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Ementa: Temas especificos envolvendo as relagdes entre clinica psicologica e cultura, visando atender
interesses e demandas circunstanciais e que possibilite comunicacdo e o acompanhamento de projetos de
estudos e pesquisas em andamento. Nessa concepcdo, a disciplina tem contetdo variavel. [Neste semestre, 0
foco desta disciplina sera Avaliacdo de Processo de Intervencdes Psicossociais]

Objetivo geral: desenvolver conhecimentos relativos as bases conceituais e metodoldgicas acerca da avaliacdo
de processo de intervenc@es psicossociais complexas.

Obijetivos especificos: A disciplina devera permitir ao discente:
1. Identificar finalidades da avaliacdo de processo de intervencdes psicossociais complexas.
Descrever modelos conceituais e teorias aplicadas a avaliacdo de processo.
Definir componentes para avaliacdo acerca da implementacdo, mecanismos de impacto e contexto.
Planejar o design, a execucdo e a analise de dados de avaliacdo de processo.
Planejar a divulgagéo de resultados de avaliagGes de processo.
Discutir dimensdes éticas e politicas da avaliacdo de processo.
Discutir o status atual da pesquisa em avaliagdo de processo de intervencdes psicossociais no Brasil.
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Desenvolver ou aprimorar um projeto de pesquisa referente a avaliacdo de processo de intervencéo.

Contetido Programéatico

Unidade 1. Utilidade da avaliacdo de processo em intervengdes psicossociais complexas. Defini¢bes. Funcdes
da avaliacdo de processo: implementacdo, mecanismos de impacto e contexto. Funcdes da avaliagéo de
processo no processo de desenvolvimento, avaliacdo de eficacia e implementacdo em larga escala de
intervengdes psicossociais.

Unidade 2. Teorias, modelos conceituais e debates atuais em avaliacGes de processo. Modelos conceituais em
avaliacbes de processo. Descricdo da intervencdo, teoria e modelo logico. A teoria transposta na
implementacdo: fidelidade na implementacdo. Abordagens de avaliacdo guiadas por teoria. Modelagem
causal: moderagéo e mediagéo.

Unidade 3. Modelos conceituais e teorias na selecdo de critérios de avaliacdo de processo. Implementacdo: dose
fornecida, alcance e fidelidade. Mecanismos de impacto: engajamento, dose recebida, mediadores e efeitos
colaterais.

Unidade 4. Projetos em andamento. Aplicagfes dos aspectos conceituais em avaliacdo de processo em projetos
de pesquisa dos discentes.

Unidade 5. Planejamento, design, conducdo e analise em avaliacdo de processo. Relacdo entre equipes de
implementacdo e avalia¢do. Design e conducdo: bases fornecidas por avaliagdes prévias, objetivos e questdes de
pesquisa, selecdo de métodos de coleta de dados, amostragem, cronograma. Analise de dados quantitativos e
qualitativos. Integracao entre achados de avaliacdo de processo e de resultados. Questdes éticas.



Unidade 6. Divulgacdo de achados de avaliagbes de processo. Como e o que divulgar. Divulgagdo para
audiéncias amplas. Publicacdo cientifica. Quando divulgar. Questdes éticas e politicas.

Estratégias de ensino

Exposicdo dialogada, analise critica de projetos dos pares, relatos de experiéncia de pesquisadores na area,
discussdo da literatura especializada aplicada ao projeto do discente em avaliacdo de processo de intervencGes
psicossociais.

Estratégias de avaliacéo

1. Entrega a cada aula (exceto aulas sem indicacdo de leituras, ver cronograma) de um texto breve,
contendo 1 a 2 paginas, discutindo as contribuicGes das leituras do dia para o proprio projeto de
pesquisa. Esta estratégia visa estimular leituras regulares, semanais, e aplica-las no aprimoramento do
projeto de pesquisa do discente, preferencialmente associado a sua tese ou dissertacdo. Nao serdo aceitos
textos entregues com atraso. Valera 30 pontos.

2. Apresentacdo oral acerca de um projeto de pesquisa sobre avaliacdo de processo de uma intervengao
psicossocial de autoria do discente, preferencialmente associada a sua tese ou dissertacdo. Devera
explicitar modelo I6gico da avaliacdo, aspectos tedricos, questdes de pesquisa e objetivos de pesquisa,
critérios de processo a serem avaliados, estratégias, instrumentos e procedimentos de coleta de dados
previstos, divulgacdo dos resultados (e resultados propriamente ditos, se houver) e outros aspectos
éticos. Valeré 20 pontos.

3. Trabalho final: um artigo cientifico, com qualidade suficiente para submissdo a publicacdo, com (a)
revisao de literatura sobre avaliacdo de processo de intervencdes na area de interesse do discente (para
0s que ainda estiverem em fase de projeto) ou (b) com resultados de uma avaliagdo de processo de uma
intervencdo relativa a tese ou dissertacdo do discente (para os que ja tiverem dados coletados). Valera 50
pontos.

Sistema de mencdes:
SS - 90 a 100 pontos; MS - 70 a 89; MM - 50 a 69; MI - 30 a 49; 1l - 10 a 29;
SR-25% de faltas (independente do cumprimento das tarefas).
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