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Abstract

Jardim, 136 - Vila Matias, Santos, SP, 11015-020, Brasil
(e-mail: johnny.almeida@outlook.com).

Objetivo Avaliar a qualidade metodologica das revisoes sistematicas para tratamento
cirtrgico e ndo cirtrgico de individuos com sindrome do manguito rotador; comparar,
através do instrumento Assessingthemethodologicalqualityofsystematic reviews(AMS-
TAR, na sigla em inglés), a qualidade dos estudos encontrados nas bases de dados
Cochrane Library, PubMed (Publisher Medline), EMBASE e Qinsight.

Métodos Trata-se de um estudo transversal descritivo e comparativo, em que dois
autores independentes analisaram, por meio do instrumento AMSTAR, a qualidade
metodoldgica das revisdes sistematicas Cochrane e ndaoCochrane sobre tratamento de
individuos com diagnéstico de sindrome do manguito rotador.

Resultados 76 revisdes sistematicas foram avaliadas pelo instrumento AMSTAR. O
escore médio geral foi de 6,1(£2,1) e a média por base de dados foi 9,1(4-0,9) para as
revisoes Cochrane e 5,7(+1,8) para as ndo Cochrane. O item de menor pontuagdo do
AMSTAR foi 11, relacionada a exibicao dos conflitos de interesse da publicagao. Em uma
analise comparativa do escore da variavel final, houve uma diferenca estatistica entre
os estudos Cochrane e naoCochrane.

Conclusao De acordo com o presenteestudo, revisGes sistematicas utilizando a
metodologia Cochrane tém uma melhor qualidade metodolégica em comparagdo
com estudos ndoCochrane sobre o tratamento de disfun¢ées do manguito rotador.

Objective To evaluate the methodological quality of systematic reviews for the
surgical and nonsurgical treatment of individuals with rotator cuff syndrome; to
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compare, through the Assessing the methodological quality of systematic reviews
(AMSTAR)instrument, the quality of studies found in the Cochrane Library, PubMed
(PublisherMedline), EMBASE and Qinsight databases.

Methods This is a descriptive and comparative cross-sectional study, in which two
independent authors analyzed, through the AMSTAR instrument, the methodological
quality of Cochrane and non-Cochrane systematic reviews on the treatment of
individuals diagnosed with rotator cuff syndrome.

Results A total of 76 systematic reviews were evaluated by the AMSTAR instrument.
The overall mean score was 6.1 (£2.1) and the mean per database was 9.1 (£0.9) for
the Cochrane reviews and 5.7 (£1.8) for the non-Cochrane reviews. The lowest-scoring
item of AMSTAR was 11, related to the display of the conflict of interests of the
publication. In a comparative analysis of the final variable score, there was a statistical
difference between the Cochrane and non-Cochrane studies.

Conclusion According to the present study, systematic reviews using the Cochrane
methodology have a better methodological quality compared to non-Cochrane studies

Keywords
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Introducao

As revisdes sistemadticas de ensaios clinicos randomizados
apresentam o maior nivel de evidéncia cientifica para
tomada de decisdes clinicas."? O objetivo desses estudos é
esclarecer as divergéncias encontradas na literatura, de
forma que seja possivel responder a uma pergunta especifica
e sintetizar os achados dos estudos primarios. E essencial um
bom delineamento metodolégico desses estudos para que
intervengdes mais assertivas se tornem possiveis."? Atual-
mente, cerca de 24 instrumentos sdo validados e utilizados
para determinar o nivel de confiabilidade de estudos
cientificos, como por exemplo: Preferred reporting items for
systematic reviews and meta-analyses(PRISMA, na sigla em
inglés) e Assessing the methodological quality of systematic
reviews(AMSTAR, na sigla em inglés).3 OAMSTAR é uma
ferramenta de medicdo validada que avalia a qualidade
metodoldgica das revisdes sistematicas.> Ele possui 11 domi-
nios que avaliam os métodos de construcdo das revisdes
sistematicas.*?

A literatura cientifica indica inimeras formas de trata-
mento para os diversos tipos de lesdes que acometem o
sistema musculoesquelético, como por exemplo, as disfun-
¢des do manguito rotador. Desta forma, torna-se importante
a selecdo de trabalhos com boa fundamentacdo, alto rigor
metodolégico e fontes de informacdo confidveis para uma
maior eficicia no momento da abordagem terapéutica.®’
Evidéncias apontam que as revisdes sistematicas que utili-
zam a metodologia proposta pela colabora¢do Cochrane
possuem um maior rigor metodol6gico quando comparadas
aos trabalhos que nio adotam esta metodologia.®? Desta
forma, o objetivo da presentepesquisa foi avaliar a qualidade
metodolégica das revisdes sistemdticas Cochrane e ndo
Cochrane, acerca do tratamento de individuos com disfun-
¢des do manguito rotador e comparar, através do AMSTAR, a
qualidade dos estudos encontrados na base de dados Coch-
rane, PubMed (Publisher Medline), EMBASE e Qinsight
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on the treatment of rotator cuff dysfunctions.

Métodos

Trata-se de um estudo transversal investigativo descritivo e
comparativo.

Foram incluidas apenas revisdes sistematicas, com meto-
dologia Cochrane e ndo Cochrane, envolvendo quaisquer
tipos de estudos primarios. Foi utilizado como base o termo
“PICOS” (populacdo ou problema |/ intervencdo | controle/
desfecho | desenho de estudo). Ndo houve restricio quanto
ao idioma e data da publicacdo dos estudos.

Foram incluidas revisdes sistematicas em que os sujeitos
de pesquisa fossem individuos de idade > 16 anos, diagnos-
ticados com a sindrome do manguito rotador (sindrome do
impacto, bursite subacromial, tendinose ou tendinopatia
de estruturas do manguito rotador, ruptura parcial ou total
de estruturas do manguito rotador e tendinose ou tendino-
patiacalcificante de estruturas do manguito rotador) inde-
pendentemente do tempo de evolucdo da doenga, tratados
de forma ndo cirdrgica ou cirtrgica. Foram excluidos apenas
os estudos que ndo possuiam confirmac¢do diagndstica da
doenga.

Abusca foirealizada por dois autores utilizando os termos
oficiais Medical SubjectHeading(MESH) - (Rotatorcuff, Shoul-
derImpingementSyndrome, shouder joint) nas seguintes bases
de dados: Cochrane Library, PubMed, EMBASE e Qinsight.
Nao houve restri¢des quanto ao idioma e data das publica-
¢Bes durante o processo de busca. As estratégias de buscas
foram traduzidas para cada base de dados. Os estudos foram
selecionados por Gnico avaliador respeitando os critérios de
inclusdo descritos. Inicialmente, ap6s a busca em todas as
bases de dados, foi realizada a remocdo de duplicatas; em
seguida, os artigos foram analisados com base em seus titulos
e resumos; quando as informacgdes contidas nestes dois itens
ndo foram suficientes, partiu-se para a andlise do texto na
integra. Apés estas etapas, com o namero final de estudos
selecionados, foi realizado download para seguimento com
as avaliacdes com o AMSTAR.
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Dois revisores independentes (Kriebel C. F.e Estevam J. A.)
avaliaram a qualidade metodolégica das revisdes sistemdticas
selecionadas utilizando como instrumento o AMSTAR.> Esta
ferramenta possui 11 dominios que investigam os seguintes
aspectos: 1) presenca de um protocolo prévio com aprovagao
ética e objetivos de pesquisa pré-determinados; 2) extracdo e
avaliacdo do material realizada por dois avaliadores indepen-
dentes; 3) busca bibliografica abrangente em pelo menos duas
bases de dados; 4) inclusdo de literatura cinzenta como
critério; 5) presenca de lista ou referéncia aos estudos inclui-
dos e excluidos; 6) presenca de lista ou referéncia dos estudos
incluidos na pesquisa; 7) avaliagdo metodoldgica de cada
estudo incluido e documentag¢do e documentacdo dos resulta-
dos obtidos; 8) formulacao critica das conclusdes com base na
analise metodoldgica; 9) avaliagdo da heterogeneidade de cada
estudo; 10) avaliacdo do viés de publica¢do com a presenga de
graficos ou testes disponiveis; 11) mencdo dos conflitos de
interesse da publicacdo e dos estudos incluidos. Cada questao
possui quatro op¢des de resposta, sendo elas: 1) sim; 2) ndo; 3)
ndo é possivel responder e 4) ndo se aplica. Para o calculo da
pontuacdo final, apenas as respostas positivas (sim) contabi-
lizaram pontos, atribuindo 1 ponto para cada resposta positiva
do questionario.>*

As informacgdes referentes as revisdes sistematicas inclui-
das no presenteestudo foram registradas no software Excel
(Microsoft Corporation, Redmond, WA, EUA) para a criagdo
da base de dados. O material coletado foi analisado no
software R versdo 3.4.0 (R Foundation for StatisticalCompu-
ting, Viena, Austria) Para a apuracio, foi empregada a analise
de variancia com um fator fixo e o método de comparagdes
fixas de Tukey. Utilizou-se para este trabalho um niimero de
significincia dep< 0,05. Foram aplicadas ferramentas do
software Excel® para mensuracio de algumas variaveis
como média, desvio padrdo e percentual de notas obtidas
pelos estudos ap6s avaliagdo com o AMSTAR.

0 estudo foi encaminhado ao comité de ética em pesquisa
da Universidade Federal de S3o Paulo, com aprovagdo em
16/07/2017-CEUAX n°5960140717

Resultados

Foram analisadas 76 revisbes sistematicas em diferentes
bases de dados, a saber: 9revisdes sistematicas Cochrane

Final sum of AMSTAR points

{5.20%]

0.00% 8.00% 1000 15.00% LT 25,00

Fig. 1 Percentual de estudos que receberam pontuacao a partir da
avaliagdo pelo instrumento AMSTAR.
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que utilizavam a metodologia proposta pela organizacdo
Cochrane e publicadas na Cochrane Library, 26 revisdes
sistemdticas ndo indexadas na base de dados Cochrane
mas que descreviam em seus métodos seguir a metodologia
Cochrane, 6revisdes indexadas na Embase, 26 revisdes inde-
xadas na Pubmed e 10 revisdes indexadas na Qinsite.

Apés a andlise estatistica, observou-se que a média de
pontuagdo para os 76 trabalhos foi de 6,1 (+2,1), sendo 9,1
(£0,9) a média dos estudos com metodologia Cochrane e
indexados na base de dados Cochrane, e 5,7 (+1,8) para os
demais estudos.

A =Figura 1 apresenta a analise da qualidade metodolé-
gica destas revisdes sistemadticas, o percentual de notas
obtidas pelos estudos a partir da analise feita com o AMSTAR.

Os dados referentes aos dominios do AMSTAR com meno-
res pontuacdes entre todos os trabalhos estdo apresentados
na ~Figura 2.

A =Figura 3 mostra a média dos escores obtidos pelos
estudos apés aplicacdo do instrumento AMSTAR.

Para comparar a qualidade das revisdes sistematicas em
relacdo as pontuacgdes finais, foi empregado o modelo de
andlise de variancia com um fator fixo e o método de
comparagdes multiplas de Tukey. Estes dados estdo descritos
na =Tabela 1.

Discussao

As revisoes sistematicas que avaliam ensaios clinicos rando-
mizados apresentam o melhor nivel de evidéncia cientifica.
Sdo modelos de pesquisa que oferecem aos individuos uma
sintese de dados, com a finalidade de embasar, teoricamente,
as praticas clinicas, e guiar a constru¢do de novos projetos;

1em 1 3.B0%

3.80%

tem 7 R

AMSTAR domains

tem & 23,30%
23.30%

1em 1o S0.80%

A 60 BO% 100 120

Fig. 2 Itens de menor pontuagdo geral de acordo com avaliagdo pelo
instrumento AMSTAR.

10

= Final Count
2

T T

Caochrang RNI Qinsite

Embase  Pubmed

Fig. 3 Perfis médios dos estudos, de acordo com a pontuacdo final
obtida pelo instrumento AMSTAR.
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Tabela 1 Resultado da comparacdo entre as revisoes sistematicas

Comparagoes Niveldescritivo
RNI Cochrane 0,001
Embase Cochrane 0,014
Pubmed Cochrane 0,001
Qinsite Cochrane 0,001
Embase RNI 0,999
Pubmed RNI 0,494
Qinsite RNI 0,672
Pubmed Embase 0,943
Qinsite Embase 0,943
Qinsite Pubmed 0,999

para isto, é importante que este material seja claro, explicito
e passivel de reproducdo; além disso, para agregar valor ao
instrumento, os estudos primarios devem possuir alto rigor
metodolégico. Apenas desta forma sera possivel a tomada de
decisdo clinica com base em evidéncia cientifica.'®'

O presenteestudo avaliou 76 revisdes sistematicas acerca
do tratamento para disfun¢des do manguito rotador, sele-
cionadas em bases de dados distintas. Ha dados consistentes
que demonstram uma maior qualidade metodolégica dos
estudos que utilizam a metodologia proposta pela colabora-
¢do Cochrane pararevisdes sistematicas em comparagdo com
os estudos que ndo seguem esta metodologia, achado este
que corrobora com um trabalho que comparou, utilizando
deste mesmo instrumento, a qualidade das revisdes siste-
maticas Cochrane e ndo Cochrane relacionadas a interven-
¢des em satide."?

Alguns desafios foram encontrados no momento da
avaliacdo das revisdes sistematicas. Nota-se que as revi-
soes de metodologia ndo Cochrane possuem informagdes
limitadas, dados insuficientes ou ausentes, o que dificulta
a determinacgdo de pontos pelo AMSTAR, como por exem-
plo, a andlise da qualidade de todos os estudos primarios
inclusos, delineamento do escrito a partir de um protocolo
inicial, viés de publicacdo, lista dos trabalhos que foram
excluidos da revisdo sistemdtica, uma busca abrangente
na literatura e andlise dos conflitos de interesses das
publicacdes.

Na literatura cientifica, ha trabalhos que estimulam dis-
cussdes a respeito dos dominios do AMSTAR.'% ' A descrico
de cada item é minuciosa e permite ao leitor entender a
importancia da analise de cada tépico.

O item 11 do checklist de AMSTAR se refere a declaracdo
de conflito de interesses; os autores devem expor de forma
clara e objetiva qualquer fonte de financiamento ou suporte
para a pesquisa, para que haja pontuacdo; os relatérios
sobre todas as possiveis fontes de financiamento devem
ser exigidos, pois minimizam uma potencial influéncia e
julgamentos. Neste quesito, todos os estudos avaliados
neste trabalho trouxeram informacdes inconsistentes, desta
forma sugere-se um melhor esclarecimento deste item para
permitir avalia¢gdes mais profundas. O segundo item com
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menor pontuagdo refere-se a exigéncia de um protocolo
inicial de pesquisa, que ajudaria a delimitar os estudos que
foram incluidos e excluidos e a qualidade destes. Este
dominio se faz importante, pois identifica os possiveis
desvios no protocolo, reduzindo os riscos de viés de publi-
cacdo. Todos os estudos com metodologia Cochrane para
revisdes sistematicas utilizam um protocolo a priori, porém
os estudos ndo Cochrane ndo especificaram a utilizagdo
deste em suas revisdes, comprometendo o resultado final da
avaliacdo. Aumentar a busca por literatura inédita, publi-
cada ou ndo, enriquece o trabalho. Muitos autores ndo
incluiram em suas revisdes a literatura cinzenta (tipo de
publicacdo ndo convencional), algumas publica¢des enfati-
zam que estudos mais abrangentes possibilitam uma ana-
lise geral acerca de determinada tematica.'®

Em visdes gerais, as revisdes com metodologia Cochrane
cumprem, de maneira positiva, os critérios estabelecidos no
AMSTAR; deste modo, a qualidade destas revisdes é signifi-
cativamente melhor em comparacdo com trabalhos extrai-
dos das bases Pubmed, Qinsite e Embase. Conclusées
semelhantes foram publicadas ao avaliar o rigor metodol6-
gico das revisdes sistematicas Cochrane e ndo Cochrane
acerca de tratamentos para satde bucal.’?

A tomada de decisdo clinica baseada em evidéncia
depende, necessariamente, da qualidade das revisdes e de
um alto rigor metodoldgico destas publicacdes.'® No presen-
teestudo, nota-se que muitas revisdes sistematicas ndao cum-
prem os padroes metodolégicos estabelecidos, produzindo,
desta forma, evidéncias pouco confiaveis. Os critérios de
elegibilidade devem estar claramente definidos, e a meto-
dologia deve incluir dados sobre a popula¢do do estudo,
detalhamento das intervenc¢des, métodos de avaliacdo e os
desafios encontrados na execugdo, para que seja possivel a
reproducdo e a aplicabilidade clinica das condutas.

Limitacoes do Estudo

Este trabalho utilizou a primeira versdo do instrumento
AMSTAR (2007), pois a selecdo e analise dos estudos se
deram anteriormente apublicagio do AMSTAR 2.

Conclusao

Com base nos resultados do presenteestudo, é possivel
concluir que as revisdes sistematicas com metodologia Coch-
rane possuem uma melhor qualidade cientifica em relacdo as
ndo Cochrane. Faz-se necessario um aumento do rigor em
publicagdes cientificas, para que as praticas clinicas baseadas
em evidéncias sejam melhor conduzidas. Novos estudos sdo
necessarios para fomentar a discussdo acerca da qualidade
dos estudos publicados em diversas bases de dados.

Suporte Financeiro
Nao houve suporte financeiro de fontes ptblicas, comer-
ciais, ou sem fins lucrativos.

Conflito de Interesses
Os autores declaram nao haver conflito de interesses.
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