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Uma revisdo rdpida sobre-revisées rdpidas

A rapid review-on rapid reviews

Tereza Setsuko Toma', Amanda Cristiane Soares'

Resumo

As revisdes rapidas empregadas no contexto da tomada de deci-
soes em saude tém sido bastante utilizadas e ganharam legitimi-
dade ao longo do tempo. Sob varias denominacoes, as revisoes ra-
pidas tém sido empregadas tanto nos processos de incorporagao,
alteracao e exclusao de tecnologias de saude nos niveis macro e
meso do sistema de saulde, quanto nas decisdes clinicas e até
mesmo no apoio a elaboragcao de politicas de saude. O objetivo
desta revisao rapida foi analisar a literatura cientifica sobre as revi-
soes rapidas para a tomada de decisao em saude, com énfase em
aspectos metodolégicos. A partir de uma busca realizada em cinco
bases de dados de literatura cientifica foram selecionados doze
estudos para analise. Identificou-se que, apesar da crescente dis-
cussao em torno das revisdes rapidas nos Ultimos anos, ainda nao
ha um consenso da comunidade internacional quanto a definicao
do termo revisao rapida, ao tempo de execucao desse tipo de estu-
do, a padronizacao de uma metodologia e suas aplica¢cbes. Evento
realizado no Canada em 2015 destacou a crescente relevancia
das revisdes rapidas, suas praticas e lacunas. As trés areas cha-
ves que emergiram nas discussoes foram: como conduzir uma re-
visdo rapida, como compreender sua validade e utilidade, e como
melhorar o acesso a elas. Dada a natureza das revisdes rapidas
elas frequentemente nao sao publicadas, sendo importante criar
oportunidades para compartilhar essas informacoes. O Brasil, a
exemplo de alguns paises, desenvolveu diretrizes metodolégicas
para a elaboracao de revisdes rapidas, que se encontra em sua
quarta edicao.

Palavras-chave: revisao rapida, revisao sistematica, avaliagao de
tecnologias de salde
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Abstract

Rapid reviews in the context of health decisions have been widely
used and gained legitimacy over time. Under various names, rap-
id reviews have been employed as in the process of incorpora-
tion, change and exclusion of health technologies in the macro
and meso levels of the health system, as in clinical decisions and
even in supporting the development of health policies. The pur-
pose of this rapid review was to analyze the scientific literature
on rapid reviews, with emphasis on methodological aspects. From
a search performed in five scientific literature databases twelve
studies were selected for analysis. It was found that, despite the
growing discussion about the rapid reviews in recent years, there
is still no consensus of the international community regarding their
definition, the time of execution of this type of study, the stan-
dardization of a methodology and its applications. Seminar held
in Canada in 2015 highlighted the growing importance of rapid re-
views, their practices and gaps. Three key areas that emerged in
the discussion were: how to conduct a rapid review and understand
their validity and utility, and how to improve access to them. Given
the nature of rapid reviews they often are not published, so it is im-
portant to create opportunities to share this information. Brazil, as
example of some countries, developed methodological guidelines
for the preparation of quick review, which is in its fourth edition.

Keywords: rapid review, systematic review, health technology
assessment
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Introducéo

s revisoes rapidas empregadas no contex-

to da tomada de decisbes em saude tém

sido bastante utilizadas e ganharam legiti-
midade ao longo do tempo. Sob varias denomina-
coes, as revisoes rapidas tém sido empregadas
tanto nos processos de incorporacao, alteracao
e exclusao de tecnologias de saude nos niveis
macro e meso do sistema de salde, quanto nas
decisoes clinicas e até mesmo no apoio a elabo-
racao de politicas de sadde.

No Brasil, embora o desenvolvimento da
area de avaliagao de tecnologias seja relativa-
mente recente, as revisoes rapidas também tém
sido utilizadas para a elaboracao de recomenda-
¢0es no processo de incorporacao de tecnologias
de saude. Novaes e Elias!? analisaram dados
retrospectivos provenientes de registros e docu-
mentos produzidos pelo Decit — Departamento
de Ciéncia e Tecnologia e pela CITEC — Comis-
sao de Incorporacao de Tecnologias, ambos do
Ministério da Satde, no periodo de 2008 a 2010.
Dois tipos de estudos foram identificados, a No-
ta Técnica de Revisao Rapida (NTRR) e o Parecer
Técnico-cientifico (PTC). As NTRR, definidas como
documento de sintese que valoriza revisdes sis-
tematicas, avaliacoes de tecnologias de agéncias
internacionais e ensaios clinicos, foram produzi-
das por equipe interna do Decit, com tempo de
elaboracao médio de dez a vinte dias. Os PTC,
definidos como documento de sintese da litera-
tura baseado em busca estruturada, inclusao de
todos os estudos que atendem a critérios de qua-
lidade e a avaliacao critica de evidéncias, foram
produzidos por equipe interna ou encomendados
a instituicoes membros da Rebrats — Rede Brasi-
leira de Avaliagao de Tecnologias de Salde, com
tempo de elaboracao médio de dois a quatro me-
ses. As autoras consideraram positivo o0 aumen-
to na producao desses dois tipos de estudos,
por realizarem uma sintese rapida que anterior-
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mente dependiam quase que exclusivamente de
opinides de especialistas. No entanto, alertam
quanto ao cuidado necessario na elaboracao das
recomendacoes sobre a utilizagao das tecnolo-
gias avaliadas.

Em 2007, o Ministério da Salde lancou o
livro Diretrizes Metodolégicas para Elaboracao de
Pareceres Técnico-cientificos, que atualmente se
encontra na quarta edicao. Estas diretrizes tém
sido divulgadas e utilizadas como referéncia nos
cursos sobre avaliacao de tecnologias de saude,
além de serem preconizadas na elaboracao de
pareceres pela Rebrats e pela Conitec — Comis-
sao Nacional de Incorporacao de Tecnologias no
SUS_10,15

O publico a que se destinam essas diretrizes
sao os profissionais envolvidos nos processos re-
lacionados a avaliacao de tecnologias de saude
em geral, desde a incorporacdo, 0 monitoramen-
to da efetividade das intervencdes e a exclusao.
Os requisitos necessarios aos profissionais para
a elaboracao dessas revisdes rapidas denomina-
das pareceres técnico-cientificos incluem capaci-
dade de leitura em inglés, familiaridade com a
internet, conhecimento das principais bases de
dados da literatura e conhecimentos de epide-
miologia clinica, ou seja, desenhos de estudo e
estimativas de efeito.*°

Com relacao ao uso das evidéncias para po-
liticas de salde, o pais segue as recomendacgdes
da Evidence-Informed Policy Network ou Rede
para Politicas Informadas por Evidéncias (EVIP-
Net Brasil), que tem como base as ferramentas
SUPPORT — Supporting Policy Relevant Reviews
and Trials. A EVIPNet Brasil, coordenada pelo Mi-
nistério da Saude, tem incentivado a producao
de sinteses de evidéncias para orientar politicas
publicas de saude por meio de capacitacao e
criacdo de Nucleos de Evidéncias nos estados e
municipios.>?
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A partir de uma definicao ampla do termo re-
visar, entendido como “ver, inspecionar ou exami-
nar uma segunda vez ou novamente”, Grant e Boo-
th® identificaram e analisaram quatorze tipos de
revisao, entre eles a revisao rapida. Alguns pon-
tos fortes foram identificados por esses autores
nas revisoes rapidas, tais como a pretensao de
usar um método rigoroso e explicito a semelhanga
das revisoes sistematicas, elaborar uma pergun-
ta de investigacao bem delimitada, realizar uma
estratégia de busca com foco principalmente em
revisdes, e relatar o efeito provavel das opcodes
adotadas na realizagao do estudo. Entre os pon-
tos fracos da revisao rapida foram destacados o
risco de introducao de viés como consequéncia
do tempo limitado para realizar buscas mais am-
plas da literatura, assim como falhas no processo
de avaliacao da qualidade dos estudos incluidos.

Objetivo

Analisar a literatura cientifica sobre as revi-
soes rapidas para a tomada de decisao em sau-
de, com énfase em aspectos metodolégicos.

Método

Realizou-se uma busca de artigos, em
26 de fevereiro de 2016, nas bases de da-
dos CRD - Center for Reviews and Dissemina-
tion", PubMed", Tripdatabase’, BVS Portal de
evidéncias"!, Health Systems Evidence"", utilizando

0s termos “rapid review”, “rapid reviews”,
rapida” e “revision rapida”. Os filtros utilizados

revisao

I Estratégia de busca: (rapid review) OR (rapid reviews):TI FROM 2011 TO
2016

V Estratégia de busca: “rapid review”[All Fields] OR “rapid reviews"[All Fields]
AND (systematic[sb] AND “humans”[MeSH Terms])

V Estratégia de busca: “rapid review” or “rapid reviews” from:2011 - Filtro:
systematic reviews

VI Estratégia de busca: “rapid review” OR “revisdo rapida” OR “revision rapi-
da’- Filtros: ATS e overview

VI Estratégia de busca: “rapid review” — Filtro: overviews of systematic reviews,
systematic reviews of effects, systematic reviews addressing other questions
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foram: data de publicacao e os termos humans,
systematic reviews, overview of systematic re-
views, revisao sistematica e avaliacao de tecno-
logias de salde, conforme as caracteristicas de
cada base de dados.

A busca e a selecao dos artigos foram re-
alizadas por uma das autoras. De 379 artigos
identificados, 354 foram excluidos ap6és leitura
dos titulos e 9 por serem repetidos. Apos leitura
dos resumos, 4 foram excluidos por nao atende-
rem aos interesses deste estudo. Portanto, 12
artigos foram selecionados para analise, sendo
6 revisoes sistematicas, 5 relatos de experiéncia
e 1 relato de semindrio internacional (fluxograma
anexo).

Cada uma das autoras realizou a leitura e
a extracao de dados relevantes de metade dos
artigos selecionados. A avaliacao da qualidade
das revisoes sistematicas foi feita de forma inde-
pendente pelas autoras por meio do instrumento
AMSTAR - Assessing the methodological quality of
systematic reviews**. A analise dos dados foi rea-
lizada pelas duas autoras.

O quadro anexo traz uma breve informacao
sobre as revisOes analisadas.

Principais resultados

Esta revisao nao incluiu todos os possiveis
termos utilizados para denominar revisoes ra-
pidas, assim como nao realizou buscas em ou-
tras bases de dados relevantes e na literatura
cinzenta, o que certamente limitou o nimero de
artigos que abordam o tema. Ganann et al.%, por
exemplo, utilizando varios outros termos e bases
de dados conseguiu selecionar quarenta e cinco
artigos sobre aspectos metodolégicos. Em com-
paracao as exigéncias de uma revisao sistemati-
ca, outras limitacoes deste estudo foram a busca
e selecao dos artigos terem sido realizadas por
apenas uma das autoras.
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Figura. Fluxograma de estudos incluidos.
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379 artigos identificados

9 artigos em duplicata

354 artigos excluidos baseados no titulo

leitura de resumos

16 artigos recuperados para

4 artigos excluidos nao atenderam

aos interesses deste estudo

12 artigos selecionados:
- 6 revisoes sistematicas;

- 5 relatos de experiéncia;

-1 relato de seminario internacional.

Dentre os artigos selecionados, foram localiza-
das seis revisodes sistematicas. De acordo com o0s
critérios do instrumento AMSTAR, cinco foram con-
sideradas como revisoes de qualidade metodologi-
ca moderada e uma de baixa qualidade. Contudo,
todos esses estudos se mostraram suficientemen-
te aptos a responder a questao de investigacao.

Ap6s a analise dos artigos, identificou-se
que, apesar da crescente discussao em torno
das revisbes rapidas nos ultimos anos, ainda
nao had um consenso da comunidade internacio-
nal quanto a definicdo do termo revisao rapida,
ao tempo de execucao desse tipo de estudo, a
padronizacao de uma metodologia e suas aplica-
¢Oes. 34671618 Pogrém, alguns avangos podem ser
notados, visto que, assim como no Brasil, impor-
tantes organizacOes internacionais que realizam
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revisoes rapidas ja possuem diretrizes gerais so-
bre seus produtos e processos, como o NICE —
The National Institute for Health and Care Excellen-
ce, e o CADTH — The Canadian Agency for Drugs
and Technologies in Health.

Como justificativa da crescente producao
de revisdes rapidas, os estudos ressaltaram que
uma revisao sistematica, embora seja o desenho
de estudo com nivel de evidéncia mais elevado,
consome muito tempo e recurso, aspectos que
em uma situacao real sao barreiras evidentes pa-
ra sua execucao. Por isso, as revisdes rapidas
ganham cada vez mais espacgo, principalmente
em ambito governamental, muitas vezes sendo
conduzidas para auxiliar um usudrio especifico a
tomar uma decisao especifica, em um prazo es-
pecifico, geralmente curto.’
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Quadro. Breve informacao sobre as revisoes analisadas.

Estudo Objetivo Método AMSTAR
Watt et al. Avaliar a pratica atual na Para a parte da avaliacao da disponibilidade, foi feita 4/11
(2008)*° preparacao de revisoes rapidas uma busca sistematica nas bases de dados: Cochrane

pelas organizacdes de ATS, tanto Library, EMBASE, MEDLINE and Australian Medical
internacionalmente quanto no Index.
contexto da Austrélia, e avaliar
a disponibilidade de literatura Foram selecionados 12 estudos relevantes: 1 resumo
de revisao por pares referente de guideline, 3 avaliacdes de programas, 2 estudos
a metodologia utilizada na comparativos, 2 estudos de métodos, 3 comentarios e
preparacao dessas revisoes. 1 pesquisa.
Ganann et al. | Analisar métodos utilizados em Busca abrangente em varias bases de dados, inclusive 6/11
(2010)* revisdes rapidas e implicacdes da de literatura cinzenta, limitado a artigos em inglés.
simplificagao metodolégica com
relacao ao rigor, viés e resultados. Termos de busca: ‘realis* review, ‘realis* synthesis’,
‘realis* evaluation’, ‘realis* approach,’ rapid literature
review), rapid systematic review, rapid scoping review,
rapid review, rapid approach, rapid synthesis, rapid
evidence assess*, metamethod, meta method, meta-
evaluation, meta evaluation.
Selecionados 70 artigos, dos quais 45 metodolégicos
e 25 exemplos de diversas abordagens
metodoldgicas.
Harker and Avaliar os métodos utilizados Busca na Cochrane Library, CRD, e bases especificas 6/11
Kleijnen nas RR em comparacao com 0s de alguns paises, limitado a publicagées em inglés.
(2012)¢ processos ja estabelecidos para
RS, tais como busca, selecao, Termos utilizados: ‘rapid review’, ‘rapid appraisal’ or
avaliacao de qualidade, extracao e ‘rapid assessment’, com filtro para health technology
sintese de dados e relacionar com assessment
o tempo necessario para realizar Selecionados 49 artigos.
RR.
Hartling et al. | Compreender a gama de produtos Uma combinagao de revisao sistematica e entrevista 6/11
(2015)7 que sao considerados rapidos, com pessoas chave que fazem RR.
em que contextos que sao
demandados, para que fins sao Busca em varias bases, incluindo literatura cinzenta.
produzidos, como 0s seus métodos
e recursos necessarios diferem Selecionados 32 artigos e entrevistadas 18 pessoas.
de revisoes sistematicas padrao e Termos utilizados na busca: rapid or mini or pragmatic
entre eles mesmos, e que dados or targeted or focused or brief, systematic or evidence
empiricos estao disponiveis para or data or knowledge, review* or synthes* or HTA or
julgar o impacto das alteracoes health technology assessment*.
metodolégicas especificas
sobre a confiabilidade, validade
e usabilidade destes produtos
rapidos.
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Featherstone Este estudo sumariza os Foi realizada uma busca de literatura sistematica no 6/11
et al. (2015)® | resultados, conclusoes e Ovid Medline, Ovid EBM Reviews, Cochrane Methodology
recomendacgodes de artigos de Register e EPC Program’s Scientific Resource Center
revisao publicados, que examinam (SRC) Methods Library em outubro e novembro de
Rapid Reviews. 2013. (Estratégia de busca esta no apéndice) “A
Scopus citation reference” e a literatura cinzenta foram
buscadas também. Uma atualizagdo da busca na base
do Ovid Embase foi feita em fevereiro de 2015.
As publicagoes foram rastreadas por 2 revisores
independentes. 12 artigos de revisao sobre “Revisdes
Rapidas” foram identificados. 1 revisor extraiu os
dados sobre os métodos e como eles se comparam
com as revisdes sistematicas.
Tricco et al. Analisar abordagens rapidas de Buscas foram realizadas em Medline, Embase e the 8/11
(2015)*® revisao, orientagao, impacto e Cochrane Library e complementada por buscas de
comparagoes através de uma relatérios de RR postados em websites de produtores
revisao do escopo. de RR.
Foram selecionados 101 estudos, dos quais 47 eram
RR nao publicadas, postadas em websites.

Watt et al.*®, em estudo comparativo, anali-
saram as diferencas metodolégicas e as conclu-
s0es essenciais entre revisdes rapidas e revisdes
sistematicas completas, pensando no ponto de
vista da validade clinica. Os resultados indicaram
que existem diferencas evidentes entre as duas
abordagens, principalmente no que diz respeito
a dimensao do escopo € a transparéncia da me-
todologia utilizada, mas que as conclusées nao
diferem tanto. Os autores consideraram que as
revisoes rapidas sao relevantes para a pratica cli-
nica e também para o desenvolvimento de novas
tecnologias e técnicas, podendo alcangar conclu-
sOes apropriadas. Contudo, ressaltaram que sua
metodologia possui limitadores para dar conta de
questdes mais complexas, mais profundas, que
precisam avaliar as implicagdes éticas, de segu-
ranga e econdémicas.

Entre as limitacOes das revisoes rapidas os
estudos selecionados elencaram: pergunta de
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pesquisa limitada, tempo de elaboracao e me-
todologia nao definidos, falta de transparéncia
quanto ao método utilizado, restricoes na busca
de literatura, falta de clareza ou limitacao dos cri-
térios de inclusao, apenas uma pessoa realizan-
do o estudo, simplificacao ou até mesmo ausén-
cia de analise de risco de viés e avaliacao da qua-
lidade, auséncia de meta-analise e recomenda-
coes em geral limitadas a eficacia e efetividade.
Hartling et al.” relataram alguns itens que
deveriam ser considerados antes da implementa-
¢ao de um programa de revisao rapida: a clareza
de propésitos, a relacao direta com o usuario fi-
nal, o alcance limitado, a dependéncia de fontes
secundarias, a capacidade de mobilizar pessoal
qualificado rapidamente e a transparéncia do mé-
todo, essa Ultima citada em varios outros artigos
como fundamental para o processo de revisao.
Featherstone et al.® enfatizaram a neces-
sidade de incorporar uma discussao a respeito
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das limitacoes na elaboracao das revisdes rapi-
das, devendo-se tomar um cuidado especial ao
eliminar a avaliacao da qualidade dos estudos
incluidos.

Embora o valor da revisao rapida seja re-
conhecido por todos os artigos, nenhum deles
apontou que ela é uma alternativa viavel a re-
visdo sistematica e, portanto, ndo apoiam sua
substituicao. Muitos autores consideraram como
prioridade a realizacao de pesquisas que tratem
da validade das revisoes rapidas frente a escas-
sez de estudos desse tipo.

A discussao sobre a relevancia e as limita-
¢coes das revisoes rapidas parecem ter se esgo-
tado, uma vez que os estudos sao bastante repe-
titivos quanto aos resultados apresentados. Nes-
se sentido, vale a pena destacar os resultados
mais relevantes do Seminario Rapid review sum-
mit: then, now and in the future, realizado no inicio
de 2015, no Canada.*®* O evento contou com a
participacao de mais de 150 pessoas, incluindo
principalmente produtores e usuarios de revisdes
rapidas. O evento destacou a crescente relevan-
cia das revisoes rapidas, suas praticas e lacu-
nas. As trés areas chaves que emergiram nas
discussoes foram: como conduzir uma revisao ra-
pida, como compreender sua validade e utilidade,
e como melhorar o acesso a elas. Dada a nature-
za das revisdes rapidas elas frequentemente nao
sao publicadas, sendo importante criar oportuni-
dades para compartilhar essas informacoes.

Algumas experiéncias

A busca identificou experiéncias de algumas
organizagdes com a producao de revisdes rapi-
das, que ajudam a compreender algumas das di-
ficuldades de uniformizar esse tipo de estudo. As
revisoes rapidas estdo claramente voltadas as
necessidades dos usudrios e contextos dos sis-
temas de salde e estes sao bastante variados.
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A Canadian Agency for Drugs and Technolo-
gies in Health (CADTH) dispoe, desde 2005, de
um servico de resposta rapida que produz rela-
térios em resposta a questdes urgentes com re-
lacao a farmacos, dispositivos, procedimentos e
testes diagndsticos e de triagem. Os produtos de
resposta rapida do CADTH variam desde uma Lis-
ta de referéncias (produzida em 5-10 dias), Sin-
tese de resumos (15 dias), Sintese com analise
critica (30 dias) até uma Revisao sistematica e
meta-analise (4-5 meses). De 2005 a 2013 fo-
ram produzidos 2.362 relatérios de revisao rapi-
da, dos quais 1.621 (31%) referiam-se a medica-
mentos. O produto Sintese com analise critica,
que é produzido em 30 dias, segue o padrao es-
tabelecido para a revisao sistematica, porém nao
envolve um segundo pesquisador independente
nas fases de selecao dos estudos e extracao de
dados, ndo é submetido a um avaliador externo e
nao realiza a meta-analise.®

Ainda no Canada, no ambito do Programa
de Pesquisa Conhecimento para Acao (KTA), de
novembro 2009 a marco 2011, foram produzidas
11 sinteses de evidéncias. Neste programa os
pesquisadores tém procurado aprimorar a aplica-
¢ao do rigor metodolégico da revisao sistemati-
ca, porém sem deixar de lado a capacidade de
responder rapidamente (até 5 semanas). A abor-
dagem desenvolvida paralelamente a realizacao
das sinteses inclui oito etapas: levantamento das
necessidades, elaboracao e aperfeicoamento da
pergunta de investigacao, elaboragao e aprova-
cao da proposta, busca sistematica da literatu-
ra, triagem e selecao de estudos, sintese narra-
tiva dos estudos incluidos, elaboracao do rela-
tério, seguimento e dialogo com os usuarios da
sintese.®

A Belgian Red Cross-Flanders, em geral, usa
a revisao rapida com a finalidade de ter uma ideia
inicial sobre o conteudo, quantidade e qualida-
de das evidéncias disponiveis; € um documento
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para uso interno para preparar um projeto de revi-
sao sistematica ou protocolo clinico.*

O Joanna Briggs Institute — JBI, da Univer-
sidade de Adelaide, Australia, tem uma grande
experiéncia na producao de revisoes rapidas vol-
tadas para a pratica clinica. Os autores argumen-
tam que embora a revisao sistematica seja o tipo
ideal de pesquisa para subsidiar a pratica, fre-
gquentemente ela nao responde as necessidades
dos usuarios nos servicos que prestam o cuida-
do. Para esses usuarios é necessario ter um for-
mato simples para leitura que possa orientar a
pratica. Até novembro de 2014, o JBI havia pro-
duzido 2.458 sinteses de evidéncias. A cada més
sao produzidas cerca de 60-70 novas sinteses,
que sao atualizadas anualmente. A metodologia
segue as seguintes diretrizes: elaboracao da per-
gunta de investigacao, busca estruturada da li-
teratura, selecdo e analise critica dos estudos,
elaboracao da sintese, submissao a revisdo por
pares, incorporacao das sugestoes, disponibiliza-
cao do material no site. As sinteses sao realiza-
das no prazo de uma semana, sendo que a maio-
ria delas tem como foco a efetividade de inter-
vencgdes para determinadas condigcdes clinicas.**

A Organizagao Mundial da Saude (OMS)
também passou a utilizar as revisoes rapidas
para atualizacao da Lista de Medicamentos Es-
senciais (LME). Em 1977, a OMS publicou pela
primeira vez a LME, que tem sido revisada e atu-
alizada a cada dois anos. A partir de 2002 o pro-
cesso tornou-se mais transparente e incorporou
especialistas de medicina com base em evidén-
cias. Embora essa mudanca no processo seja
capaz de proporcionar evidéncias mais abrangen-
tes, entende-se que é necessario continuar seu
aprimoramento.®

Nosso pais tem caminhado a passos largos
na area de avaliacao de tecnologias de sadde.
A Rebrats é formada por 86 instituicoes mem-
bros de 18 estados. A colaboracao entre esses
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membros, por meio de seis grupos de trabalho,
tem ampliado a possibilidade de capacitar profis-
sionais de diversas disciplinas e realizar revisoes
rapidas como 0s pareceres técnico-cientificos,
assim como revisdes sistematicas, meta-anali-
ses e avaliagdes econdmicas. Em consonancia
com a preocupacao internacional, aqui também
foram desenvolvidas varias diretrizes metodologi-
cas relacionadas a ATS com o intuito de aumen-
tar a qualidade e comparabilidade dos estudos.*”
Com relacao as revisdes rapidas, as Diretrizes
metodolégicas para elaboragcao de pareceres
técnico-cientificos recomendam as seguintes eta-
pas: formulagao da pergunta do parecer, selecao
da equipe com conhecimento no assunto, plane-
jamento, esboco de um cronograma de ativida-
des, explicitacao da metodologia, elaboracao da
sintese dos achados, interpretacao e recomen-
dacao. A equipe deve informar o conflito de in-
teresses de seus componentes, a pergunta de
investigacao deve ser estruturada, a estratégia
de busca deve ser o mais ampla possivel e re-
produtivel, os critérios de exclusao de estudos
devem ser explicitos e relatados os motivos da
exclusao, os estudos incluidos devem ser avalia-
dos quanto a qualidade metodolégica por meio
de instrumentos apropriados a cada tipo de estu-
do, a qualidade da evidéncia deve ser ponderada
para cada desfecho com vistas a elaboracao das
recomendacoes.*®

Conclusao e recomendacoes

Apesar da estratégia de busca limitada, es-
ta revisao rapida identificou estudos que trouxe-
ram informacoes extremamente relevantes so-
bre os potenciais e as limitacoes deste tipo de
metodologia.

Observou-se que os resultados dos estu-
dos selecionados foram muito semelhantes,
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mostrando o esgotamento de algumas discus-
s0es quanto ao papel e limitacoes das revisdes
rapidas.

Embora as revisoes rapidas nao alcancem
os padroes de exceléncia das revisoes sistemati-
cas quanto ao rigor metodoldgico, elas sao muito
Gteis para subsidiar os tomadores de decisdo. E
importante que se busque o aprimoramento na
realizacao das revisoes rapidas e que os relatos
sejam transparentes com relacao aos métodos
aplicados.

No Brasil, a semelhanca de alguns paises,
foram desenvolvidas diretrizes que orientam a
realizacao de revisées rapidas, com a preocupa-
¢ao de alcangar a melhor qualidade metodoldgica
possivel diante das limitacoes ja descritas para
esse tipo de estudo.

A avaliacao da qualidade metodolégica das
revisoes rapidas produzidas no pais, em particu-
lar dos produtos disponibilizados pela Rebrats,
poderia contribuir para ofertar leituras de referén-
cia cada vez mais préximas da qualidade metodo-
l6gica recomendada.
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