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INTRODUCAO

A Pesquisa Nacional de Saude (PNS), conduzida pelo
Ministério da Saude em parceria com a Fundacdo Oswaldo
Cruz (Fiocruz) e o Instituto Brasileiro de Geografia e Estatis-
tica (IBGE), é a pesquisa mais ampla ja realizada no pais so-
bre a situacdo de salde e seus determinantes’, permitindo
o dimensionamento do acesso ao diagndstico e a atengao
a saude? e a produgdo de dados dos estilos de vida da po-
pulacdo brasileira.

Um grande diferencial da PNS de 2013 foi a inclusdo da
coleta de material biolégico (amostras de sangue e urina
dos participantes) para uma subamostra de 25% dos in-
dividuos que responderam a primeira fase da pesquisa, o
que permitiu a realizacdo de exames laboratoriais e a ela-
boracdo de estudos referentes a prevaléncia de anemia,
colesterol total, insuficiéncia renal e diabetes, além de ou-
tros temas e fatores associados da populacdo brasileira3”.
Além disso, esse estudo é de abrangéncia nacional, o que
nunca havia acontecido até entdo®.

No entanto, devido a dificuldades no trabalho de cam-
po, houve uma perda superior a 20% na subamostra de
individuos indicados para a realizacdo dos exames labora-
toriais, resultando em 8.952 participantes que forneceram
material biolégico. Devido a essas perdas, o método de
ponderagao de pos-estratificagdo foi proposto para a ana-
lise dos dados e para garantir a validade dos resultados®.

Técnicas alternativas a pods-estratificagdo foram pro-
postas na literatura, entre as quais se destacam o raking'®
e a calibracao de amostragem em duas fases'"'2, A avalia-
¢do do desempenho dos estimadores considerando pesos
amostrais e demais caracteristicas do delineamento € uma
questdo recorrente no campo de pesquisa de levantamen-
tos por amostragem de planos complexos'™4,

Neste cendrio, o objetivo do presente estudo foi com-
parar diferentes métodos de calibracdo de pesos, buscan-
do ndo apenas corrigir as distor¢cbes da subamostra de
Exames Laboratoriais da PNS 2013, mas também melhorar
a precisdo e a confiabilidade das estimativas. Foram utili-
zadas medidas de avaliagdo de desempenho’® para identi-
ficar a estratégia mais eficaz de calibracdo dos pesos para
garantir que os dados coletados pela PNS possam ser ple-
namente aproveitados, contribuindo para uma compreen-
sdo mais profunda da saude publica no Brasil.

METODOS

Calibracdo na subamostra de
Laboratoriais da PNS 2013

Tendo em vista que a subamostra de Exames Laborato-
riais da PNS 2013 foi delineada com base na informacao de
distancia entre o setor selecionado para a PNS 2013 (pri-
meira fase) e os municipios de grande porte populacional
(aqueles municipios com 80 mil habitantes ou mais) dentro
da UF do setor®, esperava-se que um sistema de pesos de

Exames
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um delineamento em duas fases ({d*; k € S}, em que S,
representa a subamostra de Exames Laboratoriais) fosse
fornecido aos estatisticos, epidemiologistas e outros pes-
quisadores que fazem uso dos dados da PNS 2013. Tal in-
formacdo poderia ser utilizada para a obtencdo de estimati-
vas a partir do estimador de expansdo dupla, disponivel na
Equacdo 3 do Material Suplementar 1, ou ainda, com base
no estimador de calibragdo, permitindo aos usuarios dos
dados a construgao de sistemas de pesos calibrados a par-
tir dos pesos basicos do delineamento em duas fases d*.

Por outro lado, pesos “pds-estratificacdo” foram forne-
cidos em conjunto com os dados da subamostra de Exames
Laboratoriais (peso_lab). Denotaremos os pesos fornecidos
para a subamostra de Exames Laboratoriais por W, cuja
definicdo pode ser encontrada no artigo de metodologia
da subamostra®. No calculo dos pesos “poés-estratificacao”,
foram considerados os dados dos 60.202 participantes se-
lecionados para as entrevistas individuais na primeira fase
da PNS 2013. As seguintes variaveis auxiliares foram consi-
deradas para a composicdo dos estratos: sexo (dois niveis:
masculino e feminino); idade (4 faixas etarias: 18 a 29 anos,
30 a 44 anos, 45 a 59 anos e 60 anos ou mais); raca/cor
(quatro niveis: branca, preta, parda e outros); grau de ins-
trucdo (trés niveis: fundamental incompleto, fundamental
completo e/ou ensino médio incompleto e ensino médio
completo ou mais) e macrorregido geografica (cinco niveis:
Sul, Sudeste, Centro-Oeste, Norte e Nordeste), resultando
em um total de 480 pos-estratos. Os pesos “pos-estratifica-
¢ao” foram entdo definidos por® (Equacgao 1):

W,Elab) = & X L , para k pertencente ao estrato h, (1)
np Y Np

Em que:

N,: o nimero de moradores selecionados da PNS 2013 em

cada estrato,

hen,:onumero de observacdes correspondentes na suba-

mostra de Exames Laboratoriais®.

Note que, utilizando a notacdo de delineamentos em duas
fases, N, e n, seriam denotados por n,, e n,,, respectivamente.

Sobre a construcdo e utiliza¢do dos pesos “pds-estratifi-
cagao” propostos, destacamos trés observacdes:

* Nao é possivel saber ao certo, mas a quantidade y n, /
> N, parece ser aproximadamente n./n, = 8952/60.202,
a “fracdo de amostragem” em relacdo a amostra da pri-
meira fase da PNS 2013. Ainda, notamos que o0s pesos
(1) ndo parecem ser pesos pos-estratificacdo genuinos,
pois estes ndo levam em considera¢do os pesos basicos
de delineamento;

+ As estimativas produzidas com os dados da subamos-
tra de Exames Laboratoriais e os pesos W/ sdo ge-
neralizaveis para a amostra da PNS 2013 de 60.202
participantes, e ndo para a populagao-alvo da PNS,
composta por adultos residentes em domicilios parti-
culares permanentes;
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+ Na analise de dados da subamostra de Exames Labora-
toriais, o uso dos pesos definidos em (1) é feito em con-
junto com a definicdo do delineamento da subamostra.
Em geral, assume-se uma amostra com probabilidades
desiguais de inclusdo, em que os pesos basicos sdo da-
dos pelos pesos W/, Isso resulta em um calculo da
variancia dos estimadores a partir desses pesos W

Em relacdo a essa Ultima observagdo, nés argumenta-
mos que a variancia dos estimadores deveria utilizar os
pesos d,, ou um sistema de pesos que se aproxime de tal
expressao. Maiores informagdes referente as defini¢bes
basicas dos delineamentos por amostragem, definicdo dos
pesos basicos e sistema de pesos calibrados estdo disponi-
veis no Material Suplementar 1.

Métodos de calibragdo alternativos

Como as variaveis utilizadas para a construcao dos pe-
sos W sgo disponibilizadas nos arquivos de microdados
da PNS 2013, para a amostra de 60.202 participantes e para
a subamostra de Exames Laboratoriais de 8.952 participan-
tes, propomos como forma alternativa de andlise dos da-
dos da subamostra da PNS 2013 os seguintes delineamen-
to e construcdo dos pesos: assumimos que a subamostra
de Exames Laboratoriais foi selecionada por amostragem
aleatoria simples sem reposicdo da amostra da primeira
fase da PNS 2013. Os pesos basicos assumem a forma
d, =n,/n,=60.202/8.952 = 6,72 para todos os 8.952 partici-
pantes da segunda fase da PNS 2013. Pesos pds-estratifica-
¢do foram construidos utilizando as mesmas variaveis au-
xiliares dos pesos W), porém adotando como referéncia
a variavel “Projecdo da populagao”, disponivel nos micro-
dados da PNS 2013 (varidvel V00282). Com essa projecdo,
o total de adultos brasileiros é estimado em 145.572.210.
Os pesos pos-estratificacdo sdo calculados por Equagao 2:
Non ng Ny ng  Np _np Ny

=—X=—=—X—X—=—, (2)

PE,
Wk AAS — dk — _ .
Npz N2 Npg N2 Map N1 Ngp

para k pertencente ao estrato h em que n,, corresponde
ao numero de participantes no estrato h na subamostra S..
A pentltima igualdade em (2) se justifica, pois N, ;= Zmznuh
d, =n,, x(n,/n,), umavez que assumimos d, = n,/n,.

Note que a expressdo (2) é idéntica a primeira equacao
do artigo de metodologia da subamostra de Exames Labo-
ratoriais®, com a diferenca que em (2) N, representa o nu-
mero de moradores em cada estrato h na populagao brasi-
leira, e ndo mais o numero de moradores selecionados da
PNS 2013 em cada estrato h. Dessa forma, propomos um
sistema de pesos que produz estimativas generalizaveis
para a populacdo-alvo da PNS 2013.

Uma segunda alternativa na cria¢cdo do sistema de pe-
sos calibrados, ainda assumindo que os pesos basicos cor-
respondem a amostragem aleatdria simples, foi obtida por
meio do método conhecido como raking. O processo envol-
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ve a poés-estratificagdo de cada conjunto de variaveis por
vez e a repeticdo desse processo até que os pesos se es-
tabilizem'®. O raking permite que varias variaveis de agru-
pamento sejam usadas sem a necessidade de construir
uma classificacdo cruzada completa. As variaveis auxiliares
utilizadas para construcdo desses pesos foram as mesmas
utilizadas para construir os pesos W4, e a variavel “Pro-
jecdo da populagdo” também foi utilizada. Denotaremos
por W9 os pesos obtidos a partir do raking.

Aspectos éticos

Este estudo utilizou dados de acesso publicos e ano-
nimizados da PNS do IBGE, portanto, ndo foi necessaria a
aprovacdo do Comité de Etica em Pesquisa.

Andlise estatistica

Para avaliar a sub e sobre representa¢dao dos grupos
das variaveis auxiliares (utilizadas para construcdo dos pe-
sos calibrados), supondo que as projecSes populacionais
(a partir dos dados da PNS 2013) sdo os valores verdadei-
ros da populagao, foram comparadas as frequéncias rela-
tivas estimadas pelos trés sistemas de pesos W[, W &) e
W **#) com os delineamentos ja apresentados.

Como forma de comparar as propostas de pesos calibra-
dos com os pesos fornecidos em conjunto com a subamostra
de Exames Laboratoriais, foram estimados parametros popu-
lacionais para certas variaveis de interesse, conforme a des-
cricdo da Tabela 1. As variaveis com codigo iniciando com a
letra “Z" foram obtidas na fase de coleta de Exames Laborato-
riais da PNS 2013. As demais variaveis (codigo iniciando com
a letra “Q" ou “J") foram obtidas na primeira fase de coleta da
PNS 2013, e estao disponiveis para os 60.202 participantes.

Para avaliar as estimativas produzidas com os sistemas
de pesos propostos na W9 e W ™9 foram calculadas
as 7 medidas apresentadas no Material Suplementar 2.
As analises foram realizadas no software R em conjunto
com o pacote survey'® para incorporar o delineamento de
amostragem. O cédigo em R com a especificacdo do objeto
de delineamento (svydesign) utilizado nas analises é apre-
sentado no Material Suplementar 3.

RESULTADOS

Distribuicdo dos pesos

As distribuicBes dos pesos de W) e W P#9 possuem
forma similar, no entanto, os valores que cada sistema de
pesos assume € muito distinta, refletindo o que cada um
dos sistemas de pesos representa: se, por um lado, W@
tem como alvo representar a amostra da primeira fase da
PNS 2013 (Figura 1A); por outro lado, W9 tem como ob-
jetivo representar a popula¢do-alvo da pesquisa, ou seja,
adultos brasileiros residentes em domicilios particulares
permanentes (Figura 1B). A distribuicdo de pesos do raking
apresenta uma forma distinta das demais distribuicdes de
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Tabela 1. Caracteristicas de interesse da subamostra de Exames Laboratoriais da PNS 2013 selecionadas para

avaliacdo das estimativas de calibracao.

Caodigo da variavel Descricao da variavel Tipo de parametro
Q030 Diabetes (sim, néo, apenas na gravidez) Total de prevaléncia
Q002 Hipertensao (sim, ndo, apenas na gravidez) Total de prevaléncia
Q060 Colesterol alto (sim, néo) Total de prevaléncia
Q063 Doenca do coragao [infarto, angina, insuficiéncia cardiaca ou outra] (sim, ndo) Total de prevaléncia
Q068 Acidente vascular cerebral - AVC ou derrame (sim, ndo) Total de prevaléncia
Q120 Cancer (sim, néo) Total de prevaléncia
Q124 Insuficiéncia renal cronica - IRC (sim, ndo) Total de prevaléncia
J058 Dengue (sim, ndo) Total de prevaléncia
2025 Creatinina (mg/dL) Total e média

72031 Colesterol total (mg/dL) Total e média

2034 Hemoglobina glicosilada - HbA1c (%) Total e média
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Figura 1. Distribuicao dos pesos de (A) pos-estratificacdo disponibilizados junto aos dados da subamostra de exames

laboratoriais da PNS 2013; e de (B) pés-estratificacao e (C)
subamostra de Exames Laboratoriais, PNS 2013.

pesos W e W), mas com valores parecidos com os
pesos WP, Assim, os pesos W ™9 também produzem
estimativas generalizaveis para a populagdo-alvo da PNS
2013 (Figura 10Q).

Representatividade dos pds-estratos
Os pesos W " apresentam estimativas das propor-
¢des das varidveis auxiliares préximas da projecdo po-

epidemio.

raking construidos a partir da proje¢do populacional -

pulacional (Figura S1, Material Suplementar). Em geral,
as estimativas com base em W,/ apresentam diferenca
(erro absoluto) de, no maximo, 0,15%, com exceg¢do das
categorias raca/cor parda (0,22%), raga/cor outra (0,42%)
e regido Nordeste (-0,26%). Ja as estimativas obtidas pelos
pesos W, *# apresentaram erro absoluto, em geral, tam-
bém ndo maior que 0,15%, com excecdo das categorias
raca/cor branca (0,21%), parda (-0,20%) e outra (0,43%).

Comparagdo de métodos de calibragdo nos dados da PNS. Rev Bras Epidemiol. 2025; 28: €250005 4


http://www.scielo.br/rbepid
https://doi.org/10.1590/1980-549720250005.2

www.scielo.br/rbepid

Com os pesos calibrados pelo método do raking, W ™,
as estimativas das proporc¢des das variaveis auxiliares
coincidem com as proje¢des populacionais. Resultados
semelhantes foram obtidos ao se comparar as estimati-
vas dos totais populacionais das variaveis auxiliares (Ta-
bela S1, Material Suplementar 4). Consideramos calcular
o erro relativo (ER) de W ), no entanto, é possivel notar
que as estimativas populacionais oriundas desses pesos
sdo muito diferentes das projecdes populacionais, o que
resulta em um ER extremamente alto — por isto optamos
por ndo apresentar esses resultados.

Medidas de avaliac¢do da calibragdo

As 7 medidas de avaliagdo dos métodos de calibragao
sdo apresentadas na Tabela 2. A média do ER absoluto de
calibracdo foi M, = 2,16 para o método de pds-estratificagdo
e M, =0 para o raking. Esses resultados ja eram esperados,
tendo em vista que os totais estimados para as variaveis
auxiliares foram, em geral, inferiores aos totais populacio-
nais. A média dos coeficientes de variagdo dos totais das
variaveis auxiliares M, = 0% para ambos os métodos indica
que estimativas dos totais das variaveis auxiliares produzi-
dos pelos dois métodos sdo ndo tendenciosas.

As medidas M, e M, (proporgédo de pesos extremos) indi-
cam a presenca de pesos g extremos tanto para o método
de pés-estratificacdo quanto para o raking. 1sso era espe-
rado, tendo em vista a distancia entre os pesos assumidos
como pesos de delineamento d, e os pesos construidos
W Pems) @ W m9) (M, = 13.440,07 para a pos-estratificacdo e
M, =11.447,09 para o raking). O coeficiente de variacdo dos
pesos g também indica essa caracteristica da construcao dos
pesos calibrados e foi alto para os dois métodos (M, = 91,37%
para a pés-estratificacdo e M, = 83,94% para o raking), apre-
sentando uma leve vantagem para o método raking.

A eficiéncia média das estimativas (M,) pelos métodos
alternativos de calibracdo para o conjunto de variaveis
apresentadas na Tabela 1 indicam que ha uma pequena
vantagem do método de pds-estratificacdo em compara-
¢do ao raking.

Precisdo das estimativas dos pardmetros de interesse
A Tabela 3 apresenta as estimativas para os parame-
tros relacionados as caracteristicas de interesse (listados

https://doi.org/10.1590/1980-549720250005.2

na Tabela 1), juntamente com os coeficientes de variacdo
obtidos a partir dos trés sistemas de pesos calibrados. Ob-
serva-se que as estimativas pontuais (totais, prevaléncias
e médias) produzidas pelos trés métodos, em geral, sdo
muito préximas. A exce¢do diz respeito a estimativa dos
totais populacionais a partir dos pesos pos-estratificacao
da propria subamostra de Exames Laboratoriais, 0os pesos
W, Como ja observado, tais resultados ndo sdo gene-
ralizaveis para a populagdo-alvo da PNS 2013. Por fim,
as estimativas de coeficiente de variacdo das estimativas
apresentam maior precisdo dos métodos de calibracdo
alternativos propostos neste trabalho. Este resultado era
esperado, uma vez que a estimac¢do do erro-padrao das
estimativas leva em consideracdo os aspectos do delinea-
mento amostral assumido.

Com o prop6sito de avaliar o desempenho dos méto-
dos de calibracdo na estimativa em subgrupos da popula-
¢do, foram obtidas estimativas de prevaléncia de diabetes
de acordo com algumas caracteristicas de interesse (Tabe-
la 4). Mais uma vez, percebe-se que as estimativas pontuais
sdo muito semelhantes para os trés sistemas de peso, e
que o ganho aparente dos métodos alternativos de cali-
bracdo se da nas estimativas de precisdo. Os intervalos de
confianca de 95% para a prevaléncia de diabetes nos sub-
grupos da populagao produzidos pelos métodos de pos-es-
tratificagdo (W) e raking (W;"’k%’) sdo ligeiramente mais
estreitos que aqueles produzidos pelo peso W /™.

DISCUSSAO

A Pesquisa Nacional de Saude em 2013 envolveu a co-
leta de uma subamostra de exames laboratoriais, impor-
tante contribuicdo para estudos da salde da populacdo
brasileira. As técnicas de amostragem sugerem que um
delineamento em duas fases poderia ter sido empregado
na subamostra da PNS 2013 para a construcdo de sistemas
de pesos basicos e calibrados. No entanto, dificuldades
na coleta da amostra da segunda fase resultaram na ndo
divulgacdo dos pesos de delineamento em conjunto com
os microdados da subamostra de Exames Laboratoriais.
Na auséncia de pesos basicos de amostragem, os gesto-
res dos dados da subamostra forneceram pesos calibrados
pelo método de pds-estratificagao.

Tabela 2. Medidas de desempenho dos métodos de calibracdo por pés-estratificacdo e raking - subamostra de

Exames Laboratoriais, PNS 2013.

Medida de avaliacédo W (PEass) W (rakeans)
M1: média do erro relativo absoluto de calibracdo 2,16 0,00
M2: média dos coeficientes de variacdo (CV) dos totais das variaveis auxiliares 0,00% 0,00%
M3: proporcdo dos pesos extremos em relacdo a 1/3 19,02% 18,81%
M4: proporcdo dos pesos extremos em relacdo a 3 4,39% 3,24%
M5: coeficiente de variacdo dos pesos g 91,37% 83,94%
M6: distancia X2 entre w e d 13.440,07 11.447,09
M7: eficiéncia média das estimativas de calibracdo 1,005 1,018

epidemio.
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Tabela 3. Totais e prevaléncias (%)* estimados e coeficiente de variacdo (CV%) das caracteristicas de interesse
obtidos a partir dos trés sistemas de pesos calibrados — subamostra de Exames Laboratoriais, PNS 2013.

w I((Iab) w l(‘PEAAs) w l((rakws)
Caracteristicas de interesse (N = 8.952) (N = 144.908.922) (N =145.572.210)
Estimativa (%) CV% Estimativa (%) CV% Estimativa (%) CV%
. 573 9.275.930 9.266.527
Diabetes (7,69) 5,04 7.7) 4,76 (7.65) 4,85
. . 1.930 31.236.815 31.171.025
Hipertensdo (25,.91) 2,53 (25,92) 2,18 (25,75) 2,205
1.160 18.773.491 18.842.610
Colesterol alto (15,57) 3,42 (15,58) 3,2 (15,56) 3,25
~ 370 5.971.338 6.092.130
Doenca do coragdo (4,96) 6,15 (4,95) 5,83 (5,03) 5,98
146 2.367.716 2.266.318
AVC (1,96) 11,57 (1,96) 10,47 (1,87) 10,3
N 158 2.540.009 2.549.079
Cancer 2,11 9,87 2,11 9,45 2.11) 9,57
111 1.785.325 1.815.305
IRC (1,48) 12,04 (1,48) 11,78 (1,5) 11,73
1.406 22.735.194 22.732.548
Dengue (18,88) 3,06 (18,86) 2,9 (18,78) 2,91
Creatinina (Média, mg/dL) 0,881 0,44 0,881 0,38 0,882 0,44
Colesterol total (Média, mg/dlL) 185,031 0,31 185,01 0,29 184,815 0,29
HbATc (Média, %) 5,513 0,23 5513 0,22 5,51 0,23

*Para as caracteristicas Creatinina, Colesterol total e HbA1c foram estimados média e CV.

Tabela 4. Prevaléncia de diabetes (em %) e intervalo de confian¢a de 95% (I1C95%) de acordo com subgrupos da
populagao obtidos a partir dos trés sistemas de pesos calibrados - subamostra de Exames Laboratoriais, PNS 2013.

W (lab) W (PEass) W (rakeass)
Caracteristicas L = «
% | 1C95% % | 1C95% % 1C95%

Idade

18 a 29 anos 1,4 0,5-2,4 1,4 0,6-2,3 1,3 0,5-2,0

30 a 44 anos 2,4 1,6-3,3 2,4 1,6-3,2 2,4 1,6-3,1

45 a 59 anos 10,8 9,1-12,5 10,8 9,2-12,5 111 9,4-12,8

>60 anos 18,2 15,9-20,5 18,2 16,0-20,5 17,9 15,6-20,2
Raca/cor

Branca 73 6,2-8,4 7.3 6,3-8,3 73 6,3-8,4

Preta 9,6 6,8-12,5 9,7 7,1-12,2 9,7 6,9-12,4

Parda 7,2 6,2-8,3 7,2 6,2-8,2 71 6,1-8,2

Outra 6,0 1,1-10,8 45,5 2,0-8,9 4,6 1,1-8,0
indice de Massa Corporal - IMC (kg/m?)

Baixo peso/normal (IMC<25) 4,2 3,4-4,1 4,2 3,4-5,0 4,3 3,4-5,2

Sobrepeso (25<IMC<30) 7,5 6,2-8,7 7,5 6,2-8,7 7,2 6,0-8,4

Obesidade (IMC=30) 13,5 11,4-15,5 13,5 11,5-15,4 13,5 11,6-15,5
Plano de Satde

Sim 7.1 5,8-8,4 71 5,8-8,3 7,0 5,8-8,3

Nao 7,6 6,8-8,5 7,7 6,8-8,5 7,6 6,7-8,4

Neste trabalho, propusemos dois métodos de calibra-
¢do alternativos com base na pés-estratificacdo e no ro-
king. Os sistemas de pesos obtidos a partir destes métodos
apresentaram desempenho concorrente ao sistema de pe-
sos disponibilizado junto aos dados dos Exames Laborato-
riais. Em particular, destaca-se que as estimativas obtidas a
partir dos sistemas de pesos sugeridos sdo generalizaveis

epidemio.

para a populagdo-alvo da PNS 2013: a populacdo brasileira
de adultos residentes em domicilios particulares.

Outro aspecto a ser enfatizado é que os dois méto-
dos de calibracdo propostos apresentaram maior pre-
cisdo para as estimativas consideradas neste trabalho.
Uma possivel explicacdo para esse comportamento das
estimativas é o fato de termos utilizado alguns aspectos
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importantes, embora de forma suposta, do delineamento
do levantamento por amostragem, que resultam no cal-
culo adequado da estimativa da variancia das estimativas
de parametros de interesse.

Ao utilizar medidas de avaliacdo do desempenho dos
métodos de calibracdo, os dois sistemas de pesos suge-
ridos apresentaram um bom desempenho, como uma
vantagem para os pesos baseados no raking. Alguns traba-
Ihos anteriores apontam para as mesmas conclusdes'®22.
No entanto, é preciso salientar que medidas referentes a
comparacdo entre os pesos calibrados e “pré-calibrados”
identificam uma distancia muito grande entre essas duas
ponderacdes. E provavel que esse comportamento seja ob-
servado pelo fato de termos assumido um delineamento
de amostragem aleatéria simples a partir da amostra da
primeira fase da PNS 2013 para os dados da subamostra
de Exames Laboratoriais, enquanto os poés-estratos foram
construidos a partir das proje¢des da populagdo brasileira.

Como pode ser observado, a subamostra de Exames La-
boratoriais da PNS 2013 poderia ser vista como resultado de
um delineamento de amostragem em duas fases'®. No en-
tanto, as probabilidades de sele¢do (ou, de forma analoga,
0s pesos basicos de amostragem) ndo foram disponibiliza-
das no arquivo de microdados dos Exames Laboratoriais,
e assim, as vantagens de um delineamento em duas fases
ndo puderam ser empregadas. A disponibilizacdo dos pesos
basicos de delineamento da subamostra de Exames Labora-
toriais pode auxiliar estatisticos e epidemiologistas a cons-
truir sistemas de pesos calibrados de tal forma a melhorar o
desempenho dos estimadores de calibragdo.

Com respeito a estimativa de totais populacionais (e.g.,
o total de individuos com diabetes), os dois métodos pro-
postos por este artigo fornecem estimativas para a popula-
¢do-alvo da PNS 2013, generalizando os resultados para a
populacdo de adultos brasileiros. Ja o sistema de pesos for-
necidos em conjunto com os dados da subamostra de Exa-
mes Laboratoriais resultou em estimativas para a amostra
da PNS 2013. Embora seja possivel obter estimativas para
a populacdo-alvo da PNS de forma indireta, multiplicando-
-se a propor¢do amostral pelo tamanho da populacdo, é
preferivel que os métodos, em conjunto com os softwares
adequados, fornegam diretamente essas estimativas para
evitar erros de interpretacao dos resultados.

A abordagem adotada neste artigo foi a da ponderacao
por meio de métodos de calibracdo. Algumas limitacbes
do nosso trabalho sdo inerentes a referida abordagem,
por exemplo, a aplicagdo de pesos para estimativas mais
complexas, como coeficientes de regressdo; a dificuldade
em avaliar os erros-padrdes das estimativas ponderadas; e
as decisdes envolvidas na criacdo de sistemas de pesos?.
Ainda assim, recomendamos que estimativas ponderadas
sejam utilizadas no lugar de estimativas ndo ponderadas
a partir de dados de inquéritos populacionais de delinea-
mento de amostragem complexo. Uma outra limitacdo
deste trabalho foi a suposicao de certos aspectos do de-

epidemio.
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lineamento empregado para a coleta dos dados da suba-
mostra de Exames Laboratoriais da PNS 2013. Como ja
enfatizado na literatura, as analises devem considerar os
aspectos relevantes do plano amostral', e a disponibiliza-
cdo de tais aspectos referentes ao plano da subamostra
de Exames Laboratoriais da PNS proporcionaria aos pes-
quisadores maior precisdo as estimativas das quantidades
populacionais de interesse.

Finalizamos com duas sugest8es para os amostristas
e gestores das Pesquisas Nacionais de Saude que serdo
utilizadas por outros pesquisadores. Primeiro, que todos
os pesos referentes ao delineamento da PNS sejam docu-
mentados e incluidos nos arquivos de dados de uso publi-
co. Isso possibilitaria que os usudrios construissem estima-
tivas a partir dos pesos basicos ou calibrados, utilizando as
suas proprias variaveis auxiliares. A correta precisao das
estimativas poderia ser obtida com a utilizacdo adequada
de softwares de analise de dados oriundos de planos amos-
trais complexos.

A nossa segunda recomendacao diz respeito ao chavea-
mento das informacg8es obtidas na amostra e subamostra
(de Exames Laboratoriais) da PNS 2013. Tal informacgao
permitiria a exploracdo de métodos como a imputagao de
dados para obter estimativas mais precisas. Dada a grande
relevancia destes dados para a pesquisa em epidemiologia
e saude coletiva, os métodos mais adequados devem ser
empregados na analise dos mesmos.
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Objective: This study aims to compare calibration methods for weights in the subsample of Laboratory Exams from the 2013
Brazilian National Health Survey (PNS), seeking to assess their representativeness and precision. Methods: Two alternative proposals
for constructing calibrated weights were performed based on post-stratification and raking methods. A comparison between the
weights provided for the Laboratory Exams subsample and the two suggested weights was conducted through parameter estimates
using the 2013 PNS subsample data. Additionally, seven measures were used to assess the performance of the proposed weighting
systems. Results: The alternative post-stratification and raking weights produced generalizable estimates for the target population of
the 2013 PNS, while the original weights did not. The alternative methods showed similar performance to the original method, with a
slight advantage for raking in some evaluation measures. Conclusion: It is recommended that basic design weights be documented
and included in the public-use data files of the PNS. Furthermore, it is suggested to cross-reference information between the sample
and subsample of the 2013 PNS to enable the exploration of methods such as data imputation, aiming to obtain more accurate and
representative estimates. These improvements are essential to ensure the quality and usefulness of PNS data in epidemiological and
public health studies.

Keywords: Population forecast. Sampling studies. Epidemiologic studies. Population studies in public health. Statistics as topic.
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