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Pediatria Baseada na Evidéncia
Formulacao de Questoes e Pesquisa Bibliografica

RESUMO

A Medicina Baseada na Evidéncia
(MBE) é genericamente definida como
a aplicagé@o consciente, explicita e crite-
riosa da melhor evidéncia cientifica dis-
ponivel na tomada de decisdes sobre o
cuidado individual dos doentes. Nesta
rubrica de Pediatria Baseada na Evidén-
cia sera apresentado um conjunto de ar-
tigos abordando aspectos conceptuais,
metodolégicos e operacionais relativos a
pratica da MBE no ambito especifico da
Pediatria. Neste artigo desenvolvem-se
questdes tedricas e praticas relacionadas
com a adequada e oportuna formulagéo
de questdes clinicas e com a realizagéo
de uma eficaz pesquisa da evidéncia
cientifica de maior qualidade na res-
posta a questdo formulada. Na primeira
parte é recomendado um processo de
formalizagdo das questdes ou lacunas
de conhecimento identificadas na pra-
tica clinica diaria, de forma a garantir a
sua adequada formulagéo no plano me-
todoldgico e facilitar o processo de pes-
quisa da evidéncia cientifica que permita
responder-lhes. Na segunda parte s&o
discutidos factores associados a uma
eficaz pesquisa da evidéncia cientifica,
é aconselhada a adequada preparagéo
duma estratégia de pesquisa e s&o reco-
mendados e apresentados varios sitios e
recursos especialmente Uteis ao sucesso
desta tarefa. Na ultima parte deste artigo
€ apresentado e desenvolvido um exem-
plo pratico de aplicagdo dos conceitos e
recursos abordados.
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No primeiro artigo desta série(" fo-
ram abordados aspectos relacionados
com a definicdo, enquadramento, evo-
lucdo e importéncia da medicina base-
ada na evidéncia (MBE), com especial
énfase na area da Pediatria. A MBE foi
genericamente definida como a aplica-
¢ao consciente, explicita e criteriosa da
melhor evidéncia cientifica disponivel na
tomada de decisdes sobre o cuidado in-
dividual dos doentes®#. Adicionalmente
foi proposto um processo faseado que
facilita a sua implementag&o na pratica
clinica diaria e que é constituido por cin-
co fases®:

1) Aproveitar as oportunidades que
surgem diariamente e que apelam a
adequada e oportuna formulagédo de
questdes clinicamente relevantes;

2) Realizagao de uma eficaz pesquisa da
evidéncia cientifica de maior qualida-
de na resposta a questéo formulada;

3) Realizacdo de uma adequada analise
critica da evidéncia encontrada, rela-
tivamente a sua validade, impacto e
aplicabilidade na pratica clinica;

4) A integracdo da evidéncia cientifica
encontrada com a experiéncia clinica
individual, com o contexto especifico
da pratica clinica e com as caracte-
risticas individuais (biol6gicas, psico-
l6gicas e sociais) de cada doente;

5) A avaliagdo deste processo com o
objectivo de maximizar a sua eficacia
e eficiéncia, tornando-o mais facil-
mente aplicavel na pratica clinica di-
aria, minimizando o tempo e esforgo
dispendidos e maximizando o ganho
em termos de qualidade de servigos
prestados e formagao do préprio pro-
fissional de saude.

Neste segundo artigo desta série
serdo desenvolvidos em maior detalhe

os aspectos relacionados com as duas
primeiras fases deste processo, nome-
adamente, a adequada e oportuna for-
mulagéo de questdes clinicas e a eficaz
pesquisa da evidéncia cientifica mais re-
levante, com especial énfase na area da
Pediatria.

A ADEQUADA E OPORTUNA FORMU-
LAGAO DE QUESTOES CLINICAS

Qualquer profissional de saude veri-
fica diariamente que, desde o gesto clini-
co mais simples até a aplicagéo das mais
complexas intervencdes terapéuticas, a
pratica clinica esta recheada de impor-
tantes lacunas de conhecimento. Basta
que o clinico esteja atento a sua rotina di-
aria para que as questdes e a necessida-
de de informagé&o e conhecimento surjam
naturalmente, por vezes, nos momentos,
locais e situagdes mais insuspeitos. Na
verdade, alguns autores que avaliaram
com mais cuidado as necessidades de
informacao e conhecimento do clinico no
seu dia-a-dia concluiram que estas lacu-
nas sdo muito frequentes, e que a pro-
cura de evidéncia cientifica beneficiaria
a qualidade dos servigos prestados, em
média, trés vezes por cada doente inter-
nado e duas vezes por cada trés doentes
de ambulat6rio® 8,

A pratica da Pediatria baseada na
evidéncia implica, entdo, em primeiro
lugar, a adequada e oportuna formula-
¢ao de questdes clinicas relevantes e,
de preferéncia, passiveis de serem res-
pondidas. Neste contexto, € recomen-
dado um processo de formalizagdo das
questdes ou lacunas de conhecimento
identificadas, de forma a garantir a sua
adequada formulagdo no plano metodo-
I6gico e facilitar o processo de pesquisa
da evidéncia cientifica que permita res-
ponder-lhes®@+7-19),
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Assim, ao pensar na formulagdo de
determinada questao clinica, dever-se-a
ter em atenc&o quatro elementos essen-
ciais:

1) populagéo ou problema;
intervencao;

) intervencéo alternativa;

) variavel de resultado clinico.

B W N
-~

Na lingua inglesa a tarefa de enu-
meracdo destes quatro elementos esta
facilitada pela correspondéncia com a
mnemonica PICO (Patient or problem, In-
tervention, Comparison intervention and
Outcomes)@3),

POPULAGAO OU PROBLEMA

Em primeiro lugar, dever-se-a defi-
nir o ambito da questéo clinica, através
da identificacdo da populacédo (doente
ou néo doente) ou do problema clinico
especificos que irdo ser focados. Esta
definigdo devera ser detalhada tendo em
conta todas as caracteristicas clinicas
importantes para a questdo em causa,
com implicagbes na pratica clinica local
ou que afectem a relevancia da evidén-
cia cientifica passivel de ser encontrada
no contexto. Dever-se-4 ter em atencéo
que o grau de detalhe ira afectar direc-
tamente a pesquisa da evidéncia subse-
quente, pelo que, muitas vezes, surge a
necessidade de diminuir o detalhe para
facilitar o processo de pesquisa de evi-
déncia.

INTERVENCAO

Em seguida, dever-se-a identificar
a intervengdo em causa na questéo cli-
nica de interesse. Quando pretendemos
responder a questdes relacionadas com
a eficacia de intervengdes terapéuticas,
torna-se simples a identificacéo da inter-
veng¢do em andlise, mas quando pensa-
mos noutro tipo de questdes esta identi-
ficacdo podera néo ser tdo imediata. No
entanto, dever-se-a estabelecer a ana-
logia adequada. Assim, numa questéo
sobre etiologia da doenga a intervencgéo
podera, por exemplo, ser a exposigcéo a
um determinado agente ambiental; en-
quanto que numa questédo sobre diag-
néstico a intervengéo podera, por exem-
plo, corresponder ao teste diagnéstico
em estudo.
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INTERVENGAO ALTERNATIVA

A identificagéo da intervencgao alter-
nativa (caso esta exista) decorre natural-
mente da definicdo da intervengdo em
estudo, tratando-se assim de identificar
a intervengéo que serve de comparagao
com esta. No exemplo especifico das
questbes sobre eficacia terapéutica, a in-
tervencao alternativa podera correspon-
der a auséncia de intervengéo, aplicagéo
de um placebo, o tratamento habitual ou
uma intervencgéo alternativa propriamen-
te dita.

VARIAVEIS DE RESULTADO CLINICO

Por ultimo, importa definir a varia-
vel de resultado clinico que € relevante
no contexto da questéo clinica colocada.
Assim sendo, importa ter em atencéo as
variaveis de resultado importantes para o
clinico e para o doente e o periodo tem-
poral aplicavel. Variaveis de resultado
tipicas dizem respeito, por exemplo, a
mortalidade, morbilidade ou a qualidade
de vida.

TIPOS DE QUESTOES

Uma vez formulada, importa decidir
qual o tipo de questdo que se pretende
ver respondida. Esta classificagdo vai ter
consequéncias directas sobre o tipo de
evidéncia ou tipologia de estudos mais
adequados na resposta as questdes.
Assim, € possivel enumerar os tipos de
questbes mais importantes e que surgem
mais frequentemente na pratica clinica
diaria: (a) diagnostico; (b) tratamento; (c)
prognéstico; (d) risco e etiologia; (e) pre-
vencdo e (f) frequéncia de fenémenos.
Em fungéo do tipo de questdo a respon-
der sera possivel identificar as aborda-
gens metodologicas mais adequadas a
sua resposta e, desta forma, as caracte-
risticas que deverdo ser tidas em conta
na avaliagdo critica da evidéncia. A iden-
tificagao do tipo de questdo podera tam-
bém auxiliar na definicdo da estratégia de
pesquisa da evidéncia.

PRIORIDADE DAS QUESTOES

Apo6s a adequada formulagdo das
questdes dever-se-a ponderar os seguin-
tes aspectos: Quais as questdes mais
importantes para o bem-estar do doente?
Quais as questdes cuja resposta & mais

facil do ponto de vista pratico? Quais as
questdes cuja resposta podera trazer
maiores beneficios para a pratica clinica?
Quais as questdes mais interessantes
para o profissional de saude?

A EFICAZ PESQUISA DA EVIDENCIA
MAIS ADEQUADA

Apés a adequada e oportuna formu-
lacdo da questéo clinica, sera necessa-
rio encontrar de forma eficaz a evidéncia
cientifica que permitira responder-lhe.

A eficacia da pesquisa da evidén-
cia estara dependente da qualidade e
preparacdo duma estratégia adequada
de pesquisa'®). Para a definicdo da
estratégia de pesquisa contribuem di-
rectamente os elementos identificados
anteriormente (populagdo ou problema;
intervencéo; intervengéo alternativa e
variavel de resultado clinico) e a identifi-
cacéo do tipo de questao (que estabele-
ce o tipo de estudos mais apropriados a
sua resposta).

Apbs a estruturacdo da estratégia
de pesquisa sera importante decidir
quais os recursos ou fontes de evidén-
cia mais adequados(™'®. Numa primei-
ra abordagem, é importante verificar se
existem sitios ou recursos especificos
da area (ver tabela 1) que ja tenham
feito o trabalho de pesquisa, avaliagédo
e sistematizagédo da evidéncia cientifica
disponivel para a resposta a questdo em
causa. Em segundo lugar, podera ser de
grande utilidade a procura de revisdes
sistematicas e estudos meta-andlise
disponiveis para a resposta a questao
em causa (ver, por exemplo, recursos
da Cochrane Collaboration indicados
na tabela 1). Por dltimo, podera ser ne-
cessaria a utilizacdo de bases de dados
bibliograficas (ver recursos recomenda-
dos na tabela 1) para apoiar a pesquisa
da evidéncia mais relevante na resposta
a questado em causa.

A eficaz pesquisa da evidéncia,
fazendo uso das bases de dados biblio-
graficas, esta intimamente relacionada
com a formacdo especifica na area e a
experiéncia na utilizagdo das mesmas.
Apesar disso, vale a pena destacar al-
guns aspectos importantes que podem
auxiliar, especialmente, os utilizadores
menos experientes.
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Existem muitas bases de dados Quadro I: Sitios e recursos relacionados com a pratica da Pediatria baseada na evidéncia.

disponiveis para a efectivagdo de uma
pesquisa bibliografica (ver tabela 1), no
entanto, é de conhecimento geral que a
mais utilizada na area biomédica é a ME-
DLINE. Esta ¢ a principal base de dados
bibliografica da National Library of Me-
dicine (EUA) e tem mais de 15 milhdes
de artigos indexados, e cerca de 500 mil
novas referéncias adicionadas por ano.
Esta base de dados é disponibilizada gra-
tuitamente através do servico PubMed
(ver Quadro 1),

Ap6s uma adequada definicdo da
questdo e da estratégia de pesquisa,
a utilizagdo da MEDLINE pode ser feita
através da aplicagdo de ferramentas ge-
néricas disponiveis no servico PubMed
(ex: pesquisa por texto livre, uso de ope-
radores booleanos, aspas, filtros com
limites especificos, etc.) ou através da
aplicagdo de algumas ferramentas mais
especificas, cuja utilizagcdo é recomen-
dada. Destas ferramentas mais especifi-
cas, destacam-se a utilizagdo dos termos
MeSH (medical subject headings)/®),
para a especificagdo da chave de pesqui-
sa (ver tutorial disponivel através da pa-
gina da PubMed — www.nIm.nih.gov/bsd/
viewlet/mesh/searching/mesh1.html) e a
utilizacéo da funcionalidade Clinical Que-
ries, que aplica automaticamente um con-
junto de filtros metodolégicos em fungao
do tipo de questéo (que foram especifica-
mente estudados quanto a sensibilidade
e especificidade)!'®), de forma a aumen-
tar a eficacia da chave de pesquisa (ver
tutorial disponivel através da pagina da
PubMed — www.nIm.nih.gov/bsd/disted/
pubmedtutorial/).

Naturalmente, a pesquisa bibliogra-
fica podera ser complementada através
da utilizagdo de varios outros recursos
disponiveis (ver recursos e sitios reco-
mendados no Quadro [)("19),

Uma dificuldade pratica frequente diz
respeito a necessidade de pagamento
para a utilizagéo de alguns dos recursos
recomendados e para 0 acesso as ver-
sdes integrais de artigos cientificos. Nas
instituicdbes de ensino (por exemplo, na
Faculdade de Medicina da Universidade
do Porto) o problema esté a ser parcial-
mente ultrapassado através da utilizagéo
de assinaturas institucionais de muitos

Bases de Dados Bibliograficas
MEDLINE — Pubmed
www.ncbi.nim.nih.gov/sites/entrez
The Cochrane database
www.cochrane.org
EBSCO Research Database
search.ebscohost.com/
Scopus
www.scopus.com/scopus/home.url
ISI - Web of Knowledge
portal.isiknowledge.com/
Sitios e Recursos sobre Pediatria Baseada na Evidéncia
The Cochrane Child Health Group
www.cochranechildhealth.ualberta.ca/
Centre for Evidence-Based Child Health
www.ich.ucl.ac.uk/ich/academicunits/Centre_for_evidence_based_child_health
Pediatrics Critical Care Medicine
pedsccm.org/EBJournal_Resources.php
University of Michigan — Evidence-Based Pediatrics Web Site
www.med.umich.edu/pediatrics/ebm
Sitios e Recursos sobre Medicina Baseada na Evidéncia
The U.K. Centre for EBM
www.cebm.net/
The McMaster EBM Project
hsl.mcmaster.ca/education/medicine/ebp.htm
Netting the Evidence, the largest database of EBM-related Web sites
www.shef.ac.uk/scharr/ir/netting/
Evidence based medicine — University of Washington School of Medicine
www.mebi.washington.edu/ebm-uwsom/

Revistas Cientificas sobre Pediatria Baseada na Evidéncia ou que tém secgdes sobre esta tematica
Evidence based Child Health: A Cochrane Review Journal
www3.interscience.wiley.com/cgi-bin/jhome/112100413
The Pediatrics Critical Care Medicine evidence-based journal club
pedsccm.org/EBJournal_Club_intro.php
The Journal of Pediatrics
journals.elsevierhealth.com/periodicals/ympd
Pediatrics
pediatrics.aappublications.org/

Archives of Pediatrics and Adolescent Medicine
archpedi.ama-assn.org/
Infectious Diseases in Children
www.idinchildren.com/Default.asp
Revistas e Journal Clubs sobre Medicina Baseada na Evidéncia
Evidence-based Medicine
ebm.bmj.com/
Evidence-based Practice
www.ebponline.net/
Journal club on the Web
www.journalclub.org/index.php
Journal of Family Practice journal club
www.jfponline.com/
Sitios e Recursos sobre Avaliagéo Critica da Evidéncia
User’s Guides to the Medical Literature
www.cche.net/usersguides/main.asp
Critically Appraised Topics
www.ebmny.org/cats.html
The Critical Care Database of Critically Appraised Evidence
pedsccm.org/EBJournal_Club_intro.php
The CATbank
www.minervation.com/cebm2/cats/allcats.html
Guidelines Clinicas de Entidades Oficiais
National Guideline Clearinghouse — Agency for Healthcare Research and Quality
www.ngc.gov/
CDC Prevention Guidelines
wonder.cdc.gov/wonder/prevguid/prevguid.html
Forums e Mailing lists
Pediatric Talk mailing list
http://www.pcc.com/lists/pedtalk/
International Pediatric Chat
www.pedschat.org/
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destes recursos. A importancia da utiliza-
¢éo destes recursos mereceria, sem du-
vida e especialmente na presente conjun-
tura, que o proprio Ministério da Salde
garantisse a sua disponibilizagéo gratuita
em todas as instituicdes do Sistema Na-
cional de Saude.

EXEMPLO PRATICO
CENARIO

Um lactente de 4 meses do sexo
masculino apresenta febre (38,9°C) e
nao tem foco identificavel ao exame cli-
nico. O seu estado geral ndo é séptico
€ a analise da urina ndo apresenta al-
teracdes relevantes. Ndo tem sintomas
respiratérios e ndo tem quaisquer sinais
clinicos de meningite. O clinico conclui
que esta crianga tem um baixo risco de
apresentar uma doenga infecciosa séria
de etiologia bacteriana. Neste contexto,
e tendo em ateng&o uma apresentagéo
num congresso a que assistiu recente-
mente, o clinico questiona-se sobre o
papel que o doseamento da procalcitoni-
na poderia ter, neste caso, na excluséo
de uma patologia bacteriana importante
que necessite de tratamento antibiotico
imediato®?).

FORMULAGAO ESTRUTURADA DA
QUESTAO CLINICA

Em lactentes com febre e sem foco
de infecgao clinicamente identificavel (po-
pulagdo ou problema), sera o doseamen-
to sérico da procalcitonina (intervengao)
um teste diagnoéstico util na excluséo de
patologia bacteriana importante (variavel
de resultado clinico)?

Dada a questdo que foi colocada
é facil de concluir que se trata de uma
questéo sobre diagnostico. Neste caso
particular, sobre a utilidade de um deter-
minado teste diagndstico na excluséo de
patologia bacteriana importante.

PESQUISA DA EVIDENCIA

Para a realizagdo da pesquisa bi-
bliografica utilizou-se a base de dados
MEDLINE através do servico PubMed
(os resultados em seguida apresentados
dizem respeito a uma pesquisa feita em
Setembro de 2007). De forma a facilitar
0 processo de pesquisa, utilizou-se ini-
cialmente a funcionalidade Clinical Que-

ries (ver figura 1). Na caixa de texto livre
da pagina de acesso a Clinical Queries
colocou-se uma chave de procura muito
simples: Procalcitonin AND “bacterial in-
fection”. Em seguida, seleccionou-se o
tipo de questdo adequado a este caso
“diagnosis”, e optou-se por uma estraté-
gia de pesquisa mais sensivel (de forma
a tentar identificar a maior quantidade
possivel de evidéncia potencialmente
relevante).

Os resultados desta pesquisa sdo
119 artigos potencialmente relevantes,
dos quais 29 sao revisdes bibliograficas.
O passo seguinte sera, através da utili-
zagdo da funcionalidade Limits da Pub-
Med, limitar os resultados da pesquisa
a artigos respeitantes ao grupo etario
que nos interessa. Para isto, utilizando
a pagina da funcionalidade Limits se-
rdo seleccionados artigos respeitantes
unicamente ao grupo etario “All Infant:
birth-23 months”. O resultado desta es-
tratégia de pesquisa é uma lista de 34
artigos potencialmente relevantes dos
quais 8 s&o revisdes bibliograficas (ver
figura 2). A analise dos resumos destes
artigos permitiu identificar rapidamente 5
artigos altamente relevantes na resposta
a questao colocada®.

Em alternativa, poderia tentar-se
a pesquisa de revisdes sistematicas ou
estudos de meta-analise sobre a questéao
em analise. De uma forma também muito
simples, e utilizando ainda a péagina da
funcionalidade Clinical Queries, poder-
se-ia aplicar a mesma chave de pesqui-
sa Procalcitonin AND “bacterial infection”
no local especifico “Find Systematic
Reviews”. O resultado desta estratégia
de pesquisa alternativa é uma lista de 3
artigos, dos quais s6 um deles é, de fac-
to, uma revisao sistematica e estudo de
meta-analise. O artigo tem por titulo “Se-
rum procalcitonin and C-reactive protein
levels as markers of bacterial infection: a
systematic review and meta-analysis”@"
e é, na verdade, uma revisao sistematica
sobre a questdo em analise, no entanto,
nao apresenta resultados especificos
para idades pediatricas.

Naturalmente, as estratégias e re-
cursos apresentados sdo exemplificati-
vos e privilegiaram a utilizagdo de meto-
dologias de pesquisa de evidéncia muito
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simples. Varios outros recursos, funcio-
nalidades e métodos mais complexos
poderiam ter sido utilizados para obter
0s mesmos resultados, no entanto, este
exemplo demonstra que mesmo com
métodos muito simples é possivel obter
resultados muito bons.

Apo6s a identificagdo eficaz da evi-
déncia, sera necessario que o clinico
seja capaz de rapidamente avaliar as
caracteristicas metodolégicas mais rele-
vantes dos artigos, em fung¢éo do tipo de
questao analisada, de forma a fazer uma
adequada seleccdo da evidéncia mais
relevante, sendo necessario depois ava-
liar de forma mais detalhada a qualidade
desses artigos. No préximo numero des-
ta série sera abordada genericamente a
metodologia de avaliagdo da qualidade
da evidéncia e sua implementacgéo pra-
tica. Depois destes artigos de natureza
mais metodoldégica serdo publicados
alguns exemplos de aplicagcdo pratica
destes conceitos, focando os tipos de
questdes mais frequentes e importantes
nesta area.

THE FORMULATION OF CLINICAL
QUESTIONS AND SEARCHING FOR
THE CURRENT BEST EVIDENCE

ABSTRACT

Evidence Based Medicine (EBM) is
generically defined as the conscientious,
explicit and judicious use of current best
evidence in making decisions about the
care of individual patients. In this section
of Evidence Based Paediatrics a series
of articles about the conceptual, meth-
odological and operational issues linked
to the practice of EBM in the field of Pae-
diatrics will be published in the following
issues of this journal. In the present arti-
cle theoretical and practical issues relat-
ed to the adequate formulation of clinical
questions and the effective search of the
current best evidence will be presented.
In the first part, a structured process for
the formulation of answerable clinical
questions, methodologically adequate
and helpful in the search for evidence,
is presented and recommended. In the
second part, factors related to the effec-
tive search for the best evidence are dis-
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cussed, the previous preparation of an
adequate search strategy is suggested
and several sites, tools and resources,
especially helpful in finding the current
best evidence, are described and recom-
mended. In the last part of the article a
practical example is presented and dis-
cussed.

Nascer e Crescer 2007; 16(3): 135-140
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