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Estudos de Individuos

—[ Estudo transversal

—[ Estudo caso-controle

—[ Estudo longitudinal ou coorte }

CATALDO et al, 2018



Estudo transversal

= Exposicdo e¢ a condicdao (efeito) de saude do participante sao determinadas
simultaneamente.
= Determinar a prevaléncia de uma doeng¢a ou condi¢do relacionada a satde de uma
populagao especifica.
= Pode ser descritivo ou analitico:
- Descritivo: Determina a distribuicdo das doengas, segundo o tempo, o lugar e/ou

caracteristicas dos individuos.

- Analitico: Os individuos classificados como doentes sdao comparados aqueles classificados

como nao doentes.

BASTOS et al.,2007; CATALDO et al., 2018; LIMA-COSTA et al., 2003)



Estrutura do estudo transversal
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Estudo transversal

VANTAGENS

= Baixo custo, facilidade e rapidez na realizagao, e objetividade na coleta
de dados.

LIMITACOES

» Adificuldade para investigar condi¢cdes de baixa prevaléncia.

= Coleta de dados de desfecho e exposicdo em um unico momento no

tempo.
BASTOS et al., 2007; CATALDO et al., 2018; LIMA-COSTA et al., 2003



Estudo Caso-controle

= Partem do efeito (doenga) para a investigacao da causa (exposi¢ao);

= Primeiramente, identificam-se individuos com a doencga (casos) e, para
efeito de comparacao, individuos sem a doenca (controles). Avalia o

nivel de exposicao aos possiveis fatores relacionados a doenca.

LIMA-COSTA et al., 2003; ROZIN, 2020



Estrutura do estudo caso-controle
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Estudo Caso-controle

VANTAGENS

» Menos tempo para o desenvolvimento do estudo, uma vez que a selecao
de participantes é feita apos o surgimento da doenca.

= Custo mais baixo.

= Maior eficiéncia para o estudo de doencas raras.

» Possibilidade de investigacdo simultanea de diferentes hipoteses
etiologicas.

LIMA-COSTA et al., 2003; OLIVEIRA et al., 2015, REGO, 2010



Estudo Caso-controle

VIESES

Os estudos caso-controle estdo sujeitos a dois tipos de vieses (erros
sistematicos):

1. Selecao (a selecdo dos controles € mais dificil, pois estes precisam ser
pareados aos casos, no minimo, quanto ao sexo, idade e condigcao
socioeconémica);

2. Informacao/memoria [casos e controles podem diferir sistematicamente,
na sua capacidade de lembrar a historia de exposicao, sendo comum o0s
casos lembrarem mais sobre a(s) exposicao (des) investigada(s) no

estudo].
LIMA-COSTA et al., 2003;0LIVEIRA et al., 2015

10



11

Estudo longitudinal ou Coorte

» Permite determinar a incidéncia da doenca entre expostos e nao expostos e
conhecer a sua histoéria natural.

= Os individuos séo classificados segundo o status de exposicido (expostos e nao
expostos), sendo seguidos para avaliar a incidéncia da doenca em determinado

periodo de tempo.
= As fases principais de um estudo de coorte sio:

1. ldentificacdo das pessoas sadias no inicio do estudo.

2. Montagem dos grupos de individuos expostos e nao expostos.

3. Seguimento das coortes (clusters) para avaliagdo da incidéncia da doenca a ser
estudada nos dois grupos.

4. Comparacao da incidéncia (risco) entre as coortes (clusters).
OLIVEIRA et al, 2015



Estudo longitudinal ou Coorte

VANTAGENS

= Pode ser usado para avaliacao de desfechos multiplos.

= N3&o precisa lidar com as questdes éticas.

12

» S&0 menos sujeitos a vieses de selecao do que os estudos de caso-controle.

Exposigao

Tempo

Desfecho

OLIVEIRA et al., 2015
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Estudo longitudinal ou Coorte

DESVANTAGENS

= Alto custo e demorado.

» Perda de participantes ao longo do seguimento por conta de recusas em continuar
participando do estudo, mudanca de enderegos, emigragao ou morte.

= Variavel de confusdo (ou confundimento) é complicador para a interpretacdo dos
achados, pois confunde a real relacdo entre a exposicdo sob investigacdo e o
desfecho (doenca).

= (Os tamanhos amostrais necessarios sdo geralmente grandes.

= Pode ser ineficiente para o estudo de doencas raras ou aquelas com longos periodos

de laténcia.
KUSCHNIR, 20712; LIMA-COSTA et al., 2003; OLIVEIRA et al., 2015



Estudo de grupos de individuos (Estudos ecologicos)

( )

E um tipo de estudo observacional analitico,
também conhecido como estudo de correlagao.

. J

A unidade de analise ndo é o individuo, mas
sim, o grupo de individuos.

Mais frequentemente agregados em funcédo de
fatores geograficos ou temporais.

CATALDO et al., 2018; ROZIN, 2020



Estudo de grupos de individuos (Estudos ecologicos)

4 )
Avalia como o contexto social e ambiental

podem afetar a saude de grupos

populacionais.
U J

Analisa comparativamente indicadores
globais entre grupos populacionais.

BONITA et al., 2010, CATALDO et al., 2018; LIMA-COSTA et al., 2003; ROZIN, 2020
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Estudos de grupos de individuos (Estudos ecolégicos)

OBJETIVOS

- Gerar hipodteses etiologicas a respeito da ocorréncia de uma

determinada doenca.

- Avaliar a efetividade de intervencdes na populacao.

BONITA et al., 2010; CATALDO et al., 2018



Estudo de grupos de individuos (Estudos ecologicos)

OS TIPOS DE ESTUDOS ECOLOGICOS ESTAO RELACIONADOS A:

« METODO DE AGREGAGAO DOS INDIVIDUOS: Formas de identificagdo dos grupos em um estudo ecoldgico.
1.  Estudos ecologicos de multiplos grupos (lugar)

2. Estudos de tendéncias ou séries temporais (tempo)

3. Estudos ecoldgicos mistos (tempo e lugar)
- METODO DE MEDIGAO DA EXPOSIGAO: analise de dados

1.  Exploratério (ndo ha medida de associagao): ndo existe um fator especifico em estudo ou este ndo € medido.

2. Analitico (teste de hipoteses): quando existe um fator especifico, cujo efeito se pretende estudar.

BONITA et al., 2010; CATALDO et al., 2018; VILLELA et al., 2018
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Estudos de grupos de individuos (Estudos ecolégicos)

VARIAVEIS
Medidas agregadas

Sintetizam
caracteristicas
individuais dentro de
cada grupo. EXx:
proporgcao de
fumantes, taxa de
incidéncia de uma
doenca, média de
renda familiar.

Medidas ambientais

Caracteristicas fisicas
do do lugar onde os
membros dos grupos
de individuos vivem.
Ex: nivel de poluicao

do ar, qualidade da
agua, nivel de
radiacao solar.

BONITA et al., 2010; CATALDO et al.,

Medidas globais

Atributos de grupos,
organizacoes ou
lugares. Ex:
densidade
demografica, nivel de
desigualdade social,
existéncia de
determinado tipo de
sistema de saude.

2019; VILLELA et al., 2018
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Estudos de grupos de individuos (Estudos ecolégicos)

Método de analise: é de baixo custo e a coleta de
dados e seu processamento é rapido, uma vez que
sdo provenientes de fontes de dados secundarias

disponiveis (SUS, IBGE, etc).

VANTAGENS
Gera hipoteses.

Estima os efeitos de uma
exposicao.

BONITA et al., 2010; CATALDO et al., 2019; VILLELA et al., 2018
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Estudos de grupos de individuos (Estudos ecolégicos)

Nao consegue associar a exposi¢ao ao desfecho
em nivel individual

DESVANTAGENS Depende da qualidade das informacgdes
disponiveis (fontes diversas)

Migracao entre grupos (individuo reside em uma
area e trabalha em outra)

BONITA et al., 2010; CATALDO et al., 2019; VILLELA et al., 2018
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Estudos de grupos de individuos (Estudos ecolégicos)

LIMITACOES

v/ Nio testa hipotese: ndo ha um teste especifico para validar a hipétese.

V' Falacia ou viés ecolégico: interpretar como validas a nivel desagregado (= nivel
individual) afirmacdes feitas a nivel agregado (= nivel de grupo) ou seja, a associacao
existente a nivel de grupos nao representa, necessariamente, a associagao a nivel
individual.

BONITA et al., 2010; CATALDO et al., 2019; VILLELA et al., 2018
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Estudos de grupos de individuos (Estudos ecologicos)

EXEMPLO DE ESTUDO ECOLOGICO

The dentist’s responsibility

in the fluoridation of municipal waters

The fluoridation of communal water supplies as a public health method of partially
controlling dental caries now has passed from the theoretical to the practical stage.
Data obtained from several pilot programs, at the conclusion of five years, have
substantiated the hypothesis of early investigators, proved the .m(iuningvni(' effect
of the procedure and disclosed no evidence that water fluoridated to the extent of
| ppm is harmful to the human system. As A. P. Black states, “the reduction of the
incidence of dental caries gives promise of being one of the landmarks in the history
of public health, not only in this generation but in this century.” ‘

The following articles by Frederick S. McKay, A. P. Black, Milton E. Nicholson,
F. A. Bull and Allen O. Gruebbel, delivered before the Section on Dental Public
Health at the ninety-second annual session of the American Dental Association in
Washington, D. C., October 17, 1951, present the viewpoint of the researcher,
chemist, general practitioner and public health dentist on this new and important
topic

I'HE STUDY OF MOTTLED ENAMEL (DENTAL FLUOROSIS
Frederick S. McKay, D.D.S., Colorado Springs, Colo

At the turn of the century two principal It was recognized then, and probably
developmental lesions of the enamel were it still holds true, that no one I;.l(] writ-
recognized in dental pathology. One, ten on or studied enamel lesions more
which occurred frequently, was then exhaustively than G. V. Black. In 1906-
termed “atrophy” and the etiology was

fairly well understood. There was no g

Lnaun evnlanation far the eecond white  Dental P

Black® said, . . . if the hidden cause
of this lesion is to be found in the water,
it must be by other than the ordinary
chemical analysis. Future work must be
to search for the presence of some con-
stituent herctofore undetermined.” In
view of what has been found to be the
futility of the standard water' analvsis,
this prediction by Black was significant.
Present knowledge shows how completely
correct he was.

e . . .. 1 . . L |

McKay, Black (1916)



Paulo Capel Narvai 1

Cérie dentéria e flior: uma relagao

do século XX

Dental caries and fluorine: a twentieth

century relation

Abstract In the early of Twentieth Century,
dental caries were a big public health problem
around world. Infection, pain, suffering and
mutilation reached all people. The discovering
of preventive effect of fluorine became them,
through the Century, the main agent in fight-
ing to disease worldwide. In various countries,
including Brazil, fluoridated products have
been pointed as main causes for dental caries
prevalence decline. Also in Brazil, at the 50s
and 60s, the preventive effect of water fluori-
dation was ratified for some pioneer studies.
For the period 1986-1996 epidemiological da-
ta shown a significant reduction of 53% in the
DMEF-T index value at 12-years-old school-

McKay foi o primeiro a relacionar o flior a
cirie dentdria ao observar que em Colorado
Springs a maioria das criangas apresentava es-
malte manchado (mottled enamel) e muito bai-

Resumo No inicio do século XX a cdrie den-
tdria era um problema de saiide piblica, na
maior parte do planeta. As populagdes convi-
viam com infeccdo, dor, sofrimento e mutila-
gao. A descoberta do efeito preventivo do flior
o transformou, ao longo do século, no princi-
pal agente utilizado no enfrentamento da
doenga em todo o mundo. Em vdrios paises e
também no Brasil produtos fluorados tém si-
do apontados como os principais resp i

pelo declinio observado na prevaléncia da cd-
rie. No Brasil, estudos pioneiros realizados nos
anos 50 ¢ 60 corroboraram a eficdcia preventi-
va da fluoretagio das dguas. No periodo 1986-
1996, com 42% da populagao recebendo dgua

Agua fluoretada

381
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xa prevaléncia de carie. Dentes manchados —
fluorose dentiria, sabe-se hoje — ja haviam sido
observados e descritos por outros autores, co-
mo Morichini em 1805 e Eager em 1901 (OMS,
1972). O mérito de McKay foi, entretanto, per-
ceber que as criangas de certas dreas nao apre-
sentavam dentes manchados mas, nelas, a pre-
valéncia de cdrie era tao alta quanto em outras
regioes dos Estados Unidos. McKay analisou
as condigoes climdticas e os hdbitos alimenta-
res e, intrigado com as razoes dessa diferenga,
percebeu que a dgua ingerida por ambos os
grupos era a unica diferenga entre eles (alguns
grupos eram abastecidos por dgua provenien-
te de pogos rasos; outros grupos serviam-se
de dgua retirada de pogos profundos — estes
apresentavam dentes manchados. Aventou en-
tao a hipétese de que algum elemento quimi-
co existente na dgua seria responsavel pela di-
ferenga (McKay & Black, 1916; McKay, 1928).

23

A formulagao dessa hipétese fez com que se
iniciassem estudos sobre a 4gua em algumas
localidades onde a populagao apresentava den-
tes manchados. Sua hipétese seria confirmada
por Churchill (1931). Pesquisando a dgua de
Bauxite, Arkansas, através de exame espectro-
grifico, o quimico detectou 13,7ppm de flior:
em 1909 a populagao havia passado a ser abas-
tecida com dgua de um pogo profundo recém-
perfurado — e, a partir de entdo, as criangas co-
megaram a apresentar dentes manchados. O
pogo foi abandonado em 1927, antes mesmo
que Churchill concluisse sua investigagao em
1930. Sabendo dessa pesquisa, McKay enviou
a Churchill amostras de dguas de algumas re-
gioes do Colorado onde observara fluorose en-
démica: foram encontrados altos niveis de
fldor (2,0 a 12,0ppm). Estava comprovada a
hipétese de McKay. A partir desses achados, o
rumo das investigagoes foi o de estabelecer
uma concentragao tal de fldor nas dguas que
fosse capaz de produzir o maximo beneficio
de prevengao de ciries e o minimo toleravel
de fluorose dentéria nas populagoes expostas.
Dean, que prop6s a denominagio fluorose den-
tdria para os dentes manchados, chegou ao va-
lor de 1ppm, admitindo pequenas variagoes
segundo as caracteristicas ambientais, sobretu-
do temperatura, ap6s comparar dados secun-
dérios sobre prevaléncia de fluorose dentdria
e cirie em 26 estados dos EUA. O préprio Dean

Narvai, 2020



24

REFERENCIAS

BASTOS et al., 2007. Um dos delineamentos mais empregados em epidemiologia: estudo transversal Scientia Medica, Porto Alegre, v. 17, n. 4, p. 229-232, out./dez. 2007.
BONITA R, BEAGLEHOLE R, KJELLSTROM T. Epidemiologia basica. 22 ed. Sao Paulo: grupo editorial nacional; 2010.

CATALDO, R., Arancibia, M., Stojanova, J., Papuzinski, C.General concepts in biostatistics and clinical epidemiology: observational studies with cross-sectional and ecological
designs. Medwave 2019;19(8):e7698.

Kuschnir, M. C. C. Estudos de Coorte. Residéncia Pediatrica 2 (2) maio/agosto 2012.

LIMA-COSTA M. F. et al., Tipos de estudos epidemiolégicos: conceitos basicos e aplicagdes na area do envelhecimento. [Epidemiologia e servigos de saude 2003; 12(4) : 189 - 201]
1.

MCKAY FS & BLACK GV 1916. An investigation of mottled teeth: an endemic developmental imperfection of the enamel of the teeth, heretofore unknown in the literature of dentistry.
Dental Cosmos, 58:477-484.

MCKAY, F. S. (1952). The Study of Mottled Enamel (Dental Fluorosis). The Journal of the American Dental Association, 44(2), 133—137.
NARVAI, Paulo Capel. Cérie dentaria e fldor: uma relagédo do século XX. Ciénc. saude coletiva, Rio de Janeiro, v. 5, n. 2, p. 381-392, 2000 .
OLIVEIRA et al., 2015. Understanding the clinical research lll: cohort studies.Maio/Junho 2015 | vol 43 | n°® 3.

REGO M. A. V. Estudos caso estudos caso-controle: uma breve revisdo. Gazeta médica da bahia 2010;79:1(jan-abr):101-110.

ROUQUAYROL Maria Zélia; GURGEL, Marcelo. Rouquayrol: epidemiologia e saude. 8. Ed. Rio de janeiro: Medbook, 2018. 719 p.

ROZIN, L. Em tempos de covid-19:um olhar para os estudos epidemioldgicos observacionais. Rev espaco para a saude. 2020 jul;21(1):6-15.

The Himmelfarb Health Sciences Library. Cohort Study. 2011-2019. https://himmelfarb.gwu.edu/tutorials/studydesign101/cohorts.cfm. Acesso em 03 de dezembro de 2020 as 19:00.

Villela, E. F.d e M_; Oliveira, F. M de. EPIDEMIOLOGIA SEM MISTERIOS: tudo aquilo que vocé precisa saber! / Jundiai: paco editorial, 2018.


https://himmelfarb.gwu.edu/tutorials/studydesign101/cohorts.cfm

