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Revisdo sistematica e prdatica baseada em evidéncias na tomada de
decisao em satde

Ha algum tempo o tema revisao sistematica vem sendo a “bola da vez”
na area académica da satde. Ha uns 30 anos, o profissional podia ler
toda a literatura do seu campo, ao esquadrinhar as colegdes de revistas
médicas na biblioteca. Hoje, 6.000 artigos sdo publicados por dia. E ai
que emerge a importancia da revisao sistematica.

O fisico, fil6sofo e matematico francés René Descartes (1596-1650), um
dos pioneiros do método cientifico, em seu Discurso sobre o Método
(1637) listou quatro preceitos basicos, um dos quais era: “Realizar
periodicamente revisdes cuidadosas”. Um século mais tarde, o médico
escocés James Lind (1716-1790) foi pioneiro ao publicar um ensaio
clinico aleatério, sobre o efeito da vitamina C para o tratamento do
escorbuto entre marinheiros a bordo da fragata de guerra Salisbury, em
1747. Os primeiros ensaios clinicos em Fisioterapia foram publicados
por Colebrook em 1929, que avaliou os efeitos da irradiagao ultravioleta
em criangas escolares, e por Doull et al. em 1931, que abordou a mesma
irradiacdo em criangas com problemas respiratérios. A primeira revisao
sistematica em Fisioterapia foi publicada em 1975 pelo sueco Kolind-
Sorensen, que estabeleceu os efeitos dos tratamentos sobre as lesoes
ligamentares do tornozelo.

Entre o primeiro ensaio clinico e a primeira revisdo sistematica em
Fisioterapia, porém, ha um divisor de dguas: o médico e professor escocés
Archibald Cochrane (1909-1988). Seu livro Effectiveness and efficiency:
random reflections on health services (1972) lancava um desafio a
comunidade médica sobre o recurso aos ensaios clinicos aleatérios. Ao
mesmo tempo, reconhecia que quem precisa tomar decisdes nem sempre
tem acesso a revisdes confidveis sobre a evidéncia disponivel, escrevendo
mais tarde: “F seguramente uma critica séria a nossa profissdo que nao
tenhamos organizado um sumario critico por especialidade e
subespecialidade, atualizado periodicamente, de todos os ensaios
clinicos aleatérios relevantes”. Foi como uma resposta a seu mestre
Archie, que insistentemente o advertia para a atualizacao das revisoes
sistematicas desses ensaios, que lain Chalmers criou em 1993 a
Colaboracao Cochrane. Seu objetivo é preparar, manter e promover o
acesso a revisoes sistematicas dos efeitos das intervengdes em salde,
reunindo informacgao de qualidade para dar suporte a tomada de decisoes
nos cuidados em satde.
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Mas, o que é mesmo uma revisao sistematica? De forma simples, tenta
reunir todos os ensaios que se encaixam em critérios preestabelecidos a
fim de responder uma questao clinica especifica. Ainda, usa um método
sistematico (como o préprio nome indica) e explicito de modo a
minimizar erros e apresentar resultados confiaveis, para guiar a tomada
de decisdes. Para além dessa definicao, ratificada pela Colaboragao
Cochrane, algumas caracteristicas devem ser observadas: definicao
extremamente clara dos objetivos com critérios de elegibilidade dos
ensaios clinicos, um método reprodutivel, livre de vieses; uma busca
ampla em bases de dados (nacionais e internacionais, sem restricao de
lingua) para identificar todos os estudos (significa todos mesmo) que se
encaixariam nos critérios de elegibilidade; uma criteriosa avaliagao da
validade dos achados dos estudos incluidos (avaliacao dos riscos de
vieses); e uma apresentacao minuciosa, uma sintese das caracteristicas
e achados dos estudos analisados. Quando a revisao recorre a analise
estatistica, da-se o nome de metanalise: a combinacao dos resultados
dos desfechos primarios e secunddrios fornece estimativas mais precisas
dos efeitos de um determinado tratamento.

Urge, portanto, a realizacdo de revisdes sistematicas de tratamento ou
prevencao, que sigam os preceitos estabelecidos pela Colaboragao
Cochrane. Nas instituicdes de ensino superior, as vezes se incorre em
modismo ou banalizacao; muitos trabalhos de conclusao de curso, ou
na propria pés-graduagao stricto sensu, nao primam pela qualidade da
revisdo. Tais estudos encontram possibilidade de publicacado em nossas
revistas. Isso é preocupante, pois o equivoco do trabalho encontra eco
nas publicacoes, havendo disseminacdao do conhecimento sem
qualidade. N6s todos — e comego por mim mesmo — professores,
orientadores e fisioterapeutas precisamos urgentemente aumentar nossa
vigilancia epistémica por meio da capacitacao e instrucao de todas as
pessoas de nosso convivio académico — e, assim, ao realizar estudos
sérios, contribuir de fato para a profissdao, para a pratica baseada em
evidéncias e para a redugao das incertezas durante a tomada de decisao
quanto a sadde funcional.
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