


PERGUNTA

RESPOSTA

Desenho 
de estudo
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• Pesquisas descritivas

• Pesquisas com hipótese

• Testam hipótese de associação
• Testam hipótese de causa e efeito
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hipótese
Resposta a uma pergunta, 

mas que ainda não foi 
testada

Toda pesquisa pode ter 
hipótese, mas nem toda 

pesquisa requer hipótesedescritivas

Possibilidade de resposta



4

Pergunta:
Quais fatores causam microcefalia em crianças?

H1: O Zika vírus causa microcefaliaFatores mais 
prováveis

(conhecimento 
disponível)

Fatores mais 
prováveis

(conhecimento 
disponível) H1:  H1: 

Resposta:
O Zika vírus causa microcefalia

Resposta:
O Zika vírus NÃO causa microcefalia

Nova H: 
O vírus da dengue causa microcefalia
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Pergunta:
Qual o percentual de crianças brasileiras com microcefalia, 
cujas mães foram infectadas com o Zika vírus na gestação?

H1: 55,0% das crianças desenvolvem microcefalia

H2: 40,3% das crianças desenvolvem microcefalia

H3: 70,8% das crianças desenvolvem microcefalia

...

% Indivíduos que 
desenvolveram a 

condição

Resposta:
60,1% das crianças desenvolvem microcefalia





Nova H?



Qual a lógica da pesquisa?

Hipótese?

NÃO

Descritiva

SIM

Associação sem interferência
Associação com interferência
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Tipos de pesquisa
Pesquisas com HIPÓTESE

• Testam a relação entre duas ou mais variáveis

Associação

Interferência 

- Fator externo

- Causa e efeito (interferência)

Mecanismo 
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PESQUISA 
PROSPECTIVA

PESQUISA 
PROSPECTIVA

PESQUISA 
RETROSPECTIVA

PESQUISA 
RETROSPECTIVA

PESQUISA LONGITUDINALPESQUISA LONGITUDINAL

Tempo

Amostra experimental

PESQUISA 
TRANSVERSAL

PESQUISA 
TRANSVERSAL



• Estudos longitudinais - medidas repetidas em intervalos regulares no 
mesmo sujeito

• Estabelece a sequência correta dos eventos

• Dificuldade na logística - motivação, transporte, , lembrar data teste

• Perda amostra, custo operacional alto

• Estudos transversais – sujeito observado uma vez. 
• Mais fácil condução.

• Representatividade amostra, representação relativa ao momento da coleta, 
mascara variação individual
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• Estudos observacionais - sem intervenção.

• Retrospectivo - observa um efeito e busca 
retrospectivamente a causa

• Prospectivo - observa-se uma amostra na qual a causa já 
possa ter ocorrido, mas os efeitos ainda não.

• Estudos experimentais – randomização, controle e 

intervenção.

• Prospectivo
10



Qual a lógica da pesquisa?

Hipótese?

NÃO

Descritiva

SIM

Associação sem interferência
Associação com interferência
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• Visam exclusivamente descrever variáveis
• Ex: uma certa estrutura, a prevalência de certa doença, um 

comportamento, uma resposta bioquímica, física, fisiológica, 
farmacológica, etc...

• Não há qualquer referência à causa ou associação com 
outras variáveis
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1. Relato de caso e séries de casos
• Descrição de um único sujeito (relato de caso) ou um 

pequeno grupo de sujeitos (série de casos)
• Doenças novas ou efeitos devido à exposição a algum 

agente
• Doenças muito raras
• Não há um de grupo controle
• Rápidos e de baixo custo
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ESTUDOS DESCRITIVOSESTUDOS DESCRITIVOS
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ESTUDOS DESCRITIVOSESTUDOS DESCRITIVOS



2. Transversal
• Descrição de um certo resultado ou efeito e uma fonte de 

exposição, que são medidos simultaneamente
• Fornece uma “foto instantânea” das características e da 

frequência de um determinado resultado em um dado 
instante
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2. Transversal ...
• Efeitos de causa e efeito não podem ser determinadas 

• Não há como determinar se a exposição ocorreu antes ou após o 
desfecho

• Mede a prevalência de doenças
• Útil para gerar hipóteses e planejar ações de saúde
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Prevalência = proporção de pessoas que apresentam a 
doença em um determinado momento
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ESTUDOS DESCRITIVOSESTUDOS DESCRITIVOS
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ESTUDOS DESCRITIVOSESTUDOS DESCRITIVOS



Qual a lógica da pesquisa?

Hipótese?

NÃO

Descritiva

SIM

Associação sem interferência
Associação com interferência
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• Testa-se se duas ou mais variáveis estão associadas entre si
• Associação sem relação causal

• Ex: identificar que a microcefalia ocorre com maior incidência em 
crianças cujas mães foram expostas ao Zika vírus  não significa que 
o vírus foi o causador da condição

• Caracterização de relações que não são modificadas
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• Identificam: Etiologia
Fatores de risco
Fatores prognósticos

1. Estudos coorte
2. Estudos caso-controle
3. Revisão sistemática e metanálise
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Estudo de Coorte
• OBJ: Determinar quais fatores estão associados ao 

desenvolvimento de um desfecho

• Coorte = Grupo de indivíduos com alguma 
característica em comum, seguido ao longo do tempo

• Nenhum indivíduo pode apresentar no início do 
seguimento o evento que se quer estudar

• Todos os indivíduos têm que ser suscetíveis à 
ocorrência do evento

ESTUDOS OBSERVACIONAIS
ANALÍTICOS

ESTUDOS OBSERVACIONAIS
ANALÍTICOS
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Desvantagens:

• Seguimento prolongado

• Demorados e de alto custo

Desvantagens:

• Seguimento prolongado

• Demorados e de alto custo

Prospectivo
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ESTUDOS OBSERVACIONAIS
ANALÍTICOS

ESTUDOS OBSERVACIONAIS
ANALÍTICOS
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Incidência = eventos novos que 
surgem em uma população em um 
período de tempo

Risco =
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ESTUDOS OBSERVACIONAIS
ANALÍTICOS

ESTUDOS OBSERVACIONAIS
ANALÍTICOS
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ESTUDOS OBSERVACIONAIS
ANALÍTICOS

ESTUDOS OBSERVACIONAIS
ANALÍTICOS



Estudo de Caso-Controle
• OBJ: identificar quais fatores podem contribuir para o 

desenvolvimento de um desfecho
• Comparação entre dois grupos de uma mesma população: 

doentes (caso) x saudáveis (controle) 
• Restrospectivo: Exposição ou não ao fator

ESTUDOS OBSERVACIONAIS
ANALÍTICOS

ESTUDOS OBSERVACIONAIS
ANALÍTICOS
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• Grupos homogêneos e 
indivíduos suscetíveis à doença



Estudo de Caso-Controle

• Doenças de baixa incidência (raras) 
ou com período de latência longo

• Alternativa mais rápida e barata ao 
estudo de coorte

ESTUDOS OBSERVACIONAIS
ANALÍTICOS

ESTUDOS OBSERVACIONAIS
ANALÍTICOS
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Desvantagens:

• Viés de memória
Pessoas que apresentam a doença em um estudo tendem a lembrar-se mais da 
exposição a um eventual fator de risco, mesmo que na realidade não tenham sido 
expostas
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ESTUDOS OBSERVACIONAIS
ANALÍTICOS

ESTUDOS OBSERVACIONAIS
ANALÍTICOS



• Reúne, de forma organizada, grande quantidade de resultados de 
pesquisas clínicas e auxiliam na explicação de diferenças 
encontradas entre estudos primários que investigam a mesma 
questão.

• Tem como objetivo identificar e incluir todos os ensaios clínicos 
relevantes

• Os "sujeitos" da investigação (unidade de análise) são os estudos 
primários selecionados através de método sistemático e pré-
definido
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• Responde a uma pergunta específica
• Utiliza métodos e estratégias pré-determinados para limitar 

possíveis vieses e erros aleatórios
• Pode incluir uma metanálise = síntese estatística dos 

resultados provenientes dos estudos incluídos 
• Base confiável para a tomada de decisões

• Seleção da informação relevante sem viés
• Útil para a prática clínica, políticas de saúde, estudos futuros 

(cálculo poder estatístico)
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Características-chave
• Objetivos estabelecidos de forma clara
• Critérios de elegibilidade definidos a priori
• Metodologia explícita e reprodutível
• Pesquisa sistemática
• Avaliação da validade dos estudos incluídos
• Síntese sistemática e apresentação dos resultados
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• Método estatístico aplicado à revisão sistemática que 
integra os resultados de dois ou mais estudos 
primários 

• Estima uma “média” ou um “efeito comum”
• Parte opcional de uma revisão sistemática
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Porque fazer?
• Quantifica efeitos de tratamento e sua incerteza
• Aumenta o poder estatístico
• Aumenta a precisão
• Explora diferenças entre estudos
• Resolve controvérsias entre estudos com resultados 

conflitantes
• Gera novas hipóteses
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Quando é possível fazer?
• Mais de um estudo mediu um determinado efeito
• Os estudos são suficientemente similares para produzir um 

resultado significativo e útil
• O efeito (resultado) foi medido de forma similar
• Os dados estão disponíveis de forma que se possa usá-los
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• Presença de dois ou mais grupos, que diferem em relação a uma 
intervenção, controlada pelo pesquisador:

Exposição a um fator de risco
Dieta específica
Orientação
Tratamento medicamentoso
Cirurgia 

• Grupos são acompanhados para observação do desfecho

Estudos experimentais
• OBJ: Avaliar terapias ou outras intervenções – padrão ouro

• Fornece evidência de causa – efeito
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Principais desenhos de estudo em pesquisas biomédicas
DESENHO FINALIDADE 

Experimental 
Animais Experimento em 

animais Comparar terapêuticas
Humanos Ensaio clínico

Observacional

Analítico 

Coorte Identificar etiologia, fatores 
de risco e prognósticoCaso-controle

Revisão sistemática
Metanálise

Combinar resultados de 
estudos já realizados

Não analítico
(Descritivo)

Transversal Medir prevalência
Gerar hipóteses

Série de casos Doenças raras
Relato de caso Doenças novas
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PERGUNTA

RESPOSTA

Desenho 
de estudo
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Sequência de procedimentos na qual o pesquisador observa / 

manipula VARIÁVEIS INDEPENDENTES e verifica o 

comportamento das VARIÁVEIS DEPENDENTES, controlando o 

efeito de VARIÁVEIS INTERVENIENTES.
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Observadas ou manipuladas para verificar 
a relação entre suas variações e o 

comportamento de outras variáveis

Aquelas cujo comportamento se quer 
verificar em função das oscilações 

das variáveis independentes. 

Não são diretamente objeto de 
estudo mas que também 

interferem na relação entre as 
variáveis independentes e as 

dependentes.



Ex: Ação muscular do 
diabético neuropata
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Ex: Como é a complexidade dos padrões de recrutamento 
muscular de membro inferior de diabéticos com diferentes 

estágios da polineuropatia periférica?

Ex: Diabéticos neuropatas têm uma 
diminuição da complexidade da atividade 

muscular com o avanço da neuropatia 
diabética

Atividade muscular

Neuropatia diabética

• DEFINIÇÃO DA TEMÁTICA
• DEFINIÇÃO DO PROBLEMA
• DEFINIÇÃO DAS HIPÓTESES



OBJETIVO
Avaliar a complexidade da EMG de ALTA DENSIDADE durante a contrações isométricas de baixa 
intensidade em indivíduos diabéticos com diferentes graus de neuropatia periférica (PND)

HIPÓTESES

 (i) PND aumenta a magnitude da variabilidade do EMG,

 (ii) PND reduz a estrutura da variabilidade do EMG,

 (iii) Alterações são agravadas com a progressão da doença

Complexidade
do EMG

Magnitude da variabilidade

Estrutura da variabilidade

RMS do EMG

Sample entropy do EMG
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