Federal de Pelotas, com carga horária de 40 horas.  

O roteiro do treinamento seguiu a ordem abaixo:

7.1. Apresentação geral do consórcio 

Neste primeiro momento, foram feitas as apresentações entre os mestrandos, coordenadora geral do consórcio e as candidatas a entrevistadoras participantes do treinamento. Posteriormente, foi dada uma aula introdutória com os seguintes tópicos: 

· histórico resumido do Centro de Pesquisas;

· pessoal envolvido com a pesquisa;

· breve descrição da pesquisa (consórcio);

· esclarecimentos sobre remuneração;

· exigências de carga horária;

· situações comuns no trabalho de campo;

· postura básica da entrevistadora;

· aspectos específicos de ser entrevistadora;

7.2. Leitura dos questionários do consórcio

Esta segunda etapa teve como objetivo exclusivo familiarizar as candidatas com o instrumento de coleta de dados da pesquisa. Nesta fase, não foram esclarecidas dúvidas. 

7.3. Leitura explicativa do manual de instruções

Cada mestrando foi responsável pela leitura explicativa da sua parte específica do manual de instruções, sendo as dúvidas esclarecidas neste momento. 

7.4. Dramatizações

As dramatizações foram realizadas com aplicação do questionário de diversas formas: mestrandos entrevistando candidatas, candidatas entrevistando mestrandos e candidatas entrevistando outras candidatas sob supervisão. 

7.5. Prova teórica

No penúltimo dia de treinamento, as candidatas foram submetidas a uma prova teórica sobre os conteúdos desenvolvidos durante a semana. As 45 melhores classificadas seguiram no processo. 

7.6. Prova prática

O último dia do treinamento consistiu de entrevistas domiciliares sob supervisão realizadas pelas candidatas, onde foram avaliadas por mestrandos, os quais atribuíram uma nota para cada entrevistadora. 

8. ESTUDO PRÉ-PILOTO 


O estudo pré-piloto foi realizado logo após a junção dos questionários específicos de cada mestrando em um grande instrumento conjunto. Os próprios pesquisadores foram a campo testar o instrumento e refinar suas perguntas. Para tal trabalho, foi realizado um treinamento entre os mestrandos, onde cada um explicou a sua parte específica do questionário. 


Foram escolhidos dois setores censitários que não iriam fazer parte da amostra e de nível socioeconômico médio/baixo. Logo após, dividiu-se os mesmos em quarteirões e cada mestrando ficou responsável por aproximadamente dez entrevistas. Ao final deste estudo 116 entrevistas foram realizadas e várias adaptações feitas no questionário.


Para garantir uma amostra que satisfizesse os interesses de todos os pesquisadores, optou-se por uma sobre representação de idosos e mulheres neste estudo pré-piloto. 

9. ESTUDO-PILOTO


O estudo piloto foi conduzido como parte final do processo de seleção e treinamento das entrevistadoras. A partir da escolha de um setor censitário, que não faria parte da amostra, cada mestrando foi a campo com um grupo de candidatas e avaliou-as durante entrevistas completas.  Essa etapa também serviu para o treinamento da codificação das questões por parte das entrevistadoras. Foram entrevistadas 122 pessoas. Os dados foram digitados, também para corrigir possíveis problemas de digitação.

10. LOGÍSTICA DO TRABALHO DE CAMPO

10.1.Coleta de dados

A coleta de dados foi realizada no período de 25 de fevereiro a 10 de maio de 2002. Foram visitados 20 domicílios pré-definidos pelo trabalho dos auxiliares de pesquisa  em cada um dos 80 setores censitários selecionados. Houve divulgação sobre a realização da pesquisa através de meios de comunicação como jornal e rádio.

As entrevistadoras se apresentavam em cada domicílio portando uma carta de apresentação assinada pelo coordenador do Centro de Pesquisas Epidemiológicas , crachá e cópia da reportagem publicada no jornal veiculado na cidade de Pelotas (Diário Popular). Além disto, levavam todo material necessário para a execução do seu trabalho. Foram orientadas a entrevistar uma média de cinco domicílios por semana e codificarem os questionários ao final do dia. 

As entrevistas foram realizadas individualmente com os moradores de cada domicílio com idade igual ou superior a 20 anos.

10.2.  Acompanhamento do trabalho de campo

Foi programada uma reunião semanal de cada entrevistadora com seu supervisor conforme escala de plantão previamente definida. Os questionários preenchidos eram entregues ao mestrando para correção da codificação, etiquetagem e repasse à arquivista responsável pela divisão dos mesmos em lotes que seriam encaminhados à primeira digitação.

Nesta reunião eram abordadas dúvidas na codificação de variáveis, nas respostas ao questionário e na logística do estudo; reforçado o uso do manual de instruções; controle de planilha de conglomerado e domiciliar; verificação do seguimento rigoroso da metodologia da pesquisa; reposição do material utilizado. 

As atividades do consórcio foram centralizadas em uma sala exclusivamente destinada para tal, que estava sob a responsabilidade de uma arquivista, a qual armazenava todo o material destinado a pesquisa, assim como os questionários recebidos. Durante todo o período de trabalho de campo foram realizadas reuniões semanais com o grupo de entrevistadoras. Estas reuniões tinham a finalidade de conferir a produção semanal de entrevistas, esclarecer dúvidas relacionadas à metodologia e logística do estudo, estabelecendo-se uma projeção do andamento do trabalho de campo (número de domicílios completos, parciais, contatados, perdas e recusas). 

Uma escala de plantão de finais de semana foi elaborada para que as entrevistadoras pudessem dispor de um supervisor para a resolução de problemas mais urgentes. 

A coordenação geral da pesquisa reuniu-se semanalmente com os supervisores até o término do trabalho de campo a fim de conhecer o andamento do estudo e de estabelecer metas para o prosseguimento do mesmo.

10.3.  Codificação


Foi utilizada uma coluna à direita do questionário para codificação. Esta foi realizada pelas entrevistadoras ao final de cada dia de trabalho. Toda a codificação foi revisada pelo respectivo supervisor do setor censitário. As questões abertas e o bloco C foram codificadas pelos supervisores responsáveis pelas mesmas. 

10.4.  Digitação

A digitação dos questionários teve início paralelamente ao trabalho de campo e foi finalizada 10 dias após o término do mesmo. A entrada dos dados foi feita no programa EpiInfo 6.0 e ficava sob a responsabilidade de uma equipe de quatro digitadores. Uma arquivista  recebia os questionários, dividia-os em lotes e liberava os mesmos para a dupla digitação. A dupla digitação gerava um terceiro arquivo capaz de detectar possíveis erros que eram corrigidos com base na resposta original do questionário. Após esta correção estes dados eram transferidos para o programa estatístico STATA 7.0 através do software Stat Transfer 5.0 tornando-se parte do banco de dados que estava sendo formado para análise do estudo. 

10.5. Análise das inconsistências

Criou-se um programa de verificação de inconsistências, baseado no arquivo tipo “do” (executável), do pacote estatístico STATA 7.0. À medida que os bancos gerados no EpiInfo 6.0, após dupla digitação, eram transformados em bancos “dta”, o programa de inconsistência era rodado e as inconsistências verificadas eram corrigidas, com busca nos questionários. Além da rapidez na liberação dos bancos, verificou-se que, em raras oportunidades, quando o questionário não era suficiente para resolver as inconsistências verificadas, o retorno ao domicílio pelo supervisor era facilitado pelo pouco tempo decorrido desde a entrevista.  

10.6. Controle de qualidade

A qualidade dos dados coletados foi assegurada por um conjunto de medidas, adotadas previamente ao trabalho de campo e durante a realização do mesmo.  Desde o início, com os cuidados na seleção e treinamento das entrevistadoras, na preparação e pré-testagem (pré-piloto) dos questionários padronizados, na elaboração dos manuais detalhados com instruções para as entrevistadoras, até o treinamento intensivo, a realização de estudo piloto e o acompanhamento permanente dos supervisores durante o trabalho de campo, tudo foi cuidadosa e criteriosamente organizado, buscando-se, dessa forma, alcançar os resultados esperados.

Foram adotados critérios para re-entrevistas que incluíam a utilização de um questionário padronizado  (Anexo 5), simplificado, para 10% das pessoas entrevistadas. Estas re-entrevistas foram realizadas pelos supervisores do campo com a finalidade de assegurar a confiabilidade do trabalho das entrevistadoras e medir a concordância das respostas dos entrevistados, no menor tempo possível, não excedendo 7 dias. Cada mestrando, introduziu uma pergunta-chave neste questionário para posterior realização do teste kappa.

11. PERDAS,  RECUSAS E EXCLUSÕES

Foram considerados como perdas/recusas os casos em que após, pelo menos 3 visitas da entrevistadora e uma visita do supervisor de campo, não foi possível entrevistar o indivíduo previamente selecionado.

As razões das perdas e recusas foram principalmente: sujeito não se encontrar em casa na ocasião das visitas, alegação de falta de tempo para responder ao questionário e sujeitos que se negaram a responder por opção pessoal. Além disso, pessoas elegíveis, mas que no momento se encontravam impossibilitadas de responder (viagem, doença, etc.) foram consideradas perdas.

O percentual final de perdas e recusas do consórcio foi de 5,6%, e o percentual de exclusões foi de 1,1%. Dentre as perdas e recusas 58,4% foram homens, 37,9% de mulheres e para 3,7% não se conseguiu tal informação. 

As exclusões se caracterizaram por sujeitos não elegíveis para a pesquisa de acordo com os critérios pré-estabelecidos – doentes mentais e portadores de problemas físicos graves.

12. PADRONIZAÇÃO DOS DADOS

Realizou-se um fechamento dos dados comuns aos mestrandos através de uma padronização de informações.
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