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Objetivos:

Esta disciplina tem como objetivo principal que os alunos se familiarizem com métodos de
pesquisa na extensa area das dislipidemias/prevencdo da aterosclerose. Ao término da
disciplina espera-se que os alunos desenvolvam senso critico para analisar de forma
adequada o valor e limitagdes dos diversos tipos de estudos que sdo utilizados na area
(estudos de metabolismo e fisiopatologia, estudos transversais de associacdo, estudos
longitudinais de avaliagao de risco, estudos retrospectivos com uso de escores de propensao,
estudos de randomizacdo Mendeliana, estudos de associacdo genOmica ampla (GWAS),
estudos de intervengdo sobre os lipides e meta- analises visando a prevengdo da doenca
cardiovascular). Finalmente o aluno devera estar habilitado analisar de forma adequada a
literatura na area e a desenvolver um estudo basico ou clinico que avalie relagdo
dislipidemias/aterosclerose.

Justificativa:

As doengas cardiovasculares sao a principal causa de morbi-mortalidade no mundo incluindo
o Brasil. Desta forma, a sua prevencdo tem importante papel na Saude Publica. As
dislipidemias e sua associagdo com outros fatores de risco cardiovascular tém papel
importante na génese da aterosclerose. A formacdo de pesquisadores nessa area €
extremamente importante para o entendimento da fisiopatologia, avaliagcdo do risco
cardiovascular e desenvolvimento de intervencdes preventivas adequadas. O entendimento
dos métodos utilizados para pesquisa do metabolismo lipidico, de sua associacdo com outros
fatores de risco para a aterosclerose, de modelos preditivos de risco de desfechos clinicos e
intervencdo sdao fundamentais para o desenvolvimento de pesquisadores na area. O curso é
focado para profissionais de salde que atuem com pesquisa na &rea cardiovascular,
endocrinoldgica, nutricional e farmacéutica.

Conteldo:

1. Metabolismo lipidico: a. Estudos metabdlicos cinéticos seu papel e limitagdes. 2.
Estratificacdo de risco clinico a. Estudos transversais versus longitudinais (INTERHEART vs.
FRAMINGHAM). Andlises de Kaplan Maier e modelos de tempo para ocorréncia de eventos
(COX) b. Estudos retrospectivos utilizando escores de propensdo c. Como incorporar novos



biomarcadores na pratica clinica: riscos relativos, discriminacdo (estatistica C), calibragdo e
reclassificagdo (IDI e NRI). 3. Estudos genéticos: randomizagdo Mendeliana e de associagdo
genO6mica ampla (GWAS), dislipidemias e biomarcadores da aterosclerose. Escores genéticos
na predicdo do risco cardiovascular. 4. Estudos randomizados controlados na intervengao
sobre as dislipidemias: como separar estudos robustos de estudos inadequados 5. Analise
critica do uso das metanalises na lipidologia clinica.

Forma de Avaliagao:

1-Seminario com discussdo de estudos chaves durante as aulas.
Observacgao:

Ndmero minimo de alunos: 5 NUmero maximo de alunos: 10
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