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Conteúdo da aula
 Introdução
 Inferência estatística:

- Parâmetros
- Teste de Hipótese
- Erros (tipo I e II)
- Nível descritivo (p-valor)
- Poder do teste

 Análise univariada (qui-quadrado)

 Análise multivariada (regressão linear, regressão logística)

INTERVALO
 Medidas de ocorrência (Incidência e Prevalência)
 Medidas de associações (RR, RP, OR)
 Causalidade
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Introdução

Projeto de Pesquisa

Introdução: justificativa (relevância, originalidade, desafio)

Hipótese (conceitual)
Objetivos 
Material e Método

 Delineamento do estudo
 amostra (tamanho e seleção)
 medidas e instrumento
 análises dos dados
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Processamento e análise dos dados:

Levantamento de dados
Banco de dados
Análise de dados

Descritiva Inferência Estatística

Introdução
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Análise descritiva:
 Análise exploratória dos dados
 Caracterização da amostra
 Apresentação tabular e gráfica
 Frequências absolutas (n) e relativas (%)
 Medidas de tendência central
 Medidas de dispersão

Introdução
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Medidas de tendência central:
 Média aritmética
 Mediana 
 Moda e classe modal

Medidas de dispersão: 
 Valores mínimos e máximos
 Amplitude de variação (dif entre os 2 valores extremos da distribuição)

 Variância (soma dos desvios quadráticos em torno da média)

 Desvio padrão (raiz quadrada da variância, termos absolutos)

 Quartil (valores que dividem a distribuição em 4 partes iguais)

 Percentil (100 partes iguais)

 Boxplot

Revisão - Análise descritiva
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Processamento e análise dos dados:

Levantamento de dados
Banco de dados
Análise de dados

Descritiva Inferência Estatística

Introdução
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O que é?
Afirmar sobre as características de uma população, 
encontradas  em resultados de uma amostra

Do que depende?
Amostragem
Parâmetros
Testes de Hipóteses

Inferência estatística
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Introdução

Escolha da análise estatística:

 Objetivo do estudo
 Delineamento metodológico
 Tipo de variáveis
 Distribuição dos dados
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Delineamentos de estudos
Introdução
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Qualitativa:

 Nominal (sexo)
 Ordinal (escolaridade)

Quantitativa:

 Discreta (n. filho, irmãos)
 Contínua (peso, altura)

Não há juízo 
de valor

Maior do 
que.. Menor 
do que

Mensuração

Introdução
Tipo de variáveis:
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Distribuição de probabilidades
- Normal

- Bernoulli
- Poisson

- Qui-quadrado

Distribuição dos dados
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Inferência estatística

Escolha da análise estatística:

 Objetivo do estudo
 Delineamento metodológico
 Tipo de variáveis
 Distribuição dos dados
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Estimação de parâmetros:

Média aritmética amostral (x)

Desvio padrão amostral (s)

Por ponto:
proporção                                               coeficiente de correlação

Intervalo de Confiança:

Parâmetros

15

Etapas:

1.Formulação de hipóteses (Ho, Ha)
2.Definição do tipo de distribuição (normal, X2...)
3.Estabelecimento das probabilidade de erro (α, β)
4.Delimitação das áreas de aceitação e rejeição Ho
5.Experimento e resultados
6.Decisão estatística
7.Conclusão

Inferência estatística

16

Hipótese de pesquisa: 

Resume os elementos principais do estudo - amostra e 
variáveis preditoras e desfecho - de uma forma que 

estabelece base para os testes estatísticos.

Maior que, menor que, causa, leva a, comparado com, mais provável que, 
relacionado a, associado a, semelhante, correlacionado.

Boa hipótese: simples, específica e formulada a priori

Teste de Hipóteses
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 Hipótese conceitual:
Ex: O tratamento da doença X com a droga nova N é 

diferente que o tratamento padrão com a droga P na 
população A.

En= eficácia droga N
Ep= eficácia droga P 

 Hipótese estatística:

Hipótese nula (H0): En = Ep

Hipótese alternativa (Ha): En ≠ Ep

Teste de Hipóteses

Aceita ou rejeita 

Bilateral ou unilateral 18

O que são e por que existem?

AMOSTRA  Probabilidade de erro (mensurado)

4 situações possíveis:

- Rejeitar H0 quando ela é errada
- Rejeitar H0 quando ela é correta (Erro I)
- Aceitar H0 quando ela é errada (Erro II)
- Aceitar H0 quando ela é correta

Erros do tipo I e II
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Erros do tipo I e II

Decisão
H0 Ha

H0 correta Erro tipo II (β)

Ha Erro tipo I (α) correta

Verdade

Erro tipo I (α): probabilidade de rejeitar H0 quando H0 é verdadeira

Erro tipo II (β): probabilidade de aceitar H0 quando H0 é falsa

Aceitar H0

Rejeitar H0

Poder do teste (1 – β): probabilidade de aceitar Ha quando Ha é verdade

20

[1-β]
Representa a probabilidade de se rejeitar corretamente a hipótese 
nula na amostra quando o efeito real na população for igual (ou maior 
do que) a magnitude estimada de efeito.
Capacidade de um teste identificar diferenças que realmente 
existem

Exemplo: 
Se β=10%

O investigador está disposto a aceitar uma probabilidade de 10% de 
não encontrar uma associação de uma determinada magnitude de 
efeito, quando ela de fato existir.
Poder de teste = 90%: probabilidade de encontrar uma associação 
dessa magnitude ou maior.

Poder do teste

21

Nível de significância estatística  α
 Probabilidade de cometer erro tipo I
 Diz que houve significância estatística quando a 

hipótese de nulidade foi rejeitada por um teste 
estatístico.

Exemplo: Nível de significância de 5%

Nível descritivo: valor de p
 Menor nível de significância o qual o valor observado da 

estatística do teste é significativo.
 Quanto menor o valor de p maior a evidência para se 

rejeitar Ho
Exemplo: p-valor = 0,025

Nível de significância e Nível descritivo
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Variáveis dependentes, de interesse
Exemplo: Hemoglobina

Variáveis independentes, preditoras, exploratórias
Exemplo: idade gestacional, estado nutricional, idade, n. 
de gestações anteriores, etc...

Tipo de variáveis

23

Comparação de duas variáveis:

- 2 contínuas: Coeficiente de correlação 
- 2 categóricas: Qui-quadrado

- Dependente contínua e independente categórica 
dicotômica:  teste t

- Dependente contínua e  independente + de 2 categorias:  
ANOVA

Análise univariada

24

Exemplo:

1. Se variáveis categóricas (variável desfecho dicotômica):
Teste de hipótese de uma associação populacional

Qui-quadrado (χ2)

Análise univariada
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Etapas:

1.Formulação de hipóteses (Ho, Ha unicaudal/bicaudal)
2.Definição do tipo de distribuição (normal, X2, t de student,)
3.Estabelecimento das probabilidade de erro (α, β)
4.Delimitação das áreas de aceitação e rejeição Ho
5.Experimento e resultados
6.Decisão estatística
7.Conclusão

Inferência estatística

26

Teste Qui-Quadrado: 

Análise univariada 

1. Etapa: Formulação de hipóteses: 
H0: Há independência entre anemia infantil e renda familiar (cat)
Ha: Há associação entre anemia infantil e renda familiar (cat)

2. Etapa: Distribuição de probabilidades: χ2

3. Etapa: Estabelecimento das probabilidade de erro (α, β)
α = 5%  e β=10% (poder 90%)

4. Delimitação das áreas de aceitação e rejeição Ho

27

GL= (coluna-1)x(linha-1)

Aceito H0

Rejeito H0

28

Teste Qui-Quadrado:

Análise univariada 

4. Etapa: Experimentos e resultados
Construir tabela esperada

Renda familiar (SM) Sim Não Total
<  2 50 25 75
≥  2 30 100 130
Total 80 125 205

Anemia 
Observada Esperada

A= (a+b)x(a+c)
n

a
c

b
d

Renda familiar (SM) Sim Não Total
<  2 29,3 45,7 75
≥  2 50,7 79,3 130
Total 80 125 205

Anemia 

29

6. Etapa: Decisão estatística

Análise univariada 

3,84

Rejeito H0Aceito H0

36,05

7. Conclusão: Há associação estatisticamente significativa entre anemia 
infantil e renda familiar.

30

Sobrepeso em mulheres e número de filhos

Exercício

1. Etapa: Formulação de hipóteses: 
H0:
Ha:

2. Etapa: Distribuição de probabilidades: χ2

3. Etapa: Estabelecimento das probabilidade de erro (α, β)
α = 5%  e β=10% (poder 90%)

4. Delimitação das áreas de aceitação e rejeição Ho
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5. Etapa: Experimentos e resultados
Construir tabela esperada

Análise univariada 

Sobrepeso
N. gestações anteriores Sim Não Total
<  2 160
≥  2 160
Total 110 210 320

Caselas Observ (O) Esper(E) |O-E| |O-E|-0,5 (|O-E|-0,5)2 (|O-E|-0,5)2/E
a
b
c
d

X2 corrigido:

Sobrepeso
N. gestações anteriores Sim Não Total
<  2 35 125 160
≥  2 75 85 160
Total 110 210 320

32

5. Etapa: Experimentos e resultados
Construir tabela esperada

Análise univariada 

Sobrepeso
N. gestações anteriores Sim Não Total
<  2 55 105 160
≥  2 55 105 160
Total 110 210 320

Caselas Observ (O) Esper(E) |O-E| |O-E|-0,5 (|O-E|-0,5)2 (|O-E|-0,5)2/E
a 35 55 20 19,5 380,25 6,91
b 125 105 20 19,5 380,25 6,91
c 75 55 20 19,5 380,25 3,62
d 85 105 20 19,5 380,25 3,62

X2 corrigido: 21,07

Sobrepeso
N. gestações anteriores Sim Não Total
<  2 35 125 160
≥  2 75 85 160
Total 110 210 320

33

6. Etapa: Decisão estatística

Análise univariada 

3,84

Rejeito H0Aceito H0

7. Conclusão:

34

Testes paramétricos:
Seguem distribuição conhecida (normal, binomial, X2)
Análise numérica 
Hipóteses feitas sobre parâmetros
Comparar parâmetros

Teste de aderência: Kolmogorov-Smirnov
Homogeneidade de variâncias (homoscedacidade)
Teste de Levene

Distribuição dos dados

35

Testes não paramétricos: “livres de distribuição”
Não é necessário que se pressuponha sobre a distribuição 
de probabilidade das variáveis em estudo

Comparar postos (não os seus valores)
Postos: é o valor da posição do indivíduo na amostra, 

quando esta está em ordem crescente (empate=média)
São menos poderosos

Distribuição dos dados

36

Distribuição dos dados

Objetivo do estudo (H0) Teste paramétrico Teste não paramétrico

Comparação de 2 médias 
(amostras independentes) t-Student Mann-Whitney

Comparação de 2 médias 
(amostras relacionadas) t-Student (pareado) Wilcoxon

Comparação de 3 médias 
(amostras independentes) Análise de variância Kruskal-Wallis

Comparação de 3 médias 
(amostras relacionadas)

Análise de variância para 
medidas repetidas Friedman

Coeficiente de correlação Pearson Spearman



28/05/2011

7

37

Análise descritiva 

Análise univariada 

Análise multivariada

Qui-quadrado e t de student

P<0,2

Análise Multivariada

38

POR QUE???

 Fatores de confusão
 Fatores de risco

 Ajuste: diminuir efeito da diferença das distribuições de 
fatores de confusão (idade, tabagismo...)

 Análise ajustada por idade (pop padronizada)
 Análise estratificada (tabagismo)
 Análises multivariadas (ajuste de muitas variáveis)

Análise Multivariada

39

Regressão linear simples 
Variável dependente: quantitativa contínua
Valor de β

Regressão logística
Variável dependente: categórica
Odds ratio e Intervalo de Confiança

Regressão de Poisson
Regressão Polinomial
....

Análise Multivariada

40

Exemplos

41 42

Métodos
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47 48



28/05/2011

9

49 50

Variáveis/Categorias  Anemia  Univariada  Multivariada 

 N n(%) p-valor* OR 
bruta IC95%  OR 

ajust* IC95%

Grupo   <0,001      
Antes-fortificação 6062 1554(25,5)  1,00 -  1,00 - 
Após-fortificação 6057 1224(20,2)  0,74 0,68-0,81  0,84 0,72-0,98

         
Região geográfica   <0,001      

Nordeste 3855 1293(33,5)  1,00 -  1,00 - 
Norte 1589 445(28,0)  0,77 0,68-0,88  0,92 0,69-1,22
Centro-oeste 953 242(25,4)  0,67 0,57-0,79  1,09 0,78-1,52
Sudeste 4173 690(16,5)  0,39 0,35-0,44  0,70 0,56-0,89
Sul 1549 98(6,3)  0,13 0,11-0,17  0,25 0,18-0,34
         

Idade (anos)   <0,001      
<20 2732 699(25,6)  1,00 -    
20 9271 2045(22,1)  0,82 0,75-0,91    
         

Situação conjugal   0,001      
Com companheiro 5820 1336(23,0)  1,00 -  1,00 - 
Sem companheiro 2925 766(26,2)  1,19 1,07-1,32  1,51 1,28-1,77
         

Escolaridade   0,039      
   Ensino fundamental 3385 722(26,4)  1,00 -    

Ensino médio/superior 5602 1300(23,2)  1,11 1,01-1,24    
         

Gestações anteriores   <0,001      
   ≤2 5553 931(16,8)  1,00 -  1,00 - 
   >2 3088 708(22,9)  1,48 1,32-1,65   1,51 1,28-1,78

         
Trimestre gestacional   <0,001      
   I 5096 582(11,4)  1,00 -  1,00 - 

II 5358 1529(28,5)  3,10 2,79-3,44  2,87 2,38-3,46
III 1665 657(39,5)  5,05 4,43-5,76  4,08 3,19-5,23
         

Estado nutricional inicial  <0,001       
Baixo peso 2080 591(28,4)  1,00 -  1,00 - 
Peso Adequado 3553 712(20,0)  0,63 0,56-0,72  0,79 0,66-0,94
Sobrepeso/Obesidade 1735 226(13,0)  0,38 0,32-0,45  0,52 0,42-0,66

 

Teste de Hosmer & 
Lemeshow: p=0,393
*Teste Qui-quadrado para 
anemia.

51

Intervalo
(15 minutos)

52

Medidas de Ocorrência

Mortalidade Incidência

Morbidade Incidência e prevalência

Fatores de risco Prevalência (não mede risco)

PREVALÊNCIA: magnitude

INCIDÊNCIA: velocidade
Incidência acumulada/proporção de incidência
Densidade de incidência/taxa de incidência

53

Medida de risco absoluto:
Prevalência

Casos da doença presente em determinado: ponto, 
período, toda vida

Medida de associação:
Razão de Prevalência (RP)

RP= Prevalência expostos
Prevalência não expostos

Medidas de Ocorrência

54

Medida de risco absoluto:
Incidência
Casos novos de um desfecho entre indivíduos expostos ao risco que 
não haviam apresentado a doença até o início do seguimento
- Incidência acumulada
- Densidade de incidência

Medida de Associação:
Risco relativo (RR)

RR= Incidência em expostos
Incidência em não expostos

Risco Atribuível (RA)
RA = Incidência em expostos - Incidência em não expostos

Medidas de Ocorrência
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Odds e Probabilidade (frequência)

Odds = Prob de que um evento ocorra
Prob de que um evento não ocorra 

Exemplo: Odds que dê 3 em um dado não viciado
1/6 ÷ 5/6 = 1/5

Odds ratio: em estudos de caso-controle estima o RR
modelado em regressão logística

Medidas de Ocorrência

56

Exemplos

Casos Controles Total

Expostos 35 15 50

Não exposto 65 85 150

Total 100 100 200

OR=  35x85 =  2975/975 =  3,05
65x15

Razão dos produtos cruzados

a
c

b

d

OR=  a/b=  axd
c/d    bxc

Odds exp:     _a_
a+b
_b_
a+b

Odds ñ exp:  _c_
c+d
_d_
c+d

a+c b+d

a+b

c+d

57

Medidas de Associação

Odds Ratio
- Estudo caso-controle: estimativa do RR
- Doença rara

Doentes Não doentes Total
Exposto 200 9800 10000
Não exposto 100 9900 10000
Total 300 19700 20000

RR= 200/10000= 2
100/10000

OR= 200x9900 = 2.01
100x9800

58

Medidas de Associação

Odds Ratio
- Estudo caso-controle: estimativa do RR
- Doença frequente

Doentes Não doentes Total
Exposto 50 50 100
Não exposto 25 75 100
Total 75 125 200

RR= 50/100= 2,0
25/100

OR= 50x 75= 3,0
25x50

59

TIPO DE 
ESTUDO

FORMA DE ANÁLISE MEDIDA DE 
ASSOCIAÇÃO

Ensaio clínico 
randômico

Incidência do desfecho nos expostos / 
Incidência do desfecho nos não expostos.

RR

Coorte Incidência do desfecho nos expostos / 
Incidência do desfecho nos não expostos.

RR

Caso-controle Chance de expostos nos casos / Chance de 
expostos nos controles.

OR

Transversal Prevalência do agravo nos expostos / 
Prevalência do agravo nos não expostos

RP (ou OR)

Medidas de associação

60

A associação encontrada poderia ser decorrente de:

 Viés de seleção, mensuração (erro sistemático)?
 Fator de confusão?
 Acaso (erro aleatório)?
 Causal?

Associação Estatística X Causalidade

Critérios de Causalidade de Hill
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CRITÉRIOS DE CAUSALIDADE HILL

 FORÇA  DA ASSOCIAÇÃO

 CONSISTÊNCIA DOS RESULTADOS

 ESPECIFICIDADE

 TEMPORALIDADE

 GRADIENTE BIOLÓGICO (EFEITO DOSE RESPOSTA)

 PLAUSIBILIDADE BIOLÓGICA

 COERÊNCIA DA ASSOCIAÇÃO

 EVIDÊNCIAS EXPERIMENTAIS

 ANALOGIA
62

Força de associação: associação mais forte pode ser considerada mais causal do que 
as mais fracas. Associações fracas podem ser explicadas por vieses não detectados, 
porém não significa que não tenham conexão causal. 

Consistência: observações repetidas de uma associação em circunstâncias diferentes 
de população, local e tempo. A consistência é importante para afastar as hipóteses de 
que a associação é atribuída a algum fator que varia entre os estudos.

Especificidade: uma causa leva um único efeito e não a múltiplos efeitos

Temporalidade: a causa deve necessariamente preceder o efeito.

Gradiente biológico (efeito dose-resposta): Presença de uma curva dose-resposta 
unidirecional. Quanto maior a exposição maior o efeito no desfecho.

Plausibilidade biológica: Os resultados devem ter embasamento biológico. Esse 
aspecto é fortemente restringido pelos conhecimentos científicos do momento histórico, 
fato que dificulta a evolução de novas hipóteses.

Coerência: A interpretação da relação causa-efeito não deve ir contra ao que se 
conhece sobre a história natural e biologia da doença.

Evidência experimental: Os resultados devem ser referidos também por evidências 
laboratoriais/experimentais em animais ou humanos.

Analogia: fornece uma fonte de hipóteses mais elaboradas sobre as associações em 
estudo, a ausência de tais analogias apenas reflete a falta de imaginação ou 
experiência, não a falsidade das hipóteses.

CRITÉRIOS DE CAUSALIDADE HILL

63
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