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Objetivos:

- Conhecer o STROBE statement;

- Realizar a leitura crítica de um artigo científico;

- Apresentar os princípios básicos de um estudo

caso-controle:

Seleção de casos e controles

Análise

Principais potencialidades e limitações.
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Estudo caso-controle: definição

• Um estudo caso-controle é um tipo de estudo observacional

que se inicia com a seleção de um grupo de pessoas

portadoras de uma doença ou condição específica (casos),

e um outro grupo de pessoas que não sofrem dessa doença

ou condição (controles).

• O propósito desse tipo de estudo é identificar

características (exposições ou fatores de risco) que

ocorrem em maior (ou menor) frequência entre casos do

que entre controles.



FATORES
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CASOS

CONTROLES

CASOS/CONTROLES
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Desenho: estudo caso-controle

não-exposição

não-exposição
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POPULAÇÃO DO ESTUDO?
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DEFINIÇÃO E SELEÇÃO DE CASOS



DEFINIÇÃO E SELEÇÃO DE CASOS

 Ter critérios claros para definir a doença

Amostragem direta dos casos dentro de uma

população-fonte;

Pode realizar amostragem aleatória;

Seleção deve ser independente do status de

exposição.



Conceitualmente:

Definição precisa de quem será caso;

Estabelecer critérios diagnósticos precisos

Definir espectro da doença a ser estudado

DEFINIÇÃO E SELEÇÃO DE CASOS



Operacionalmente:

Formas de captação (hospitalar, populacional)

Autorreferidos

Screening

Bases de dados

Sistemas de Informação

DEFINIÇÃO E SELEÇÃO DE CASOS



Casos Incidentes X Prevalentes

DEFINIÇÃO E SELEÇÃO DE CASOS



Casos Incidentes X Prevalentes

DEFINIÇÃO E SELEÇÃO DE CASOS

Incidentes

 Mais demorado
 Maior custo

Prevalentes

 Difícil determinar se a
característica em estudo está
relacionada ao prognóstico ou à
sua causa

 Influência da duração da doença
(estão vivos e ainda doentes) -
mistura de fatores etiológicos e
prognósticos

 Modificação de hábitos por causa
da doença



DEFINIÇÃO E SELEÇÃO DE CASOS



DEFINIÇÃO E SELEÇÃO DE CONTROLES



os controles devem ser vistos como uma amostra da 

população (coorte)  que produziu os casos

uma vez que são selecionados para estimar a frequência

da exposição nessa população (coorte)

• Base populacional (simulando uma coorte)

• Acurácia semelhante (mesma qualidade de informação 

que os casos)

• Estar sob risco, ou seja, ter oportunidade de exposição

• O número de casos e controles não precisa ser igual 

(máximo 4:1)

DEFINIÇÃO E SELEÇÃO DE CONTROLES
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DEFINIÇÃO E SELEÇÃO DE CONTROLES



CASOS CONTROLES
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EXPOSIÇÃO?

OBJETIVO 1



COVARIÁVEIS

OBJETIVO 1



Intervalo intergestações

291 CASOS

985 

CONTROLES

CASOS/CONTROLES

TEMPO 

PESQUISA 

Estimativa
do RISCO 

associado ao Intervalo 
Intergestacões

Desenho: estudo caso-controle

não-exposição

não-exposição Natimortos
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RESULTADOS?



Como calculo a força da associação 
entre intervalo intergestação e 

natimortalidade?



CHANCE 
DE EXPOSIÇÃO EM 

NAO DOENTES

CHANCE 
DE EXPOSIÇÃO EM 

DOENTES

não expostos

doentes

(c )

expostos

não doentes

(b)

não 

expostos

não doentes

(d)

RAZÃO DE 
CHANCES =

expostos

doentes

(a)

OR = (a/c)/(b/d) = ad/bc



CHANCE 
DE EXPOSIÇÃO EM 

NAO DOENTES

CHANCE 
DE EXPOSIÇÃO EM 

DOENTES

não expostos

doentes

23

expostos

não doentes

77

não

expostos

não doentes

110

RAZÃO DE 
CHANCES =

expostos

doentes

44

OR = (44/23)/(77/110) = 

1,91/0,7 = 2,73



Interpretando Razão de chances ou odds ratio (OR)

OR=1
• As chances de casos e controles serem expostos são as mesmas. 

NÃO HÁ ASSOCIAÇÃO (OU ASSOCIAÇÃO NULA)

OR>1 
• Indica maior exposição entre os casos do que entre os controles 

exposição aumenta as chances do desfecho ≈ risco
fator de risco

OR<1
• Indica menor exposição entre os casos do que entre os controles

exposição diminui as chances do desfecho ≈ risco 
fator de proteção



Significância estatística



P-Valor

Qual é a probabilidade de encontrar um determinado 
resultado (OR) a partir de uma amostra aleatória, sob a 

hipótese nula? 

Se for muito pequena, posso aceitar a hipótese alternativa

Tabagismo e natimortalidade: p = 0,01

• Para haver significância estatística, geralmente considera-
se que o p-valor deve ser inferior a 0,05 (5%);



Intervalo de confiança (95%)

Qual é a faixa de valores que o resultado (RR) pode 
assumir em uma probabilidade de 95%?

IPI < 6 meses: OR = 3,3 (1,8 – 6,2)

IPI 60-100 meses: OR = 2,4 (1,3 – 4,4) 



Confundimento

Exposição (fator de 

risco ou proteção)
Desfecho

Fator de confundimento 

IPI Natimortalidade

tabagismo

É um outro fator que, de forma independente, é risco ou proteção para o 
desfecho.

Este fator está relacionado com a exposição (maior ou menor frequência entre os 
expostos)

Este fator não faz parte da cadeia causal entre a exposição e o desfecho



OR ajustado

Análise bruta e ajustada – associação é  independente
dos demais fatores estudados?



OR ajustado
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 Não é possível obter estimativas de incidência 

da doença 
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Casos expostos apresentam maior probabilidade de 

serem incluídos no estudo
Szklo, 2014



LIMITAÇÕES?

 Mais suscetível a viés de seleção

 Mais suscetível a viés de informação

 Inadequado para exposições raras

 Não é possível obter estimativas de incidência 

da doença 



Casos não expostos apresentam maior probabilidade 

de informar erroneamente seu status de exposição 

em relação aos controles
Szklo, 2014



LIMITAÇÕES?



 Relativamente barato

 Permite investigação simultânea de uma maior 

variedade de possíveis fatores de risco

 Útil para estudo de doenças raras

 Tamanho de amostra menor

 Mais rápido

POTENCIALIDADES




