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1 INTRODUCAO

As revisdes sistematicas (RSs) geralmente sdo utilizadas para sintetizar evidéncias em
um determinado campo especifico de conhecimento, e por sua vez dependem da
disponibilidade, da qualidade e da avaliagdo dos resultados dos estudos (DOS SANTOS et al.,
2020; SIDDAWAY, WOOD, HEDGES 2019). Além dos diferentes desfechos a serem
mensurados e os diferentes tipos de revisdes conduzidas, ha uma grande variagdo entre as
especialidades odontolégicas. Outro fator de variagdo ¢ a qualidade de reporte dessas
revisdes, dificultando sua comparabilidade, interpretacdo e utilizagdo como evidéncia solida
na tomada de decisdo clinica. Nesse contexto, em 2009, houve o surgimento do Preferred
Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-Analyses (PRISMA). Um guia de reporte
voltado para, originalmente, Revisdes Sistematicas, sobretudo de Ensaios clinicos (MOHER
et al., 2009). O intuito da iniciativa PRISMA foi e ¢ justamente contribuir no processo de
reporte para melhorar as revisdes sistemdticas e metanalises, sendo extendido em suas novas
versoes para outros desenhos de sintese de conhecimento como para revisdes de equidade,
network meta-analyis e scoping reviews (WELCH et al., 2015). Contudo, seu impacto na
qualidade de reporte nas RSs da area odontologica ainda ¢ incerto. Avaliar essa questao ¢ de
grande relevancia, uma vez que o endosso deste guia de reporte pode representar uma melhora
significativa na producao de evidéncias solidas. Assim, o objetivo deste trabalho ¢ comparar a
qualidade de reporte das revisdes sistematicas publicadas nos 10 periddicos de maior fator de
impacto da odontologia entre os anos de 2008, 2011 e 2019.

2 METODOLOGIA

Uma busca no Pubmed foi realizada para identificar as Revisdes Sistematicas
publicadas nas 10 revistas de odontologia de maior escore, entre 2008, 2011 e 2019. Apenas
revisdes sistematicas que seguiam a descricdo do Preferred Reporting Items for Systematic
Reviews and Meta-Analysis Protocols (PRISMA-P) foram incluidas. Todas as revisdes
publicadas nos referidos peridédicos e anos foram incluidas independentemente do tipo de
questdo abordada na RS, da area de concentragdo, da pergunta PICO, do numero de artigos
incluidos, da realizagdo de meta-andlise ou ndo e da origem de autoria. Adicionalmente ao
processo de busca eletronico, foi realizada uma busca manual nos sites oficiais e versoes
impressas de todos periddicos avaliando os volumes e nlimeros publicados nos anos
estipulados, a fim de identificar possiveis artigos nao incluidos na busca inicial. A sele¢ao dos
estudos foi realizada por dois avaliadores de forma independente, iniciando pela leitura dos
titulos e dos resumos e quando houve necessidade um terceiro avaliador se fez presente. Nesta
etapa, os artigos foram classificados como incluidos, excluidos ou duvidas, foram retirados
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somente os artigos que definitivamente ndo eram revisdes sistematicas, classificados como
excluidos. Posteriormente, os textos completos dos artigos foram avaliados. As exclusdes
foram registradas juntamente com seus motivos. Para extracdo dos dados uma planilha foi
criada no programa Excel (Microsoft Excel 2011), baseada nas questdes contidas no checklist
da iniciativa PRISMA (MOHER et al., 2009) para retirada de informagdes quanto ao ano de
publicacao, o periodico a qual foi publicado e o foco (diagndstico, progndstico, etc.). Como
desfecho principal foi considerado se o relato de 14 caracteristicas de revisdes sistematicas
incluidas estava de acordo com o Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-Analyses.
As possiveis diferengas estatisticas nos relatdrios ao longo dos anos foram medidas em termos
de razdo de risco.

3 RESULTADOS E DISCUSSAO

A busca inicial realizada no PubMed rendeu 171 artigos, manualmente foram
incluidos mais 13 artigos, sendo assim a sele¢@o inicial partiu de 184 artigos. Apos triagem
dos estudos por titulo/resumo restaram 172 artigos. O peridodico que mais teve revisodes
sistematicas publicadas nos anos de 2008, 2011 e 2019 foi o J Clin Periodontol com o total de
49 (28.5 %) RRs. O foco principal das RRs incluidas foi tratamento/prevengdo (n=76; 44.2
%). Apenas um estudo ndo apresentou revisdo sistemdtica/meta-analise no titulo (n=171,
99.4%). Cento e vinte e sete (73.8%) RS ndo relataram registrar o protocolo de RS e quarenta
e cinco (26.2 %) relataram registar o protocolo de RS. A maioria das RS relatou o desenho
dos estudos (n=171, 87.2%) e os anos incluidos nas pesquisas (n = 162, 94.2%). Além disso,
cento e vinte e quatro (72.1%) RS avaliaram o risco de viés dos estudos, e quarenta e oito nao
avaliaram (27.9%), sendo que a maioria relatou o método pelo qual isso foi realizado (n = 99,
57.6%). Ainda, cento e oito (62.8%) RS realizaram meta-analise em seus estudos e sessenta ¢
quatro (37.2) RS ndo realizaram meta-analise. Trés caracteristicas de relatorios foram
descritas estatisticamente significativas entre 2008 e 2011, avaliagdio do risco de
viés/qualidade dos estudos (RR = 1,09), método de avaliacao do risco de viés/qualidade dos
estudos (RR = 1,05) e avaliagdo estatistica de heterogeneidade (RR = 1,12) e outras nove
caracteristicas entre 2008 e 2019.

Dessa forma, nota-se que logo ap6s a criacdo e publica¢do do guia de reporte para RSs
(PRISMA) ha, de forma geral, uma pequena melhora na quantidade itens reporte presentes
nas RSs. Essa diferenga ¢ acentuada com o passar dos anos, fato que pode ser atribuido ao
amadurecimento da comunidade cientifica quanto ao método e o endosso do uso dos guias de
reporte para publicagdo cientifica. A recomendacdo do uso de guias de reporte na odontologia,
independentemente do delineamento do estudo, pode favorecer a qualidade da produgao
cientifica e também a forma com que os resultados sdo interpretados e utilizados para o
avango da ciéncia (SARKIS-ONOFRE et al., 2015). Dessa forma, entendemos que o uso de
guias de reporte, independente do delineamento, favorece a transparéncia da ciéncia, a
interpretagdo e correto uso da evidéncia e indiretamente a qualidade da pesquisa cientifica
produzida.

Os achados desse estudo identificaram uma melhora no relato da presenca de
protocolo de revisdao de 2008 a 2019. Quanto ao incremento do reporte dos itens da avaliagdo
de risco de viés, método de avaliagdo do risco de viés e avaliacdo estatistica de
heterogeneidade, afirmamos que esses sdo relacionados a questdes metodoldgicas e
estatisticas e apresentaram uma melhora no reporte a curto (2008 a 2011) e longo prazo (2008
e 2019). Se considerarmos o cendrio das ciéncias da satde, houve uma melhora geral nos
métodos estatisticos e analiticos nas pesquisas da area da saude (CHIAPELLI et al., 2019).

Atualmente ha guias de reporte ndo somente para o relato de uma revisao sistematica,
mas para o seu desenvolvimento, como o caso do PRISMA-P. Consente aos revisores



documentar explicitamente o que esta planejado antes de iniciarem sua revisdo, permitindo
que outros autores verifiquem as decisdes, impedindo a tomada de decisdo arbitraria com
respeito aos critérios de inclusdo e extragdo de dados e pode reduzir a duplicagdo de esforgos
e aumentar a colaboracdo, quando disponivel (MOHER et al., 2015). Assim fica nitido o
papel central dos guias de reporte, sobretudo o PRISMA, na qualidade e utilizagdo das
evidéncias disponiveis como chave para o avango das praticas em saude. Alguns estudos nao
encontraram relagdo direta com o relato do uso do PRISMA e a qualidade de reporte. Porém
indicaram que os periddicos que endossaram o uso do guideline, apresentaram revisdes com
melhor qualidade de reporte (NAWIJIN et al., 2019).

Apesar dos achados o presente estudo apresenta algumas limitagdes. SO avaliamos as
publicagdes dos periddicos de maior fator de impacto da area da odontologia, fato que pode
subestimar as reais diferencas uma vez que, geralmente, trabalhos de maior qualidade sdo
publicados nos periddicos de maior impacto. Além disso, ndo avaliamos se os periddicos
endossam e quando comegaram a endossar o uso do PRISMA, apesar de termos uma
avaliacdo prévia e posterior a sua criagdo os achados ndo refletem diretamente o efeito do
PRISMA no reporte. Porém, acredita-se que indiretamente a criacao e endosso dos guidelines
de reporte favoreceram a melhora de reporte, uma vez criam uma cultura e padronizagdo da
forma de reportar as RSs desenvolvidas. Além disso, temos que considerar que os desfechos
avaliados sdo oriundos de perguntas do instrumento (PRISMA) o que também pode favorecer
a maior aderéncia dos anos posteriores as questdes por ele proposta. Por fim, salientamos que
um melhor reporte ndo significa necessariamente melhor qualidade das RSs publicadas.

4 CONSIDERACOES FINAIS

Frente aos achados do estudo, podemos concluir que a qualidade de reporte das
revisdes sistematicas nos periddicos da odontologia de maior impacto teve uma melhora ao
longo dos anos. Apresentamos um acréscimo de artigos atendendo mais da metade dos itens
de reporte de 2008 a 2019. Tais alteragdes neste periodo podem ser reflexo do
desenvolvimento e a aplicagdo de guias de reporte para RSs, sobretudo nesse caso o PRISMA
e a maturidade da comunidade cientifica frente a esse delineamento de pesquisa, a qual ficou
mais criteriosa. Por fim, mais estudos avaliando diretamente o impacto de guias de reporte na
qualidade dos diferentes delineamentos metodologicos podem contribuir para o avanco da
ciéncia e do uso de pesquisas como evidéncias.
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