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Universidade Estadual do Rio Grande do Sul Parecer CEED de AUtOfIZ&(}&O n® 1.150/2002
PRO-REITORIA DE ENSINO - PROENS
DEPARTAMENTO DE INGRESSO, CONTROLE E REGISTRO ACADEMICO - DECOR
PLANO DE ENSINO
Unidade: Porto Alegre Curso: Administracdo — Bacharelado ( Sistemas e Servicos de
Saude). Autorizado pela UNIVERSIDADE CREDENCIADA PELO
PARECER CEED N° 1.150, DE 09 DE OUTUBRO DE 2002.

Nivel de Formacdo: Graduacdo
Componente Curricular: Introducdo ao Método Epidemiol6gico
Cddigo da Disciplina: SS-20052-60-4-1036

Professor: Antonio Leite Ruas Neto Ano Letivo/Semestre: 2021/2

Carga Horéria: 60 horas |Créditos 04 |[NUmero de aulas: 18 |Dia da semana: tergas- |[Horario: 19h 00min as
feiras 22h30min

Ementa:

O componente curricular proporcionara aos alunos conhecimentos sobre a historia da
Epidemiologia; o método epidemiolégico: principais correntes, contexto histérico e politico; as
fontes de informacéo sobre a salude da populacéo; a escolha das informac¢des potencialmente
Gteis. A vigilancia em saude e seus componentes: vigilancia epidemiologica, vigilancia
ambiental, vigilancia sanitaria e vigilancia da saude do trabalhador. Informacfes gerais em
vigilancia: populacbes, situacdo de saude; usos e limitacbes da epidemiologia como
instrumento de planejamento e gerenciamento de servi¢cos de salude; epidemiologia descritiva;
medidas de frequéncia; indicadores de saude, oferta de servicos e nivel de saude.

Obijetivo(s):

A partir de uma conceituacdo geral de saude, epidemiologia e vigilancia em saude,
proporcionar aos alunos o desenvolvimento de conhecimentos sobre 0 método epidemioldgico
e propostas de intervencdo. Também proporcionar aos alunos (as) o desenvolvimento do
conceito de vigilancia em saude no territério e dos seus determinantes socioambientais.
Pretende-se também proporcionar a oportunidade de desenvolvimento de um exercicio
coletivo de andlise epidemiolégica, de forma integrada com outras disciplinas afins. Esta
experiéncia integradora constitui-se num melhora da atencdo aos grupos participantes e
proporciona uma melhora na criatividade dos trabalhos.

Cronograma/Contetdo Programatico:

Data| N°da Assunto
Aula

2021

1 Topicol : Apresentacdo da disciplina; ementa; bibliografia basica e os exercicios do
CBVE. Indicacdo do material em pdf. Formac&o de grupos de 02 alunos (as) e descri¢éo
de organizacdo de exercicios e seminarios. Forum de apresentacdo individual. Video
educativo: “Mulheres das aguas “. Tarefa para envio pelos grupos como : quais 0S
problemas de salde apresentados? Quais aspectos ou variaveis seriam importantes para

10/8 entender a situacdo de saude representada?
2  [Topico 2: Conceituacdo de saude, epidemiologia, vigilancia epidemioldgica e vigilancia
17/8 em salde. Tarefa para 0s grupos: inter,pretagéo das tabelas de John Snow. Sesséo livre
para apresentacdo dos grupos. Sessdo sincrona remota com a Plataforma Google Meet.
24/8 3 Tépico 3: Introducdo a epidemiologia descritiva e ao sistema de notificacdo. Trabalho

com os sistemas SINASC, SIM e SINAN. Descricdo dos sistemas de notificacdo.
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Trabalho para os grupos: a partir de inforamc¢des do SIM e SINASC do DATASUS,
escolher indicadores fundamentais e estabelecer uma hierarquia de 06 estados brasileiros
e abordar a importancia dos indicadores propostos.

4  [Tépico 4: Indicadores em Salde e indicadores epidemioldgicos: medidas de
mortalidade. Mortalidade geral, padronizada, mortalidades especificas. Medidas de
morbidade: prevaléncias e incidéncias. Tarefa para 0s grupos: exercicios gerais do
31/8 maodulo especifico do CBVE.

5 Tdpico 5: Exercicios com indicadores epidemioldgicos. Prevaléncia pontual e lapsica,
coeficiente de incidéncia e incidéncia como taxa. Tarefas em grupo. Sessao livre para
14/9 revisdo dos grupos. Sessdo sincrona remota com a Plataforma Google Meet.

21/9 6 Tépico 6: Epidemiologia descritiva. Variaveis epidemioldgicas. Endemias e epidemias.

28/9 7 Tdpico 7: Os diagramas de controle de epidemias. Exercicio em grupo.

8 Tépico 8: Acesso ao DATASUS e bases de dados nacionais. Uso das ferramentas do
EPI-INFO. Vigilancia Epidemiologica e a pesquisa. Desenhos dos estudos

05/10 epidemioldgicos.
19/10 9 Té_pico 9: Caugalidade e risco na Vigilancia Epidemioldgica. Epidemiologia ambiental
e risco presumido.
10 [Tépico 10: Estudos longitudinais ou de coorte. Exercicios em grupo do CBVE e
26/10 Vigilancia em Satide Pablica.
09/11 11  [Tépico _11. Estudos_transversais: comparagéo dt_a r_)reva_léncias e estudos (_je caso-controle.
Exercicios Exercicios em grupo do CBVE e Vigilancia em Saude Publica.
16/11 12 Sessdo livre para preparagdo de seminarios. Sessdo sincrona remota com a Plataforma
Google Meet.
13  |Avaliacdo I: apresentacdo e defesa do tema do seminario por representante do grupo. A
93/11 pontuacao levard em conta a entrega das tarefas de aula. Sessao sincrona remota com a

Plataforma Google Meet.
30/11] 14  |Avaliacdo Il. Questionario individual.

15  |Avaliacdo I1l: Envio do artigo do trabalho e apresentacdo do Seminario por representante
07/12 do grupo, parte I. Sessdo sincrona remota com a Plataforma Google Meet.

14/12 16  |Avaliacdo I1I: Envio do artigo do trabalho e apresentacdo do Seminario por representante
do grupo, parte 1. Sessdo sincrona remota com a Plataforma Google Meet.
17/12| 17  |Sessdo reservada para recuperagoes.

18/12| 18 |Sessdo reservada para avaliacdo final da disciplina.

Metodologia do Ensino:

Apresentacdo tedrica dos temas propostos e solicitacdo de exercicios. Organizacdo de
trabalhos em grupo para os exercicios de aula e seminério. Indicagdo de resolugdo de
exercicios epidemiologicos, uso de programas como Epi-Info e apresentacéo das plataformas
de dados epidemiolégicos. Organizacdo de debates no grande grupo através de foruns.
Organizacdao de trabalho coletivo para elaboracdo do seminario. Apresentacdo de seminarios
sobre os temas da disciplina por representante do grupo e envio de artigo correspondente.
Organizacéao de discusséo avaliadora dos resultados da disciplina.

O seminario € um exercicio epidemiolégico descritivo, proximo de um levantamento
epidemiolégico. Os dados secundarios devem referir-se a temas em sintonia com 0s bancos
de dados importantes para a Vigilancia em Saude, como os disponibilizados no DATASUS,
sendo fundamentais os registros dos ultimos cinco anos. O trabalho deve ser complementado
com uma introducéo ao tema, a partir de uma revisao bibliogréafica, caracterizando assim, um
trabalho original que parte da base de dados. A parte escrita deve estar nos moldes da Revista
Eletrénica Cientifica da UERGS”. Os temas do seminario devem ser definidos e enviados na
terceira semana de aulas. Devem contribuir para a area da Vigilancia Epidemioldgica e
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igilancia em Saude. Estédo sugeridos os temas: (i) A questédo epidemioldgica da infeccéo pelo
Covid-19 no Rio Grande do Sul; (ii) A questao epidemiologica da infec¢do por HIV no RGS
incluindo as comorbidades; (ii) Morbidade ou mortalidade por violéncia e causas externas; (iii)
guestdo epidemioldgica da dengue no Brasil e no RGS.

Critérios de Avaliacéo:

) Instrumento de avaliacao I: entrega de trabalhos individuais de classe apds uma semana da
apresentacao; defesa oral do tema do projeto de seminario por representante do grupo. O peso
é dois.

II) Instrumento de avaliacao Il: prova/questionario escrita, individual, com apoio de férmulas e
equacdes fornecidas como anexo. O peso é quatro.

[1I) Instrumento de avaliacao Ill: apresentagdo de seminario por representante de grupo e envio
de artigo correspondente escrito em formato de revista cientifica. O peso é quatro.

IV) Aprovacao no caso de alcance de 60% ou mais de aproveitamento e reprovacgao inicial nos
casos de alcance inferior. Recuperacdo para casos de impedimento de um dos instrumentos
iniciais de avaliacdo, de forma justificada ou nos casos de reprovacéo inicial desde que a nota
inicial seja no minimo dois (2,0). Neste caso a nota e conceitos finais serédo resultado de uma
média entre a nota inicial e a nota do instrumento de recuperacéo.

Referéncias Bibliogréaficas Bésicas (Leituras Obrigatorias):

ARILHA, Margareth. Politicas publicas de saude e direitos reprodutivos no Brasil: um olhar para o futuro. In:
ARILHA, Margareth e CITELI, Maria Teresa (Orgs). Politicas, mercado, ética: demandas e desafios no campo
da saude reprodutiva. Sdo Paulo: Editora 34. 1998. p. 11-23.

FARIA, Vilmar E. Cinguenta anos de urbanizag&o no Brasil. Novos Estudos: CEBRAP. n. 29, 1991. p.98-129.
KIRKWOOD B. Essentials of medical statistics. Oxford: Blackwell Scientific Publications, 1988.

MARTINE, George e CARVALHO, José Alberto M. de. Cenarios demograficos para o Século XXI e algumas
implicacBes sociais. Planejamento e Politicas Publicas. n. 2/dez. 1989, p. 61-92.

MARX, Karl. Formas de existéncia da superpopulacéo. In: O Capital. Sdo Paulo: DIFEL, 1984. Livro I, vol. Il, p.
743-52.

McCARTHY, James. Transi¢do de fertilidade e politicas demogréficas. Bioética. Brasilia, 1996. vol. 4, n. 2, p.
175-187.

OLIVEIRA, Francisco de. A producdo dos homens: notas sobre a reproducao da populacdo sob o capital. In: A
economia de dependéncia imperfeita. Rio de Janeiro: Graal, 1977. p. 135-59.

PATARRA, Neide. Mudancas na dindmica demogréfica. In: Velhos e novos males da sadde no Brasil: a evolugao
do pais e de suas doencas. Sdo Paulo: HUCITEC, 1995. p. 61-78.

*PEREIRA, M. G. Epidemiologia: teoria e préatica. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 1995.

SANTOS, Jair F. e outros (Orgs). Dindmica da populagéo. Sdo Paulo: 1980. p. 21-85 e 321-24.
SZMRECSANYL, M.I. Educac&o e fecundidade. S&o Paulo: HUCITEC/EDUSP, 1988, p. 35-80.

VAUGHAN, J. P. e MORROW R. H. Epidemiologia para os municipios: manual para gerenciamento dos distritos
sanitarios. S&8o Paulo: HUCITEC, 1992

EDUARDO, MARIA BERNARDETE DE PAULA. VIGILANCIA SANITARIA. 2. ED. (SAUDE E CIDADANIA).
2002 , 503 P.

MENDES, EUGENIO VILACA (ORG.). A VIGILANCIA A SAUDE NO DISTRITO SANITARIO. BRASILIA :
OPAS; OMS,

1992. , 104 P. (DESENVOLVIMENTO DE SERVICOS DE SAUDE, 10).

WALDMAN, ELISEU ALVES. VIGILANCIA EM SAUDE PUBLICA. 2. ED. , 2002.

Referéncias Bibliograficas Complementares:
1. MINISTERIO DA SAUDE - FUNASA. Curso basico de vigilancia epidemioldgica — CBVE - unidades 1 a 6, 2002.
Pdf. Disponivel para todos os alunos.
2. WALDMAN, E. A. Vigilancia em saude publica. Colecédo salde e cidadania. IDS/USP, 1998. Pdf. Disponivel
para todos os alunos.
3. MEDRONHO, R. A. et al. Epidemiologia. 22 ed. Sao Paul. Editora Atheneu, 2009.
4. ROUQUAYROL, M. Z. & GURGEL, M. Epidemiologia e saude. 72 ed. Rio de Janeiro. MedBook, 2013.
5. Boletim Epidemioldgico. Secretaria Estadual de Saude. Centro de Vigilancia em Salde/RS.
6. Epidemiologia e servicos de satde. Ministério da Saude. Secretaria de Vigilancia em Saude.
7. BREILH, J. Epidemiologia: Epidemiologia critica, 2007.
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Referéncias Bibliograficas Complementares:

8. TROSTLE, J. Epidemiologia e cultura. Rio de Janeiro. Editora Fiocruz, 2013.

Assinatura do Professor Assinatura do(a) Coo_rdenador(a) do Curso
Antonio Leite Ruas Neto
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