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lll. CURSO(S) PARA O QUAL(IS) A DISCIPLINA E OFERECIDA

1. Doutorado em Salde Coletiva tendo como pré-requisito a disciplina SPB 3001001 Epidemiologia
Geral

IV. EMENTA

A epidemiologia e as teorias de promocé&o da saude- biologia, individuos, lugares, sociedades.
Causalidade e inferéncia causal. Andlise de ac6es populacionais e de grupos de risco em estudos
epidemiolégicos e sua aplicagdo em politicas publicas. Estudos epidemiolégicos, micropoliticas e
macropoliticas. Confuséo, interagdo e modificacéo de efeito em estudos epidemioldgicos.

V. OBJETIVOS

Conhecer as bases teéricas da epidemiologia.

Analisar criticamente as diferentes formas de se pensar o processo salude-doenca.

Reconhecer a importancia das teorias na epidemiologia na produ¢éo do conhecimento cientifico.
Avaliar criticamente conceitos de causalidade e inferéncia causal.

VI. CONTEUDO PROGRAMATICO

Teorias de promocao da saude ao longo dos séculos e suas influéncias nos estudos epidemiolégicos
e nas politicas de salde. Causalidade e risco em epidemiologia. As transi¢cdes epidemiolégica,
demografica e nutricional. Tomadas de decisdes em salde: analise de custo-utilidade.

VIl. METODOLOGIA

e Aulas expositivas
e Leitura e discusséo de textos e artigos.

e Discussdo em féoruns de debate.

VIIl. METODOLOGIA DE AVALIACAO

e Entrega dos trabalhos escritos solicitados ao longo e ao final do semestre. As médias das
atividades realizadas durante o semestre terdo peso 1 e a avaliagéo final tera igual peso 1. A
avaliacéo final sera um trabalho escrito com todo o conteddo do semestre.

IX. METODOLOGIA DE RECUPERACAO




e Arecuperacéo sera realizada por meio de trabalho escrito com perguntas pré-definidas.

Data CH Conteudo Professor
14/08/2025 03 | Escolas de pensamento e teorias da distribuicdo das doencas: | Fulvio
primeiras teorias sobre o padréo da distribuicdo de doencas
21/08/2025 03 | O surgimento do raciocinio epidemioldgico e determinantes de | Fulvio
saude: germes, ambiente, biologia
28/08/2025 03 | Epidemiologia social Falvio
04/09/2025 03 | Politicas sociais e saude Falvio
11/09/2025 03 | Vizinhanca e salde: ambiente, individuos e salde Marui
18/09/2025 03 | Bases conceituais da transicdo demografica, epidemioldgica e | Fabricio
nutricional - Parte 1
25/09/2025 03 | Bases conceituais da transicdo demografica, epidemioldgica e | Fabricio
nutricional - Parte 2
02/10/2025 03 | Disperséo - Consolidacdo dos estudos Todos
09/10/2025 03 | Inferéncia causal, abordagem contrafactual Eleonora
16/10/2025 03 | Inferéncia causal e DAG Eleonora
23/10/2025 03 | SignificAncia estatistica é significativa? Emil
30/10/2025** | 03 | Inferéncia causal: necessidade de uma abordagem pluralista Jodo Luiz
06/11/2025 03 | Tomadas de decisdes em saude: analise de custo-utilidade-Parte | Emil
1
13/11/2025 03 12'omadas de decisdes em saude: analise de custo-utilidade-Parte | Emil
27/11/2025 03 | Avaliagéo final / encerramento da disciplina Todos

**: Nesse dia a aula seré online das 14h as 17h
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