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Ementa: Temas específicos envolvendo as relações entre clínica psicológica e cultura, visando atender 

interesses e demandas circunstanciais e que possibilite comunicação e o acompanhamento de projetos de 

estudos e pesquisas em andamento. Nessa concepção, a disciplina tem conteúdo variável. [Neste semestre, o 

foco desta disciplina será Avaliação de Processo de Intervenções Psicossociais] 

 

Objetivo geral: desenvolver conhecimentos relativos às bases conceituais e metodológicas acerca da avaliação 

de processo de intervenções psicossociais complexas. 

 

Objetivos específicos: A disciplina deverá permitir ao discente: 

1. Identificar finalidades da avaliação de processo de intervenções psicossociais complexas. 

2. Descrever modelos conceituais e teorias aplicadas à avaliação de processo. 

3. Definir componentes para avaliação acerca da implementação, mecanismos de impacto e contexto. 

4. Planejar o design, a execução e a análise de dados de avaliação de processo. 

5. Planejar a divulgação de resultados de avaliações de processo. 

6. Discutir dimensões éticas e políticas da avaliação de processo. 

7. Discutir o status atual da pesquisa em avaliação de processo de intervenções psicossociais no Brasil. 

8. Desenvolver ou aprimorar um projeto de pesquisa referente à avaliação de processo de intervenção. 

 

Conteúdo Programático 

 

Unidade 1. Utilidade da avaliação de processo em intervenções psicossociais complexas. Definições. Funções 

da avaliação de processo: implementação, mecanismos de impacto e contexto. Funções da avaliação de 

processo no processo de desenvolvimento, avaliação de eficácia e implementação em larga escala de 

intervenções psicossociais. 

Unidade 2. Teorias, modelos conceituais e debates atuais em avaliações de processo. Modelos conceituais em 

avaliações de processo. Descrição da intervenção, teoria e modelo lógico. A teoria transposta na 

implementação: fidelidade na implementação. Abordagens de avaliação guiadas por teoria. Modelagem 

causal: moderação e mediação. 

Unidade 3. Modelos conceituais e teorias na seleção de critérios de avaliação de processo. Implementação: dose 

fornecida, alcance e fidelidade. Mecanismos de impacto: engajamento, dose recebida, mediadores e efeitos 

colaterais. 

Unidade 4. Projetos em andamento. Aplicações dos aspectos conceituais em avaliação de processo em projetos 

de pesquisa dos discentes. 

Unidade 5. Planejamento, design, condução e análise em avaliação de processo. Relação entre equipes de 

implementação e avaliação. Design e condução: bases fornecidas por avaliações prévias, objetivos e questões de 

pesquisa, seleção de métodos de coleta de dados, amostragem, cronograma. Análise de dados quantitativos e 

qualitativos. Integração entre achados de avaliação de processo e de resultados. Questões éticas. 



Unidade 6. Divulgação de achados de avaliações de processo. Como e o que divulgar. Divulgação para 

audiências amplas. Publicação científica. Quando divulgar. Questões éticas e políticas. 

  

Estratégias de ensino 
Exposição dialogada, análise crítica de projetos dos pares, relatos de experiência de pesquisadores na área, 

discussão da literatura especializada aplicada ao projeto do discente em avaliação de processo de intervenções 

psicossociais. 

      

Estratégias de avaliação 

1. Entrega a cada aula (exceto aulas sem indicação de leituras, ver cronograma) de um texto breve, 

contendo 1 a 2 páginas, discutindo as contribuições das leituras do dia para o próprio projeto de 

pesquisa. Esta estratégia visa estimular leituras regulares, semanais, e aplicá-las no aprimoramento do 

projeto de pesquisa do discente, preferencialmente associado à sua tese ou dissertação. Não serão aceitos 

textos entregues com atraso. Valerá 30 pontos. 

2. Apresentação oral acerca de um projeto de pesquisa sobre avaliação de processo de uma intervenção 

psicossocial de autoria do discente, preferencialmente associada à sua tese ou dissertação. Deverá 

explicitar modelo lógico da avaliação, aspectos teóricos, questões de pesquisa e objetivos de pesquisa, 

critérios de processo a serem avaliados, estratégias, instrumentos e procedimentos de coleta de dados 

previstos, divulgação dos resultados (e resultados propriamente ditos, se houver) e outros aspectos 

éticos. Valerá 20 pontos. 

3. Trabalho final: um artigo científico, com qualidade suficiente para submissão à publicação, com (a) 

revisão de literatura sobre avaliação de processo de intervenções na área de interesse do discente (para 

os que ainda estiverem em fase de projeto) ou (b) com resultados de uma avaliação de processo de uma 

intervenção relativa à tese ou dissertação do discente (para os que já tiverem dados coletados). Valerá 50 

pontos. 

 

Sistema de menções: 

  SS - 90 a 100 pontos; MS - 70 a 89; MM - 50 a 69; MI - 30 a 49; II - 10 a 29;  

  SR-25% de faltas (independente do cumprimento das tarefas). 
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