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"A importéincia da precisdo da linguagem''

Gostei de ler a publicago do artigo "Recém-nascidos
Leves para a Idade Gestacional numa Populagdo
Suburbana. Incidéncia e Factores de Risco”, de Joana
Saldanha ez al'. Foi interessante vér o resultado dum pro-
jecto de estudo ambicioso, que me tinha ja sido apresenta-
do anos antes pelas autoras, em fase ainda embriondria.

O que me leva a escrever estas linhas ¢ chamar a
atencdo para algumas imprecisdes de terminologia e con-
ceito, que desmerecidamente diminuem o mérito do estu-
do. Refiro-me concretamente a imprecisdes de linguagem
e metodologia epidemiolégica, portanto a aspectos fulcrais
para a concepg¢do do estudo, sua concretizagdo e interpre-
tagoes.

As Autoras pretendem determinar a "incidéncia de
recém-nascidos leves para a idade gestacional (RN LIG)",
o que é metodologicamente impossivel, dado que o indi-
cador incidéncia mede a probabilidade (risco absoluto) de
individuos que nfo apresentam inicialmente uma doenca
ou condi¢do a adquiram ao longo de um periodo de tempo
No caso de RN LIG, esses individuos sdo os productos da
concepgdo e o periodo de tempo, o da sua gestagdo, razdo
pela qual o célculo é impossivel com os meios técnicos
actuais.

Por outro lado (embora néo o digam), para a obtencéo
do indicador de frequéncia que apresenta, as Autoras
fazem um estudo transversal (dos recém-nascidos nascidos
num periodo de 365 dias, no seu Hospital). Este desenho per-
mite calcular sim a taxa de prevaléncia?, que é, de facto, o
indicador adequado para medir a frequéncia do fenémeno
que pretendem estudar.

J4 na discussdo, as Autoras referem que "Sendo um
dos objectivos (...) determinar as causas e consequéncias
de nascer LIG, considerdmos que um estudo caso-controlo
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seria o mais adequado (...)". De facto, este é o outro ponto
fulcral de debilidade conceptual deste estudo. Pondo de
lado os critérios de atribuicdo de vinculo causal’, que
alargariam em muito este texto, analizemos a escolha do
desenho do estudo. Os estudos de caso controlo sdo estu-
dos analiticos retrospectivos, que se utilizam para procurar,
através da comparacdo do passado de grupos de individu-
os que apresentam a doencga em estudo (casos) e de aque-
les que nfo a apresentam (controlos), factores prévios
potencialmente associados ao facto de apresentarem a
doencga. E, portanto, um desenho destinado a procurar
associacdes de factores a presenga de doengas, ndo sendo a
melhor forma de provar relagdes causais (embora por
vezes seja a dnica realizavel).

O estudo de casos e controlos também ndo é um dese-
nho que permita acompanhar a evolugdo de individuos,
pois € uma abordagem retrospectiva, portanto, para estudar
o passado. Assim, ndo € um método a escolher para estu-
dar "(as) consequéncias de nascer LIG". A escolha certa
seria um estudo prospectivo, de coortes, uma de RN LIG e
outra de RN AIG, este sim capaz € acompanhar a evolugdo
desses dois grupos de individuos e comparar a frequéncia
de ocorréncia dos indicadores de evolucio?.

O desenho global adequado para atingir os objectivos
do estudo pretendido pelas Autoras seria o de um estudo
transversal, com estudos de caso-controlo e coortes anicha-
dos ("nested, na literatura de lingua inglesa). O curioso é
que as Autoras em realidade utilizam este desenho, relati-
vamente complexo, mas, ndo se apercebendo de que o
fazem, ndo sé ndo qualificam correctamente a metodologia
utilizada no estudo, como consequentemente nfo usam os
indicadores adequados.

E possivel que a confusio metodolégica das Autoras
esteja na origem da igualmente confusa apresentacdo da
andlise da mortalidade dos individuos estudados.
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Uma tultima consideragfio acerca da expressdo "caso
index", usado pelas Autoras na descri¢do da metodologia
do estudo: "(...) um grupo de controlo constituido por
recém-nascidos (...), nascidos imediatamente a seguir a
cada caso index". Considera-se caso {index o primeiro caso
identificado de uma doenca, geralmente contagiosa, que
chama a atenco para o aparecimento de uma nova situagéo
de doenca numa populagio e que se supde ser responsavel
ou estar relacionado de alguma forma com o aparecimento
da mesma doenca nos casos cronologicamente seguintes?.
Este termo € usado quase exclusivamente no estudo de sur-
tos epidémicos. A expressdo €, portanto, usada errada-
mente neste contexto. Bastaria a referéncia "nascidos ime-
diatamente a seguir a cada caso", sem mais qualificativos
(que apenas levam a erro).

Gostaria ainda de felicitar mais uma vez as Autoras
pelo trabalho em equipa que lograram efectuar. Mais e
melhores projectos sem diivida se seguirdo.
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EM RESPOSTA

Agradecemos a oportunidade de esclarecer as dividas
levantadas pelo Dr. Daniel Virella em relacio ao nosso
artigo "Recém-nascidos leves para a idade gestacional
numa populagdo suburbana. Incidéncia e factores de
risco”, recentemente publicado na sua revista ©.

Diz o Dr. Virella que o célculo da incidéncia de recém-
-nascidos LIG é metodologicamente impossivel com os
meios técnicos (?) actuais porque os mesmos s3o produtos
da concepgdo e o periodo de tempo, o da sua gestagio (?).
Admitindo que tivesse razio ndo seria também possivel
determinar taxas de incidéncia de doengas infecciosas
atendendo ao periodo de incubagio das mesmas, ou de
doengas oncoldgicas atendendo ao tempo de evolugdo sub-
clinica destas. De facto para que um recém nascido seja
considerado LIG tem primeiro que nascer, havendo pois

um momento definidor da obtengfo desse estatuto cuja fre-
quéncia numa populacdo medida ao longo dum periodo
determinado de tempo, por convengdo 1 ano, consubstan-
cia um taxa de incidéncia. O Dr. Virella deve também
esclarecer o que entende por um estudo transversal num
periodo de 365 dias.

O facto de procurar na discussfo os objectivos de um
trabalho cientifico publicado revela pouca experiéncia na
realizacdo e avaliacfo de publicacdes cientificas. De facto
se lesse a primeira frase do resumo do trabalho (Objectivo)
verificaria que o mesmo foi "conhecer a incidéncia de
Recém nascidos leves para a idade gestacional . . . identi-
ficar alguns dos possiveis factores de risco... . De facto
ndo desconhecemos que o método epidemiolégico por nds
utilizado apenas permite estabelecer associa¢des e n#o
nexos de causalidade, cuja demonstracdo inequivoca
depende da verificacdo dos postulados de Koch apenas
possivel num contexto de experimentagdo dificilmente
aplicavel ao assunto que nos propusemos abordar.

Quanto ao conceito expendido pelo Dr. Virella acerca
da natureza retrospectiva dos estudos caso controle acon-
selhamos-lhe a que consulte a bibliografia por ele citada @.
Na defini¢do de estudos caso controle (pag. 44) poder4 ler
"... Casos e controlos podem acumular-se "prospectiva-
mente", isto €, a medida que cada novo caso € diagnostica-
do e admitido ao estudo ...". Este facto néo € despiciendo
na medida em que uma defini¢do prévia da informacg@o que
se pretende recolher permite que essa recolha se faga duma
forma completa e uniforme condi¢des fundamentais para a
fiabilidade da andlise final dos resultados. E se para a
determinacfo de factores de risco a andlise terd que ser
forcosamente retrospectiva ji que se procura no passado
explicagbes para as verificacdes, nada impede que a
mesma populagdo seja seguida prospectivamente de modo
a que se determinem as consequéncias do fenémeno estu-
dado a curto (como fizemos) e a longo prazo (alvo de futu-
ra publica¢do). Na verdade e na medida em que todos os
casos identificados numa populagio foram incluidos no
estudo o modelo corresponde ao de um estudo caso con-
trolo € ndo ao de um estudo de cortes populacionais.

Reconhecemos que a utilizagdo do termo caso index
ndo se justifica no contexto de um estudo caso controle,
embora esse conceito extravase largamente o campo da
infecciologia. Basta que consulte a bibliografia do campo
da Genética Clinica para que o possa comprovar.

Finalmente para quem se mostra um purista na termi-
nologia epidemiolégica seria bom que o Dr. Virella
cuidasse igualmente o Portugués para que "em realidade"
ndo escrevesse que "desmerecidamente diminuem o méri-
to..". Enfim mais e melhores comentdrios seguramente se
seguirdo quando para além do Diciondrio dominar o
Prontudrio e a Gramatica do trabalho cientifico.
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Lisboa, 9 de Novembro de 2003

Maria Joana Saldanha
Maria do Céu Machado
Helena Carreiro

Assunto: Insuficiéncia cardiaca numa crianga com
Sindroma de Cohen (Acta Pediatr Port 2002; 33(4) : 347-51).

Na "Introdu¢@o" do artigo cujo titulo se encontra dis-
criminado em epigrafe da autoria de Ana M. Bento e Jodo
Carapau os aas afirmam "O caso clinico aqui descrito € o
primeiro publicado em Portugal, de que os autores tenham
conhecimento" referindo-se ao Sindroma de Cohen.
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Venho informar os colegas e a Direc¢io da Revista que
0 1° caso "publicado em Portugal" de Sindroma de Cohen
foi publicado por Helofsa G. Santos e Jorge M. Saraiva na
Rev Port Pediatr 1989; 20 : 173-75 com o titulo "Sindroma
de Cohen" e junto envio uma fotocépia desta publicag?o,
embora acreditando que exista nos arquivos da revista, que
foi a natural sucessora da citada revista.

Agradeco assim que publiquem esta rectificacdo,
lamentando que a falta de indexacéo destas mesmas revis-
tas ndo permita, ainda hoje, uma consulta rigorosa aos tra-
balhos previamente publicados que deveriam ser consulta-
dos e referidos pelo menos na literatura cientifica por-
tuguesa, sob pena de se perder um dos principais objec-
tivos de qualquer publicac&o.

Prof® Doutora Helofsa Santos

EM RESPOSTA

Ap6s vdrios contactos com os autores ndo nos foi
enviada quaisquer resposta.



