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PREMIAQAO PARA A PESQUISA CLINICA BRASILEIRA

Com o objetivo de estimular a divulgacio da pesquisa clinica
nacional, indiretamente estimulando a producdo de estudos
clinicos consistentes, a Revista da Associagdo Médica Brasileira
criou o Prémio Professor Liberato Di Dio, cuja primeira
premiagdo (1° e 2° lugares) estd baseada na escolha de traba-
lhos publicados no ano de 2005, levando em consideragéo,
inicialmente, aqueles escolhidos para comentdrio, em cada
ndmero publicado da revista.

A partir dessas publicagdes previamente selecionadas, apli-
caram-se entdo critérios de validade interna e externa e de
hierarquia da evidéncia cientifica para a escolha dos dois melho-
res trabalhos.

Tendo como principio que, dentro da hierarquia da evi-
déncia, estudos com desenho observacional tém seu espaco
garantido de contribuicao, foram selecionados dois trabalhos
que utilizaram desenho do tipo coorte observacional analitico.
Um deles progndstico, e o outro terapéutico; um deles histo-
rico, e o outro de observacdo de resultados terapéuticos; um
deles cirtrgico, e o outro clinico.

Os dois trabalhos procuraram responder a questdes rele-
vantes da pratica médica — | questdo: Qual o beneficio do uso
profilatico de AZT em recém-nascidos de maes portadoras de
HIV, com relagdo ao desenvolvimento, negativacao soroldgica
e transmissdo vertical? 2* questiao: Quais os fatores que diferen-
ciam os pacientes que sangram no pés-operatério da cirurgia de
Warren daqueles que ndo sangram?

Nao abordamos aqui as respostas a essas questdes, no
entanto, analisamos alguns elementos de qualidade que devem
estar presentes para que os resultados (respostas) desses
estudos tenham validade interna (consisténcia), bem como
validade externa (relevancia clinica).

Em relagdo a validade interna, ambos os trabalhos, dentro
das limitagdes préprias do estudo observacional, t&m os princi-
pais elementos (New Castle-Otawa Scale), que Ihes conferem
consisténcia: os pacientes selecionados, expostos e ndo expos-
tos a intervencao, ou com a presenca ou nao do indicador, sdo
representativos de um cendrio clinico real; a exposicao ou o
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indicador é verificado por métodos adequados de registro; os
desfechos claramente ndo estavam presentes no inicio do
estudo, sendo obtidos por meio de registros apropriados; o
tempo de seguimento foi adequado e suficiente para que os
desfechos pudessem ocorrer.

Sabemos que ambos os trabalhos comprovam a associacao
entre o fator progndstico ou a intervencao e o desfecho,
entretanto, ndo tém o poder de estabelecer vinculo causa-
efeito, o que poderia ser obtido por meio de ensaios clinicos
randomizados (ECR). No caso do estudo clinico, por limitagdo
ética, o ECR ndo pode ser realizado. Ja o estudo cirlrgico tem
como limitacao principal o fato dos fatores progndsticos serem
marcadores de gravidade de doenca, o que permitiria poucas
propostas futuras de intervencao, a serem estudadas por
meio de ECR. Tais limitagdes fazem dos desenhos de estudo
utilizados a melhor evidéncia disponivel para responder as duas
questoes clinicas, conferindo validade externa (aplicabilidade)
para ambos.

Por fim, ao avaliarmos criticamente os estudos, frente a
forca da evidéncia cientifica (EBM Centre — Oxford), podemos
definir o 1° e 2° lugar: O estudo de observacao de resultados
terapéuticos (outcomes research) confere uma forca de
evidéncia 2C, menos consistente do que aquela obtida no
estudo coorte histérico progndstico, 2B. O estudo cirlrgico —
Ferreira FG, Saliture Neto FT, Santos MF, Assef |C; Szutan LA,
Capua Junior A. Fatores preditores de recidiva hemorrdgica em
cirréticos submetidos a cirurgia de Warren. RAMB 2005; 51(5):
261-4, entdo, sera premiado em |° lugar, e o estudo clinico —
Yoshimoto CE, Diniz EMA, Vaz FAC. Evolucdo clinica e
laboratorial de recém-nascidos de maes HIV positivas. RAMB
2005; 51(2): 100-5, em 2° lugar.

Independentemente da premiacao, deve ser ainda conside-
rado que o possivel aprimoramento, por meio da extensao e da
pronta reprodutividade desses dois estudos a outros centros
clinicos, tornam a divulgagao dessas publicacdes extremamente
relevante para o cendrio clinico nacional.
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