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1. APRESENTACAO

O Ndcleo de Avaliacdo de Tecnologias em Saude do Hospital Universitario Julio Miller (NATS-
HUJM) esta subordinado diretamente a Unidade de Gestdao da Pesquisa e Inovagdao Tecnoldgica
(UGITS) que, por sua vez, faz parte do Setor de Gestdao da Pesquisa e Inovacdo Tecnoldgica em
Saude (SGPITS). Este ultimo é subordinado a Geréncia de Ensino e Pesquisa (GEP), conforme

demonstrado na Figura 1.

Figura 1 — Organograma institucional adaptado.

Superintendéncia

!

GEP

!

SGPITS

!

UGITS

NATS

Fonte: Prépria

A Avaliacdo de Tecnologias em Saude (ATS) é um estudo sobre a melhor evidéncia cientifica
disponivel acerca da tecnologia em salde de interesse. Esta tecnologia pode ser um
medicamento, um equipamento, um dispositivo, um procedimento, um modelo organizacional,
um sistema de apoio a atencdo em saude ou qualquer outro tipo de componente fisico ou teérico

utilizado no cuidado. A ATS é um processo multidisciplinar que resume informacgées sobre as
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guestodes clinicas, sociais, econdmicas, éticas e organizacionais relacionadas ao uso da tecnologia
em saude de uma maneira robusta, imparcial, transparente e sistematica, seguindo métodos
adequados para a tomada de decisdao (BRASIL, 2016; Polanczyk, 2021; Toma et al., 2017).

No Brasil, a ATS foi estabelecida em 2009 pela Portaria n? 2.690, que instituiu a Politica
Nacional de Gestdo de Tecnologias em Saude (PNGTS) com o objetivo de maximizar os beneficios
de saude a serem obtidos com os recursos disponiveis, assegurando o acesso da populacdo a
tecnologias efetivas e seguras em condi¢cdes de equidade (BRASIL, 2009; Novaes; De Soarez,
2020).

Para garantir o acesso universal, equitativo e a sustentabilidade do Sistema Unico de Satde
(SUS), além de uma politica de gestao eficiente, faz-se necessario um fluxo de incorporacdo de
tecnologias que seja transparente e regulamentado por lei. Nesse sentido, no ano de 2011 foi
publicada a Lein212.401, que, finalmente, institucionaliza a ATS como critério indispensavel para
a tomada de decisdo sobre a incorporacado de tecnologias em saude no SUS. Esta lei dispGe sobre
a assisténcia terapéutica e a incorporacao de tecnologias pelo Ministério da Saude no SUS, assim
como estabelece a criacdo da Comissdo Nacional de Incorporacdo de Tecnologias no SUS
(CONITEC).

Pode-se considerar que houve, ao longo dos anos, a construcdo de um arcabouco legal que
instituiu o papel formal da ATS nos processos decisérios nacionais no SUS e permitiu o
estabelecimento de um drgdo publico atuante de ATS, como ja acontece em outros paises
(BRASIL, 2011; BRASIL, 2016; CONITEC, 2023; Novaes; De Soarez, 2020). Complementando as
acdes de ambito federal, as redes de pesquisa e instancias de ATS das esferas estadual e
municipal tém realizado estudos para apoiar as Secretarias de Saude (Novaes; De Soarez, 2020;
Toma et al., 2017).

No ano de 2010, foram instituidos os Nucleos de Avaliacdo de Tecnologias em Saude (NATS)
nos hospitais de ensino de todo o pais com o intuito de introduzir a cultura de ATS nos hospitais.
O NATS é o responsavel por realizar ATS por meio da utilizacdo de evidéncias cientificas capazes
de auxiliar o gestor hospitalar na tomada de decisdo quanto a incorporacdo, alteracdo ou

exclusdo de tecnologias, bem como promover o uso apropriado e a racionalidade técnica na
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alocacao de recursos. Além disso, possui o papel fundamental de introduzir e promover a cultura
da Pratica em Saude Baseada em Evidéncias (PSBE) na rotina dos profissionais de saude (Nunes
et al., 2013; EBSERH, 2023).

Neste contexto, O NATS-HUJM foi criado em 2016 pela Portaria n°146 da Empresa Brasileira
de Servicos Hospitalares (EBSERH) e realiza a ATS hospitalar por meio da producao de relatérios
como Pareceres Técnico-Cientificos (PTC) e Notas Técnicas de Revisdo Rapida (NTRR) que
subsidiam os gestores na tomada de decisdo baseada em evidéncias, bem como por meio de
boletins informativos que informam a comunidade hospitalar acerca de um problema
delimitado.

Este Manual foi elaborado com base no documento “Diretrizes Metodoldgicas - Elaboracéo de
Pareceres Técnico-Cientificos 49 Edicdo - 19 edi¢do eletrénica com atualizacbes da 42 edigcdo
impressa” publicado em 2021, pela Secretaria de Ciéncia, Tecnologia, Inovagdao e Insumos

Estratégicos em Saude (BRASIL, 2021).

2. OBIETIVO

Orientar sobre o processo de solicitacdo, elaboracao e publicacdo das Avaliagbes de

Tecnologias em Saude realizadas no ambito do HUJM.

3. DESCRICAO

Este manual descreve o fluxo de solicitacdo e as etapas necessdrias para a elaboracdo da
avaliacdo de uma tecnologia em saude, seja esta por meio de um Parecer Técnico Cientifico ou

de uma Nota Técnica de Revisdao Rapida.
3.1. SOLICITAGAO DE ATS AO NATS-HUJM

A elaboracdo de uma ATS decorre da solicitacdo de incorporagao ou desincorporacdo de
tecnologias em saude no ambito do HUJM. Assim que recebida a solicitacdo de avaliagcdo, o NATS-
HUJM percorre os métodos de desenvolvimento do estudo de ATS para que o relatdério produzido

seja baseado nas melhores evidéncias disponiveis.
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Os colaboradores do HUJM podem solicitar uma avaliacdo de tecnologias em saude ao
NATS-HUJM por meio de processo no Sistema Eletronico de Informacdes (SEI) da EBSERH,

conforme descrito no “POP de Solicitagdo de Avaliagdo de Tecnologias em Saude”.

3.2. DESENVOLVIMENTO DO ESTUDO DE ATS

Ap0ds recebimento dos processos de demandas de ATS, a coordenag¢do do NATS-HUIM

convocara os seus membros para o planejamento, a conducao e a reda¢do do produto da ATS.

Os profissionais responsaveis por elaborar estes estudos sdao chamados de
metodologistas e é fundamental que esta seja uma equipe multiprofissional. Estes profissionais
precisam ser altamente qualificados para a realizacdo dos relatérios de ATS, sendo necessaria
uma compreensao intermediaria a avancada sobre campos de conhecimento importantes, tais
como: estatistica, epidemiologia, conhecimento clinico da questdao de pesquisa, informatica e
dominio de segunda lingua, preferencialmente a inglesa. Além disso, a equipe deve saber utilizar
as ferramentas necessarias a condugao da ATS, como gerenciadores de referéncia, plataformas
de selecdo de estudos, programas estatisticos e métodos sistematizados de busca nas varias

bases de dados eletronicas.

3.2.1. VERIFICAGAO DO TEMA DA DEMANDA

Primeiramente, é necessdrio verificar nas principais agéncias de ATS a existéncia de
documentos publicados e atualizados semelhantes ao da sua demanda, a fim de evitar
duplicidades e confirmar a necessidade de prosseguir com a conducdo do estudo ou apenas a
necessidade de atualizar uma sintese previamente identificada. E recomendavel uma atualizacio
se o estudo anterior tiver sido publicado ha pelo menos dois anos e/ou se houverem novos
estudos na literatura que tenham boa qualidade metodolégica e enriquecam ou alterem a sintese

de resultados anteriormente apresentada.

As agéncias que devem ser pesquisadas sdao: CONITEC - Comissao Nacional de

Incorporacgdo de Tecnologias no Sistema Unico de Saude, SISREBRATS - Sistema de Informagéo
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da Rede Brasileira de Avaliacdo de Tecnologia em Saude, NICE — National Institute for Health
Tecnology, CADTH — Canadian Agency for Drugs and Technologies in Health, SMC — Scottish
Medicines Consortium, PBAC — Pharmaceutical Benefits Advisory Committee, AHRQ- Agency for

Healthcare Reserarch and Quality, IHE -Institute of Health Economics.
3.2.2. PERGUNTA DE PESQUISA E CRITERIOS DE ELEGIBILIDADE DO ESTUDO

Apds a verificagao do tema da demanda, é importante realizar uma reunido de escopo
com a equipe solicitante para que a pergunta de pesquisa seja formulada em consonancia com o
gue realmente se deseja saber com o resultado da ATS. Também é recomenddvel a participacido
de um especialista clinico na elaboragdo da pergunta de pesquisa, principalmente para auxiliar a

definicdo dos desfechos primarios e secundarios de interesse.

A pergunta de pesquisa deve conter o problema de saude ao qual se aplica a populacdo
de interesse, a tecnologia a ser avaliada, as tecnologias alternativas de comparagao
(preferencialmente aquelas disponiveis no SUS para mesma situacdo clinica) e os resultados ou
desfechos em saude de interesse (mortalidade, morbidade, efeitos adversos, incidéncia de

complicacdes, qualidade de vida, entre outros).

Para orientar a busca por evidéncias cientificas, recomenda-se formular a pergunta por
meio de um acrébnimo em que cada letra representa um componente da questao. Os acrénimos

mais comumente utilizados sao:

e PICOS (Populacao, Intervencdo, Comparador, Outcome e Study design): utilizado para
estudos que avaliam eficacia e seguranca.

e PECOS (Populagdo, Exposicdo, Comparador, Outcome e Study design): utilizado para
estudos que avaliam fatores de risco e progndsticos

e PIROS (Populacdo, Teste-indice, Padrdo de Referéncia, Outcome e Study design): utilizado

para estudos que avaliam a acuricia diagnodstica.
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Os critérios de inclusdao e exclusdo de estudos devem ser predefinidos a partir da
construcdo da pergunta de pesquisa e claramente explicitados na metodologia dos produtos de

ATS.

3.2.3. BASES DE DADOS E ESTRATEGIA DE BUSCA

A partir da pergunta estruturada é realizada uma busca por artigos originais nas principais
bases de dados: Pubmed/MEDLINE; Cochrane Library, Embase, Scopus e BVS, por dois

metodologistas independentes.

E recomendado que a construcdo da estratégia de busca seja realizada por meio de
operadores booleanos, termos controlados das bases de dados associados ou ndo a termos livres
referentes a populacdo e as intervencdes de interesse. Também podem ser associados a

estratégia de busca os tipos de delineamentos de estudos de interesse.

A abordagem de vocabuldrio controlado é fundamentada em termos padronizados,
chamados descritores, que sao atribuidos a determinado assunto e representam o principal
termo da pesquisa na qual o artigo foi indexado ou catalogado na base de dados. O uso dessa
abordagem torna a busca mais efetiva, possibilitando encontrar artigos que usem diferentes
termos para descrever o mesmo conceito. Os termos usados como vocabuldrio controlado em

cada base de dados sdo distintos, conforme listados a seguir:

e Medical Subject Headings (MeSH) — utilizado pelas bases de dados MEDLINE e Cochrane
Central Register of Controlled Trials (CENTRAL).
e Embase subject heading (Emtree) — utilizado na base de dados Embase.
e Descritores em Ciéncia da Saude (DeCS) — utilizado na base de dados Literatura Latino-
Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (Lilacs/BVS)
Definidos os termos, é elaborada uma estratégia de busca recorrendo aos operadores
booleanos para a combinacdo dos descritores. Os operadores booleanos sdo universais e servem

para realizar as seguintes combinacdes:
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e AND: para intersecdo (relacdo entre dois ou mais assuntos).
e OR: para soma (soma entre dois ou mais assuntos).
e NOT: para exclusdo (exclusdao de um assunto compreendido pelo outro).

Para cada base de dados, deve ser exibida a estratégia de busca utilizada. E importante
ajustar os termos usados em suas estratégias de acordo com as caracteristicas e especificacdes
de cada base de dados. A estratégia de busca prima pela sensibilidade e ndo utiliza restricdo de
idiomas, sendo registrada de forma a conferir transparéncia e reproducdo. No Apéndice | hd um

modelo de quadro para a demonstracao da estratégia de busca utilizada no estudo.

3.2.4. SELECAO DOS ESTUDOS

Todos os estudos recuperados na busca devem ser salvos em formato “.ris” ou “.csv” e
inseridos em um gerenciador de referéncias (como o Mendeley‘ou o Zotero®) onde as duplicatas

sao removidas.

A selecdo dos estudos deve ser realizada em duas etapas. Na primeira, com o auxilio do
software Rayyan®, ocorre a triagem das referéncias por meio da leitura dos titulos e resumos,
considerando os critérios de elegibilidade preestabelecidos. No caso de o resumo estar
indisponivel e o titulo ser sugestivo de inclusdo, o artigo deve passar para a segunda etapa, em
gue ocorre a leitura de textos completos. Da mesma forma, em caso de incerteza, quando o
resumo ou o titulo ndo fornecem todas as informacdes necessarias para preencher os critérios

de inclusdo ou exclusdo, deve ocorrer a leitura do texto completo.

Na segunda etapa, os artigos elegiveis sdo lidos na integra. Este processo precisa ser
realizado da forma mais transparente possivel e a selecio completa dos estudos devera ser
realizada por dois revisores independentes e as discordancias resolvidas por consenso ou por
consulta a um terceiro revisor. As referéncias que foram consideradas potencialmente elegiveis
na primeira etapa terdo seus textos completos acessados e avaliados para a confirmacdo da
elegibilidade. Recomenda-se que os estudos excluidos por texto completo sejam apresentados

conforme modelo do Apéndice Il, justificando as exclusGes. O Apéndice Ill apresenta um modelo
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de fluxograma de selecdo de estudos baseado no PRISMA 2020 (Page et al, 2021), que deve ser

utilizado para demonstrar o fluxo de sele¢do dos estudos.

3.2.5. EXTRAGAO DOS DADOS DOS ESTUDOS

A extracdo de dados deverd ser realizada por dois revisores independentes e as
discordancias resolvidas por consenso ou consulta a um terceiro revisor. E recomendado o uso
de um formulario padronizado para a extracdo de informacgdes referentes a data de publicacgdo;
tipo de estudo; objetivo e metodologia do estudo; ao local de realizacdo do estudo; ao nimero
de participantes (para estudos primarios) ou de publica¢cdes (no caso de revisGes sistematicas);
as caracteristicas da populacdo (condicdo de saude, idade, comorbidades, proporcao de
homens/mulheres); aos critérios de elegibilidade; as caracteristicas das intervencdes avaliadas e
dos comparadores (dosagem, frequéncia da intervencdo, tempo e via de administracdo); aos
desfechos primdrios e secunddrios de interesse; aos resultados (medidas de efeitos, de
variabilidade e de dispersao dos desfechos), as fontes de financiamento e aos potenciais conflitos

de interesse. No Apéndice IV ha um modelo de quadro de sistematizacao de artigos cientificos.

3.2.6. APLICAGAO DAS FERRAMENTAS DE QUALIDADE NOS ESTUDOS INCLUIDOS

A aplicacdo das ferramentas de qualidade é capaz de identificar os vieses, possibilitando
a avaliagdo critica em nivel de estudo, desfecho e resultado. E recomendado que dois
metodologistas avaliem o risco de viés dos desfechos primdrios dos estudos. Em caso de

discordancia, um terceiro metodologista deve ser consultado para alcangar um consenso.
As ferramentas de qualidade mais recomendadas para avaliacdo do risco de viés sao:

a) Assessing the Methodological Quality of Systematic Review - AMSTAR-2: Esta
ferramenta foi desenvolvida para avaliar criticamente revisdes sistematicas de estudos
randomizados e ndo randomizados de intervencdes de saude. O AMSTAR-2 Possui 16
itens no total e a classificacdo geral é baseada em pontos fracos em dominios criticos. A

ferramenta ndo tem como objetivo gerar uma pontuag¢do geral, mas auxilia na
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identificacdo de revisdes sistematicas de alta qualidade (Shea et. al., 2017).

b) Risco de viés da Cochrane - RoB 2.0: Esta ferramenta é destinada a avaliar ensaios clinicos
randomizados. Para cada resultado do estudo de interesse sdo avaliados cinco dominios
referentes a possiveis vieses do estudo, sendo: viés no processo de randomizacdo, desvios
da intervencgao pretendida, viés devido a dados faltantes, viés na afericao dos desfechos,
viés no relato dos desfechos. Cada dominio pode ser avaliado como: baixo risco de viés,

algumas preocupacdes ou alto risco de viés (Sterne et. al., 2019).

c) Quality Assessment of Diagnostic Accuracy Studies - QUADAS-2: E um instrumento
destinado a avaliacdo de estudos de acuracia diagnodstica. Esta ferramenta consiste em
qguatro dominios principais: selecdo de pacientes, teste indice, teste padrao de referéncia,

fluxo e temporalidade (Whiting et. al., 2011).

d) Newcastle-Ottawa Scale — NOS: Foi desenvolvido para avaliar estudos ndo randomizados
com seu desenho, conteudo e facilidade de uso direcionados a tarefa de incorporar as
avaliagdes de qualidade na interpretacdo de resultados meta-analiticos. Um 'sistema de
estrelas' foi desenvolvido em que um estudo é julgado em trés perspectivas amplas: a
selecdo dos grupos de estudo; a comparabilidade dos grupos; e a verificagdao da exposicao
ou do desfecho de interesse para estudos de caso-controle ou coorte, respectivamente

(Wells et. al., 2013).

e) Risk of Bias in Non-randomized Studies of Interventions - ROBINS-I: Ferramenta
proposta para analisar estudos comparativos ndo randomizados que se propdem a avaliar
os efeitos de uma intervencdo (incluindo coorte, caso-controle, ensaios clinicos nao

randomizados ou quasi-randomizados) (Sterne et. al., 2016).

f) Appraisal of Guidelines for Research & Evaluation - AGREE-II: Foi desenvolvido para
abordar a variabilidade na qualidade de diretrizes. E uma ferramenta que avalia o rigor

metodoldgico e transparéncia com que uma diretriz clinica é desenvolvida (Brouwers et.
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al., 2010).

Quadro 1 — Relacdo das ferramentas de qualidade recomendadas e seus respectivos links de

acesso.

Ferramenta

AMSTAR-2

RoB 2.0

QUADAS-2

Newcastle-Ottawa

ROBINS-I

AGREE-II

Delineamento do estudo

Revisdes sistematicas de estudos
randomizados e ndo randomizados
de intervencdes de saude

Ensaios clinicos randomizados

Estudos de acurdcia diagndstica

Estudos observacionais
comparativos (coortes e caso-
controle)

Estudos comparativos nao
randomizados que se propdem a
avaliar os efeitos de uma
intervencao (incluindo coorte, caso-
controle, ensaios clinicos ndo
randomizados ou quasi-
randomizados)

Diretrizes clinicas

Fonte: Propria

3.2.7. ANALISE DOS RESULTADOS

Link de acesso

https://amstar.ca/Amstar-2.php

https://sites.google.com/site/risk
ofbiastool/welcome/rob-2-0-
tool?authuser=0

https://www.bristol.ac.uk/popula
tion-health-
sciences/projects/quadas/quadas

2/

http://www.ohri.ca/programs/cli
nical epidemiology/nosgen.pdf

https://www.riskofbias.info/welc

ome/home

https://www.agreetrust.org/wp-
content/uploads/2013/06/AGREE
Il Brazilian Portuguese.pdf

O processo de andlise dos dados é uma etapa em que a equipe deve analisar criticamente

os resultados encontrados em cada estudo, para isso os resultados mais relevantes devem ser
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apresentados na integra com todas as medidas de frequéncia (frequéncia absoluta e relativa,
média e desvio-padrdo ou mediana e intervalo interquartil, diferenca de média, entre outras) ou
medidas de associac¢do (Risco relativo, Odds ratio, Hazard ratio, NUmero Necessdrio para Tratar,

Intencdo de tratar, entre outras) com seus respectivos intervalos de confianca e valores de p.

Nas revisGes sistematicas, além desses parametros exemplificados acima, também deve
ser avaliado o viés de publicacdo. No caso de meta-analises devem ser avaliados o modelo meta-
analitico (efeito fixo ou efeitos aleatdrios) utilizado e a heterogeneidade dos estudos. Ja para as
meta-andlises de rede descrever se todos os pressupostos foram avaliados como

homogeneidade, similaridade e consisténcia.

Também é importante que se descreva e analise a realizacdo de analises de subgrupos e
analises de sensibilidade, por exemplo, analises de acordo com o risco de viés dos estudos

incluidos, dosagens, tempo de seguimento, entre outras caracteristicas ou variaveis.

3.2.8. AVALIACAO DA QUALIDADE DA EVIDENCIA

Apds a avaliacdao do risco de viés e analise dos dados, é imprescindivel a avaliacdao da
gualidade da evidéncia para os principais desfechos do estudo. A “qualidade da evidéncia” ou a
certeza no conjunto final da evidéncia” diz respeito ao grau de confianga que se pode ter em

uma determinada estimativa de efeito.

O grupo Grading of Recommendation, Assessment, Development and Evaluation (GRADE)
desenvolveu um sistema para realizar a graduacdo da qualidade da evidéncia, o qual tem sido
utilizado por diretrizes clinicas, revisoes sistematicas e outros estudos que realizam sintese da
evidéncia, como os pareceres técnico-cientificos. O sistema GRADE classifica as evidéncias em
alta, moderada, baixa ou de muito baixa qualidade. Geralmente, se uma evidéncia é de alta
qualidade, é improvavel que novas pesquisas produzam mudancas substanciais na estimativa de
efeito. Por outro lado, se uma evidéncia tem qualidade muito baixa, futuros estudos com

delineamentos mais apropriados poderdo confirmar ou refutar os efeitos observados.
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3.3. PARECER TECNICO-CIENTIFICO (PTC)

O PTC é um documento essencial para a tomada de decisdo e tem como objetivo central
avaliar uma possivel incorporagdo, desincorporagao ou alteragdo de uso de tecnologias em
saude. Um PTC deve ser elaborado com as melhores evidéncias disponiveis e a metodologia
utilizada deve estar claramente descrita no documento, expondo todas as etapas percorridas de
modo que estas possam ser reproduzidas por outros pesquisadores. A pesquisa nas bases de
dados e a escolha dos artigos cientificos selecionados para leitura completa devem ser
sistematizadas, demonstrando quais bases de dados foram consultadas, seus respectivos
descritores e o niumero de artigos encontrados. Outrossim, em todo o PTC os metodologistas ao
avaliarem os artigos selecionados para compor o parecer, deverdo aplicar as ferramentas de
qgualidade que variam para cada desenho de estudo. Além de subsidiar a tomada de decisao, os
resultados de um PTC podem sugerir a realizacdo de novos estudos quando a evidéncia é

insuficiente.

Os metodologistas devem estar cientes que o PTC é elaborado para os gestores, portanto,
devem utilizar uma linguagem compreensivel ao publico ndo especializado, evitar abreviaturas e
apresentar um resumo executivo, bem como uma recomendacao final. As orientacdes para a

elaboracdo de um PTC estdo apresentadas no DOCUMENTO 1.

DOCUMENTO 1 — FR.SGPITS.033.2024.V.1.0 - MODELO DE PARECER TECNICO-CIENTIFICO.

3.4. NOTA TECNICA DE REVISAO RAPIDA (NTRR)

A NTRR desempenha o papel de subsidiar decisdes ageis relacionadas a incorporacao,
modificacdo ou exclusdo de tecnologias. Ela representa uma alternativa viavel ao PTC quando
recursos humanos e/ou tempo s3o limitados para atender a uma demanda, sem comprometer a
metodologia exigida pela sintese de evidéncias cientificas. Trata-se de um documento sucinto,

objetivo que utiliza uma linguagem adequada as partes interessadas e geralmente possui entre
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10 e 15 paginas. Este documento de sintese valoriza revisGes sistematicas, avaliagbes de
tecnologias de agéncias internacionais e ensaios clinicos, nesta ordem. Embora ndo seja
obrigatdério empregar as ferramentas de qualidade como no PTC, a NTRR inclui uma avaliagdo
critica das limitacdes dos estudos envolvidos. O prazo de conclusdo pode variar de 2 a 30 dias

Uteis. As orientagdes para a elabora¢do de uma NTRR estdo apresentadas no DOCUMENTO 2.

DOCUMENTO 2 — FR.SGPITS.032.2024.V.1.0 - MODELO DE NOTA TECNICA DE REVISAO RAPIDA.

3.5. RESPOSTA E PUBLICACAO DO PRODUTO DA ATS

O produto da ATS serd acrescentado no processo SEl correspondente a solicitacdo,
apresentado em reunido aos gestores interessados e publicado no site do NATS-HUJM apds

finalizacdo do processo (Acesse o site clicando no link: https://www.gov.br/ebserh/pt-

br/hospitais-universitarios/regiao-centro-oeste/hujm-ufmt/ensino-e-pesquisa/setor-de-gestao-

de-pesquisa-e-inovacao-tecnologica-segpit/unidade-de-gestao-da-inovacao-tecnologica-em-

saude/nats-nucleo-de-avaliacao-de-tecnologias-em-saude).
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5. APENDICES

5.1. APENDICE | - MODELO DE QUADRO DE ESTRATEGIA DE BUSCA

Quadro 1. Exemplo de quadro de estratégia de busca.

. N@ de artigos
Data da busca Base de dados Descritor g
recuperados

N¢ total de artigos
N2 de duplicatas

Ne final de artigos
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5.2. APENDICE II- MODELO DE QUADRO DE ESTUDOS EXCLUIDOS

Quadro 1. Exemplo de quadro de estudos excluidos.

A . . Nome do autor e data . "
Sequéncia Titulo do artigo . Motivo de exclusao
de publicagao




Copia néo controlada HUJM-
UFMT/EBSERH 11/09/2024

SUS N o (5o UNIVERSIDADE FEDERAL DE MATO GROSSO
] JULIO MULLLR HOSPITAL UNIVERSITARIO JULIO MULLER i el s R B W
UFMT
Tipo do MANUAL MA.SGPITS.UGITS.001 - Pagina 19 de 22
Documento
Titulo do MANUAL DE AVALIACAO DE TECNOLOGIAS EM | Emissdo: 11/09/2024 | Proxima revis3o:
Documento SAUDE DO NATS-HUJM Versdo: 2.0 11/09/2026

5.3. APENDICE Ill - MODELO DE FLUXOGRAMA DE SELECAO DOS ESTUDOS

Figura 1 — Fluxograma do processo de selecdo e elegibilidade dos estudos incluidos.
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5.4. APENDICE IV- MODELO DE QUADRO DE SISTEMATIZAGAO DE ARTIGOS CIENTIFICOS

Quadro 1. Exemplo de quadro de sistematizacao de artigos cientificos.

Estudo

Tipo de estudo

Objetivo do estudo

Populagao

Critérios de

elegibilidade

Intervencao

Comparador

Desfechos de interesse

Métodos

Referéncia do artigo (Vancouver).

Descrever o tipo de estudo. Exemplo: revisdo sistematica, ensaio clinico
controlado randomizado, estudo observacional.

Descrever o objetivo do estudo.

Descrever as caracteristicas da populacdo de interesse do estudo (condicdo de
salde, idade, comorbidades, propor¢do de homens/mulheres).

Descrever os critérios de inclusdo e de exclusdo adotados no estudo, sendo
que:

- Para revisoes sistematicas, descrever o niumero e carateristicas dos estudos
incluidos;

- Para ensaios clinicos e estudos observacionais, descrever o numero e
caracteristicas dos participantes do estudo;

Informar a tecnologia avaliada e descrever suas caracteristicas e condi¢des de
uso.

Informar as caracteristicas dos comparadores e condi¢des de uso.

Descrever os desfechos primarios e secundarios de interesse.

Descrever a metodologia empregada no estudo. Para ensaios clinicos e estudos
observacionais, informar o nimero de grupos, as intervencdes usadas em cada
grupo, o processo de randomizagcdao e de cegamento, tempo de seguimento,
analises estatisticas. Para revisOes sistematicas, descrever a metodologia da

busca de evidéncias e as bases de dados consultadas.
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Relatar os resultados das medidas de associagdo para a estimativa do tamanho
do efeito para cada desfecho de interesse (risco relativo, diferenga de risco,
Resultados odds ratio, hazard ratio, diferenca de médias etc.) e seus respectivos intervalos

Conclusao dos autores

Avaliagao critica

Ferramentas de

avaliagao empregadas

de confianca ou alguma medida de dispersdo (desvio-padrdo [DP], intervalo
interquartil etc.).

Descrever o resultado de cada desfecho.

Transcrever a conclusao dos autores, tal qual descrita no estudo.

Descrever se o tipo de estudo, as medidas de efeito apresentadas e a conclusdo
sdo adequados a pergunta de pesquisa e condizentes com os objetivos do
estudo, e quais os vieses encontrados nesses estudos. Avaliar se ha possiveis
conflitos de interesse dos autores e da instituicdao patrocinadora do estudo.
Quando possivel recomenda-se o emprego das ferramentas para analise da
qualidade metodoldgica e do risco de viés de acordo com o tipo de estudo:

- RevisGes sistematicas: AMSTAR 2;

- Ensaio clinico controlado randomizado: ferramenta de risco de

viés da Cochrane RoB 2;

- Estudos comparativos nao randomizados que se propdem a
avaliar os efeitos de uma intervencao (incluindo coorte, caso-
controle, ensaios clinicos ndo randomizados ou quasi-
randomizados): ferramenta de risco de viés da Cochrane

ROBINS-I;

- Estudos observacionais: escala Newcastle—Ottawa;

- Estudos de acuracia diagndstica: QUADAS-2.
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