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INTRODUCAO

Os avangos tecnoldgicos e novas terapéuticas implementadas na area de satde
fazem com que a quantidade de informacdo cientifica publicada em periddicos
incremente-se significativamente todos os anos. Resulta impossivel para os cientistas e
tomadores de decisdes em saude se manter atualizados, identificar as informagdes de
qualidade e implementar na pratica didria as medidas mais custo-efetivas baseados na
literatura. Para tentar solucionar este problema, tem se adotado como nivel maximo de
evidéncia cientifica na 4rea de saude, as revisdes sistematicas (RS) e meta-analise (M).
Trata-se de um método de revisdo da literatura cientifica que utiliza uma metodologia
diferente da conhecida revisdo de literatura, revisdo dos especialistas, revisdo tematica,
revisdo narrativa e tantas outras formas de revisdes'. A RS segue um método rigoroso e
amplamente estudado por metodélogos e epidemiologistas que buscam a objetividade
na produgio de evidéncias cientificas”™. O objetivo de se fazer uma RS ¢é obter
respostas para temas controversos, resultados conflitantes, existéncia de diversos
estudos similares em diferentes contextos, necessidade de informagdo valida para
estabelecer guias de conduta da pratica médica, ou para auxiliar nas decisdes dos que
gerenciam programas ou instituicdes de satde, por exemplo. Além de providenciar
informagdo de forma sintética as RS também ajudam a identificar areas onde ¢
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necessaria maior investigacdo, ou ao contrario, onde ¢ redundante ou até ndo ético’. O
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valor de se fazer uma RS se encontra na possibilidade de que através dela sdo
localizados com exaustividade todos os estudos existentes ao redor do mundo sobre a
questdo. Mais importante ainda ¢ que ¢ feita uma avalia¢do individual de cada trabalho,
detectando desta forma os estudos metodologicamente validos e que podem contribuir
para a produ¢do de nova evidencia cientifica. Entende-se entdo que a RS retne, avalia
criticamente e sintetiza informagdes validas provenientes dos estudos originais com o
propésito de responder perguntas claras, objetivas e importantes para a saude’. As RS
sdo consideradas a literatura de maior nivel de evidéncia cientifica para as decisdes da
pratica e das politicas de saude®. O método consta de varias etapas: primeiro se elabora
um protocolo onde deve haver uma pergunta clara sobre o que se estd investigando,
critérios de inclusdo e de exclusdo de estudos, tais como tipos de desenhos de pesquisa
que serdo considerados para analise, se havera limites por idiomas e datas e outros
detalhes relacionados propriamente ao tema da revisdo. Deve ainda estar previsto que
método sera utilizado na avaliacdo dos estudos encontrados, testando a homogeneidade
dos resultados obtidos entre os diferentes estudos, o que permite realizar uma analise
conjunta dos dados, ou seja, a meta-analise.

O primeiro passo ao comegar uma RS, consiste na localizagdo dos estudos, para
isso sdo utilizadas as bases de dados bibliograficas, os catdlogos de bibliotecas e de
instituicdes, sites e as ferramentas de busca na internet. A busca tera que ser exaustiva e
ndo restrita a literatura publicada ou indexada. A literatura cinzenta também ¢ levada em
consideragdo e esta previsto ainda consultar manualmente documentos nao disponiveis
on line, e a consulta pessoal a pessoas ou grupos que pesquisem na area tematica da RS.
Para tal sdo montadas estratégias de buscas usando palavras-chave, tesauros e
vocabuldrios controlados e estabelecendo as mais diversas combinagdes sofisticadas.
Constitui parte indispensavel do relato de uma RS apresentar as estratégias utilizadas
para que, levando em conta que a RS pode e deve ser atualizada na medida em que
novos estudos sejam realizados, possam ser replicadas e também para que seja detectada
a validez da busca. Depois da coleta dos estudos se fard a avaliacdo de cada estudo
selecionado, a coleta dos dados e por ultimo a analise e interpretagio dos resultados’.

No obstante estar bastante difundido o método e o grande aumento da
publicacdo de RS, a qualidade esta sempre em questdo. Diversos estudos de avaliagdo
estdo sendo publicados e os resultados nio sio sempre positivos’™. N&o somente a falta
de rigor na aplicacdo do método ocasiona a baixa qualidade, ndo existe consenso em

alguns itens, e principalmente ndo existem suficientes ferramentas que avaliem a



qualidade dos diferentes métodos de pesquisa dos estudos originais. E, por exemplo, o
caso dos estudos qualitativos, onde hd controvérsia, falta de defini¢des e critérios de
avaliagio’. Por causa disto diversas ferramentas tém sido elaboradas para avaliar a
qualidade das RS. Tradicionalmente duas foram amplamente usada na década de 90 e
até meados de 2000. Sdo a lista de pontuacio de Sacks e colaboradores'’ ¢ a escala de
Oxman e Guyat‘[11 (Overview of Quality Assessment Questionnaire — OQAQ). Mais
recentemente Shea e colaboradores'” se dedicaram a implementar uma ferramenta que
fosse a0 mesmo tempo eficiente e de facil e rapida utilizagdo que resultou numa
combinagdo daquelas duas ferramentas. No rigoroso processo de validacdo a que a
equipe submeteu sua ferramenta, passou de 37 para apenas 11 perguntas que poderiam
ser aplicadas no prazo de 15 minutos por artigo. Convencionaram em chama-la

AMSTAR (A4 Measurement Tool to Assess Reviews). O AMSTAR, foi validado interna
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e externamente e existem diversos trabalhos publicados que dele se utilizaram ™' e
instituicdes que o adoptaram para validagao das RS, como ¢ o caso da Canadian Agency
for Drugs and Technologies in Health'®.

Além do método na execugdo de uma RS a forma como deve ser publicada
também ¢ motivo de normalizagdo por parte de metoddlogos, a exemplo do Preferred
Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-Analyses (PRISMA)'®. Uma RS tem
que especificar detalhadamente os passos e decisdes tomadas durante o processo, por
exemplo, que bases de dados foram procuradas, quais estratégias de busca e os termos
utilizados para as buscas dos estudos, os resultados de todo esse percurso pontuando a
quantidade de artigos encontrados também fazem parte do processo.

E de se esperar, por exemplo, que no relato aparecam quantas pessoas
participaram da revisdo, das buscas e da selecdo e como foram resolvidos os problemas
de discordancia nas decisdes de inclusdo ou exclusdo dos estudos. Inserir a declaragdo
de conflitos de interesse dos autores da RS assim como dos estudos que foram
incluidos, além do esclarecimento sobre os financiamentos recebidos. Estes dados sdo
de extrema importancia para que possa ser julgada a ocorréncia de interferéncias ou
influéncias nos resultados'”.

Por todo o exposto pode-se perceber que trata-se de um trabalho meticuloso, de
alta complexidade e ¢ por esta mesma razdo que muitas vezes encontram-se RS que nao
seguiram o método e como consequéncia a sua qualidade ¢ baixa. Instituicdes como a
Colabora¢ao Cochrane, composta de grupos tematicos espalhados ao redor do mundo,

se dedicam especificamente a producdo de RS de alta qualidade e para isso divulgam



gratuitamente manuais que especificam cada detalhe do método’. Mas a realidade
mostra que existem diversas RS publicadas que ndo atendem aos critérios de qualidade”
8,20

Parte desta situacdo poderia ser atribuida aos periodicos cientificos e suas
normas de publicacdo’’. E sabido que os periddicos para terem publicagdes de
qualidade, implementam diferentes metodologias como normas de submissdo dos
trabalhos, a revisdo por pares e decisdo dos editores antes da sua publica¢do. As normas
que orientam como deve ser apresentado cada tipo de trabalho para determinado
periodico guiam e a0 mesmo tempo julgam grande parte da qualidade de um artigo. Os
revisores através do seu parecer avalizam e também alertam para vieses, defeitos,
inconsisténcias e métodos inadequadamente aplicados aos trabalhos.

Diante disto ¢ bastante ldgico pensar que se os periddicos sdo exigentes e
rigorosos em suas normas e revisodes, os trabalhos finalmente publicados também terdo
um nivel de qualidade superior. Desta forma poder-se-ia dizer que os periddicos
contribuem com a qualidade das RS publicadas.

Muitos dos reconhecidos periddicos internacionais explicitam em suas normas
que os autores para submeter uma RS devem seguir um ou outro método ja validado e
conhecido™>*. O acordo editorial de periddicos biomédicos (Uniform Requirement for
Manuscripts Submitted to Biomedical Journals) do International Committee for Medical
Journal Editor”> conhecido como norma de Vancouver, é o norte da maioria dos
periddicos da area de satde. Ali sdo estabelecidos todos os critérios e requisitos que
devem ser seguidos pelos autores, passando pelas normas éticas e até as das referencias
bibliograficas. Mesmo aderindo ao acordo de Vancouver os periddicos especificam
ferramentas aceitaveis para todo tipo de desenho de estudos submetidos, inclusive das
RS e M. Existe também uma rede internacional dedicada a contribuir com a qualidade e
a transparéncia da pesquisa em saide chamada Equator Network™ e sustentada por
importantes organizagdes, dentre elas a Organizagdo Mundial de Saude, em cujo site ¢
disponibilizado, entre outras coisas, todo tipo de ferramentas que auxiliam na execugao
e relato das pesquisas. Com isto se quer enfatizar que existem formas validadas que
servem de guia para produzir pesquisa de qualidade em quase todos os campos.

Pensando dessa forma e levando em consideragdo o aumento notdrio da
publicacdo de RS brasileiras, tanto em periddicos brasileiros como estrangeiros € que
implementou-se esta pesquisa que objetiva confrontar a qualidade das RS brasileiras

publicadas em periddicos brasileiros com a normas de publicacdo desses mesmos



periddicos. Parte-se da hipdtese de que a decisdo editorial de publicar RS ndao vem
atrelada a uma exigéncia dos autores seguirem uma metodologia valida para a
submissdo de RS e M e que tal vez isso reflita a baixa qualidade das mesmas quando

submetidas a uma ferramenta de avaliagdo reconhecida.

METODOLOGIA

Pergunta da RS:

Qual a qualidade metodologiva das Rs brasileiras publicadas em periddicos brasileiros?

Critérios de inclusio:

1) se declarar RS ou M no titulo, no resumo ou perante a duvida na se¢ao de Introducgdo
ou Métodos do texto completo;

2) serem de temas de medicina e/ou saude publica — para este item foi considerado
apenas o escopo tematico do periddico em que foi publicado o estudo;

3) serem estudos quantitativos uma vez que a ferramenta de avaliacdo ¢ validada apenas
para este tipo de estudos;

4) serem de autoria de brasileiros — para isso foi considerada a instituicdo e enderegos
dos autores, sendo que ao menos um autor deveria ser brasileiro e/ou pertencer a
instituicao brasileira;

5) estarem publicadas em perioddicos brasileiros;

6) terem sido publicadas durante o ano de 2011.

Critérios de exclusao:

1) RS de autores estrangeiros publicadas em periddicos brasileiros

Fontes de busca:

Lilacs - Literatura Latino-americana ¢ do Caribe em Ciéncias da Saude, Medline no
PubMed, Web of Sience, Scopus, Biological Abstract e a biblioteca digital SciELO.
Busca manual em revistas brasileiras ndo indexadas. Para isso se fez um levantamento
prévio na base Seriados em Ciéncias da Satde (SeCS) de revistas da area de medicina e

satde publica que ndo estivessem indexadas em nenhuma das bases ja procuradas

Estratégias de buscas:



As estratégias de busca sdo especificas para cada base de dados. Como se trata da
localizacdo de estudos brasileiros foi estabelecido que a base Lilacs seja a primeira a ser
trabalhada por seu carater regional. As buscas no Lilacs serdo efetuadas utilizando dois
dos recursos da base de dados por terem sido detectadas diferencas no uso de um ou
outro: formulario iAH e pesquisa no Portal Lilacs da Biblioteca Virtual em Saude

(BVS) (http://lilacs.bvsalud.org).

A pesquisa no Medline/PubMed permite estratégias variadas e filtros mais eficientes,
assim como uma exportacao de dados sem complicagdes.

A busca na base SciELO se fard no recurso de busca da base e ativando o filtro de data
para o ano de 2011.

Nas demais bases serdo utilizadas estratégias especificas para cada uma. As estratégias
estdo detalhadas nos quadros 1 a 8.

Todos os resultados serdo exportados para o programa de referencias EndNote X5, onde
sera primeiramente verificada a existéncia de duplicados a partir da base Lilacs e das
outras em diante. Apds serd conferida a confiabilidade e completeza dos dados.
Também serdo retirados os registros de documentos que ndo sejam artigos de revistas.
Por ultimo sera realizada a exportagdo dos dados para um arquivo Excel. Montar-se-a
uma base de dados onde sera mais uma vez verificada a existéncia de registros

duplicados a partir de buscas separadas por autor, titulo, periddico ou paginas do artigo.

Selecio e analise dos dados:
A selecdo, a andlise e o levantamento dos dados serdo feitos por dois revisores (MSMS

e JIC), as divergéncias resolvidas por consenso apds nova revisao do artigo em questao.

Avalia¢do da qualidade dos estudos

Para a avaliacdo dos estudos utilizar-se-4 a ferramenta validada AMSTAR. Esta
ferramenta consiste de 11 perguntas destinadas a apurar quao rigorosos foram os autores
na realizagdo da RS em pontos chaves do método. Cada resposta recebe uma pontuagao
equivalente a 1 ponto por resposta positiva. Ao final da avaliacdo de todos os itens o
trabalho ¢ classificado segundo sua qualidade em: baixa (de 0 a 4 pontos), moderada (de
5 a 8 pontos) ou alta (de 9 pontos ou mais). Para sua utilizagdo primeiro foi solicitada a
autorizacdo aos autores e depois foi realizada a tradugdo para o portugués que foi, por
sua vez, posteriormente validada com a consulta a especialistas da area de avaliagdo de

RS (anexo 1).



Serd aplicado o AMSTAR a cada uma das revisdes selecionadas por cada um dos
revisores de forma independente e cega, e apds serdo confrontados os resultados e
calculado o grau de concordancia nas avaliagdes através do teste de Kappa, que ¢ uma
medida baseada no nimero de respostas concordantes, ou seja, no nimero de casos cujo

resultado ¢ o mesmo entre os avaliadores.

Complemento da pesquisa

Como complemento para a andlise sera feito um levantamento das politicas e
normas de submissdo e publicacdo de cada um dos periddicos em que as revisdes
selecionadas tinham sido publicadas, em seus respectivos sites. Para avaliar estas
informagdes, primeiro foi realizado um estudo das politicas e normas de submissdo de
artigos de trés dos principais peridodicos da area de medicina e clinica geral (Jama,
Lancet, e British Medical Journal). Esta avaliagdo serviu para verificar como sao
veiculadas essas normas e quais os parametros aos quais os autores devem se ajustar
para submeter uma RS nesses periodicos. Tomando como modelo essas normas foram
elaboradas 3 perguntas que serdo aplicadas a cada periddico:

1) Define Revisdo sistematica e/ou Metanalise como tipo de trabalho aceito para
publicar?;

2) Especifica normas que devem ser seguidas para apresentacdo desse tipo de
trabalho? e

3) Especifica ferramentas e/ou manuais e/ou sites para obter ferramentas que
devem ser utilizadas por quem submete este tipo de trabalho?

Por ultimo sera realizado um confronto entre o resultado da avaliagdo com o

resultado da aplicagdo do AMSTAR das RS e as politicas e normas dos perioddicos.
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Quadro 1. Estratégias de busca na base LILACS (12 margo 2012)

Formuldrio iAH (utilizando as 3 linhas do box de pesquisa):

PESQUISA 1:
(((Revisao or review or revision) and (sistematica or systematic)) or (metanalis$ or meta-analysis or metanaylisis or metanalisis))
[Palavras do titulo] or (((Revisao or review or revision) and (sistematica or systematic)) or (metanalis$ or meta-analysis or
metanaylisis or metanalisis)) [Palavras do resumo] and Brasil$ OR BRAZILS [Afiliagdo]

Resultado= 73 registros
PESQUISA 2:
(((Revisao or review or revision) and (sistematica or systematic)) or (metanalis$ or meta-analysis or metanaylisis or metanalisis))
[Palavras] and Brasil$ OR BRAZILS [Palavras]

Resultado: 500 registros
PESQUISA 3:
(((Revisao or review or revision) and (sistematica or systematic)) or (metanalis$ or meta-analysis or metanaylisis or metanalisis))
[Palavras do titulo] or (((Revisao or review or revision) and (sistematica or systematic)) or (metanalis$ or meta-analysis or
metanaylisis or metanalisis)) [Palavras do resumo] and Brasil$ OR BRAZILS [Palavras do titulo]

Resultado: 118 registros

ESTRATEGIA MAS ABRANGENTE
PESQUISA 4:
(((Revisao or review or revision) and (sistemati$ or systematic)) or (metanalis$ or meta-analysis or metanaylisis or metanalisis))
[Palavras do titulo] or (((Revisao or review or revision) and (sistemati$ or systematic)) or (metanalis$ or meta-analysis or
metanaylisis or metanalisis) or (Medline or Lilacs or Cochrane or embase)) [Palavras do resumo]
and Brasil$ or brazil$ or Acre or Alagoas or Amapa or Amazonas or Bahia or Ceara or “Espirito Santo” or Goias or Maranhao or
“Mato Grosso” or “Mato Grosso do Sul” or “Minas Gerais” or Belém or Paraiba or Parana or Pernambuco or Piaui or “Rio de
Janeiro” or “Rio Grande do Norte” or “Rio Grande do Sul” or Rondénia or Roraima or “Santa Catarina” or “Sao Paulo” or Sergipe
or Tocantins or Brasilia or “Rio Branco” or Maceio or Macapa or Manaus or Salvador or Fortaleza or Vitoria or Goiania or “Sao
Luis” or Cuiaba or “Campo Grande” or “Belo Horizonte” or Belem or “Jodo Pessoa” or Curitiba or Recife or Teresina or “Boa Vista”
or “Porto Velho” or Natal or “Porto Alegre” or “Florianopolis” or Aracaju or Palmas or Campinas or "Ribeirao Preto" [Palavras do
resumo]
Resultado= 372
PESQUISA 5:
and Brasil$ or brazil$ or Acre or Alagoas or Amapa or Amazonas or Bahia or Ceara or “Espirito Santo” or Goias or Maranhao or
“Mato Grosso” or “Mato Grosso do Sul” or “Minas Gerais” or Belém* or Paraiba or Parana or Pernambuco or Piaui or “Rio de
Janeiro” or “Rio Grande do Norte” or “Rio Grande do Sul” or Rondénia or Roraima or “Santa Catarina” or “Sao Paulo” or Sergipe
or Tocantins or Brasilia or “Rio Branco” or Maceio or Macapa or Manaus or Salvador or Fortaleza or Vitoria or Goiania or “Sao
Luis” or Cuiaba or “Campo Grande” or “Belo Horizonte” or Belem or “Jodo Pessoa” or Curitiba or Recife or Teresina or “Boa Vista”
or “Porto Velho” or Natal or “Porto Alegre” or “Florianopolis” or Aracaju or Palmas or Campinas or "Ribeirao Preto" [Palavras]
Resultado= 436
*(foi retirado o termo correspondente ao estado de Para, pois confunde muito a pesquisa por causa da preposi¢do, em lugar
disso foi utilizado o termo “ Belém”)

Utilizando a interface do Portal LILACS:
PESQUISA 6:
(((Revisao or review or revision) and (sistematica or systematic)) or (metanalis$ or meta-analysis or metanaylisis or
metanalisis)) and Brasil$ OR BRAZILS [Titulo]

Resultado= 753
PESQUISA 7:
(((Revisao or review or revision) and (sistematica or systematic)) or (metanalis$ or meta-analysis or metanaylisis or
metanalisis)) and (Brasil$ or brazil$ or Acre or Alagoas or Amapa or Amazonas or Bahia or Ceara or Espirito Santo or Goias or
Maranhao or Mato Grosso or Mato Grosso do Sul or Minas Gerais or Belém or Paraiba or Parana or Pernambuco or Piaui or Rio
de Janeiro or Rio Grande do Norte or Rio Grande do Sul or Rondénia or Roraima or Santa Catarina or Sao Paulo or Sergipe or
Tocantins or Brasilia or Rio Branco or Maceio or Macapa or Manaus or Salvador or Fortaleza or Vitoria or Goiania or Sao Luis or
Cuiaba or Campo Grande or Belo Horizonte or Belem or Jodo Pessoa or Curitiba or Recife or Teresina or Boa Vista or Porto Velho
or Natal or Porto Alegre or Florianopolis or Aracaju or Palmas or Campinas or Ribeirao Preto)

Resultado= Néo foram encontrados documentos para sua consulta
PESQUISA 8:
(((Revisao or review or revision) and (sistematica or systematic)) or (metanalis$ or meta-analysis or metanaylisis or metanalisis))
and Brasil$ or Brazil$ [Todos os indices)

Resultado= 2.430
PESQUISA 9:
(((Revisao or review or revision) and (sistematica or systematic)) or (metanalis$ or meta-analysis or metanaylisis or metanalisis))
and Brasil$ or Brazil$ [Titulo]

Resultado= 753

Todos os resultados foram lancandos no programa EndNote e foram retirandas as citagbes de Teses, Dissertagées, Livros e
Capitulos de livros.

Por ultimo os duplicados foram identificados e retirados.

Total recuperado: 1.322 registros

Selecionados os registros de 2011: Resultado Final = 160




Quadro 2. Estratégia utilizada na base Medline no PUBMED 06-06-2012

1. ("review"[Publication Type] OR "review literature as topic"[MeSH Terms] OR "systematic review"[All Fields] OR
(systematic[TIAB] AND review[TIAB])) OR (METANALYSIS[AIl Fields] OR "meta-analysis as topic"[MeSH Terms] OR "meta-
analysis"[All Fields] OR "metaanalysis"[All Fields]) AND (("medline"[MeSH Terms] OR "medline"[AB]) OR ("pubmed"[MeSH
Terms] OR "pubmed"[AB]) OR COCHRANE[AB] OR EMBASE[AB] OR "lilacs"[AB]) OR DATABASE[AB] OR "search strategy"[AB])
AND ((brasil[TI] OR brasileira[TI] OR brasileiro[TI] OR brasileiros[TI] OR brasilense[TI] OR brasilensis[TI] OR brasilia[TI] OR
brasilian[TI] OR brasiliana[Tl] OR brasilians[TI] OR brasilien[TI] OR brasiliense[TI] OR brasilienses[TI] OR brasiliensi[TI] OR
brasiliensis[TI]) OR (brazil[TI] OR “brazil'[TI] OR brazil's[TI] OR brazilan[TI] OR brazilean[TI] OR brazilense[TI] OR brazilensis[TI]
OR braziliam[TI] OR brazilian[TI] OR brazilian/portuguese[TI] OR brazilian'[TI] OR brazilian's[TI] OR brazilians[TI] OR
braziliense[TI] OR braziliensis[TI]) OR BRASIL[AD] OR BRAZIL[AD]) = 2287

2. Search ("review"[Publication Type] OR "review literature as topic"[MeSH Terms] OR "systematic review"[All Fields] OR
(systematic[TIAB] AND review[TIAB])) OR (METANALYSIS[AIl Fields] OR "meta-analysis as topic"[MeSH Terms] OR "meta-
analysis"[All Fields] OR "metaanalysis"[All Fields]) AND ("medline"[MeSH Terms] OR "medline"[TIAB] OR "pubmed"[MeSH
Terms] OR "pubmed"[TIAB] OR COCHRANE[TIAB] OR EMBASE[TIAB] OR "lilacs"[TIAB] OR DATABASE[TIAB] OR "search
strategy"[TIAB]) AND (brasil[TI] OR brazil[TI] OR Brasil[AD] OR Brazil[AD]) = 1207

3. ("review"[Publication Type] OR "review literature as topic"[MeSH Terms] OR "systematic review"[All Fields] OR
(systematic[TIAB] AND review[TIAB])) OR (METANALYSIS[AIl Fields] OR "meta-analysis as topic"[MeSH Terms] OR "meta-
analysis"[All Fields] OR "meta-analysis as topic"[All Fields] OR "metaanalysis"[All Fields]) AND (MEDLINE[AB] OR PUBMED[AB]
OR COCHRANE[AB] OR EMBASE[AB] OR LILACS[AB] OR DATABASE[AB] OR “search strategy”[AB]) AND (BRASIL*[TI] OR
BRAZIL*[TI] OR BRASIL[AD] OR BRAZIL[AD]) = 1224

4. #1 NOT #3 = 1063
5. #4 AND SYSTEMATIC REVIEWS = 35
6. #4 AND META-ANALYSIS =0
7. #4 AND REVIEW =0
8. #3 OR 5=1259
9.#1 NOT #2 = 1080
10. #9 AND AND SYSTEMATIC REVIEWS = 44
11. #9 AND META-ANALYSIS =14
12. #9 AND REVIEW = 3
13.#2 OR #10 OR #11 OR #12 = 1258
Selecionadas as de 2011
Resultado final: 219




Quadro 3. Estratégia na base BIOLOGICAL ABSTRACT 07 12 2012

Systematic review#.mp. [mp=abstract, biosystematics codes, original language
book title (non-english), book title (english), chemicals & biochemicals, concept
1 |codes, diseases, geopolitical locations, gene name, major concepts, miscellaneous | 1502
descriptors, methods & equipment, organisms, parts, structures& systems of
organisms, sequence data, super taxa, title, time, taxa notes]

(metanalysis or meta-analysis).mp. [mp=abstract, biosystematics codes, original
language book title (non-english), book title (english), chemicals & biochemicals,
2 | concept codes, diseases, geopolitical locations, gene name, major concepts, 15650
miscellaneous descriptors, methods & equipment, organisms, parts, structures&
systems of organisms, sequence data, super taxa, title, time, taxa notes]

3 |exp Brazil/ 25815

(Brazil or Brasil).mp. [mp=abstract, biosystematics codes, original language book
title (non-english), book title (english), chemicals & biochemicals, concept codes,
4 |diseases, geopolitical locations, gene name, major concepts, miscellaneous 48239
descriptors, methods & equipment, organisms, parts, structures& systems of
organisms, sequence data, super taxa, title, time, taxa notes]

5 | (Brazil or Brasil).ab,ti. 38786
6 | (Brasil or Brazil).ab. or (Brasil orBrazil).ti. 38786
7 |3or4orS 48239
8 |lor2 16754
9 |7and8 59

10| "2011".yr. 407752

1119 and 10 12




Quadro 4. Estratégia na base Scopus - 3 dezembro de 2012

ADVANCED SEARCH

(TITLE-ABS-KEY(systematic) AND TITLE-ABS-KEY(review)) OR (TITLE-ABS-KEY(metanalysis)
OR TITLE-ABS-KEY(meta-analysis) OR TITLE-ABS-KEY(“systematic review”)) AND

(AFFILCOUNTRY (brazil) OR AFFILORG(brazil) OR TITLE-ABS-KEY(Brasil*) OR TITLE-ABS-
KEY(Brazil*) AND (LIMIT-TO(PUBYEAR, 2011)) 481

DUPLICADOS RETIRADOS FICARAM 453




Quadro 5. Estratégia na base WEB OF SCIENCE - 06.12.2012

D \ | [NAO DUPLICADOS = 339 \
[#][ 348 |[#5 AND #4
7 Refinedby: PublicationYears=( 2011 )

IDatabases=SCI-EXPANDED, SSCI, A&HCI, CPCI-S,
CPCI-SSH Timespan=AllYears
Lemmatization=0On

#|| 1,710 |#5 AND #4

6 IDatabases=SCI-EXPANDED, SSCI, A&HCI, CPCI-S,
CPCI-SSH Timespan=AllYears

Lemmatization=0On

#3 OR #2

IDatabases=SCI-EXPANDED, SSCI, A&HCI, CPCI-S,
CPCI-SSH Timespan=AllYears

Lemmatization=0On

513,899 |Address=(Brazil OR Brasil) OR Organization-
Enhanced=(Brazil OR Brasil) OR Topic=(Brazil OR
Brasil)

IDatabases=SCI-EXPANDED, SSCI, A&HCI, CPCI-S,
CPCI-SSH Timespan=AllYears

Lemmatization=0On

s s ]|
o
o]
%
S
oo

NES

Topic=(metanalysis) OR Topic=(meta-analysis)
IDatabases=SCI-EXPANDED, SSCI, A&HCI, CPCI-S,
CPCI-SSH Timespan=AllYears

Lemmatization=On

W # ||
)]
N
"\]
o)
Q

Topic=(systematic) AND Topic=(review*)
IDatabases=SCI-EXPANDED, SSCI, A&HCI, CPCI-S,
CPCI-SSH Timespan=AllYears

Lemmatization=On

S
[}
(@)}
F
o0
)}

Quadro 6. Estratégia na base DARE 18 dezembro 2012

Acesso ao site da Biblioteca Cochrane, na BVS, mas ndo oferecia condicdo nenhuma de
buscar pois apenas pode ser filtrado por titulo, autor ou assunto.

Acesso ao DARE online http://onlinelibrary.wiley.com/cochranelibrary/search

Ali permite fazer pesquisa pelo texto completo do Resumo estruturado DARE, que inclui a
referencia.

Intenta-se uma estratégia com os termos Brazil or Brasil, e o resultado foi de 25

Dos quais 12 eram repetidos com outras bases

Procurou-se cada uma das 13 revisGes restantes e acessou-se seu contetido para examinar
se 0s autores eram brasileiros ou nao.

Apenas 1 era de autores brasileiros

Mas esta era de um periddico ndo brasileiro.

Por tanto nao sobrou nenhuma RS da pesquisa no DARE




Quadro 7. Estratégia na biblioteca digital SCiELO 20-8-2012

http://search.scielo.org/index.php

((revisao or review or revision) and (sistematica or systematic)) or (meta-analysis or
metanalise or metanalisis)

FILTRO ANO 2011 =192
SELECIONADAS = 169

Quadro 8. Busca manual - 7/12/2012

REVISTAS BRASILEIRAS DE MEDICINA E SP PUBLICADAS EM 2011

Pesquisa no Portal de Revistas Cientificas em Saude
http://portal.revistas.bvs.br/index.php?lang=pt

Resultado 1.351

As revistas que estava correntes em 2011 e que eram de Medicina e Saude Publica foram
acessadas para verificar se cumpriam os seguintes requisitos:

¢ Serde Medicina e/ou Saude Publica

* Nao estar indexada em nenhuma base de dados

* Estarindexada somente em 1 das bases de dados que eu ja tinha pesquisado

* Ser uma revista Corrente durante o ano de 2011
Todas as revistas dentro desses critérios foram entdo acessadas suas edi¢des do ano de
2011. As que estavam online cada titulo foi lido e acessados os resumos e quando houve
duvidas, acessado o texto completo.
Das que nao estavam online e tinham sido indexadas pelo LILACS ou outra base, fez-se uma
busca especifica pelos fasciculos correspondentes ao ano de 2011 na base de dados,
olhando um por um os artigos publicados.
Pra os que ndo estavam indexados e ndo estavam online foi feita uma busca manual em

bibliotecas.




