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Sera que estamos precisando de uma lava jato cientifica?
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Em 2005, o grego John Loannidis, professor da Universidade de Stanford, publicou um
artigo na PLOS Medicine intitulado “Why most published research findings are false” [1]. Ele que
€ dos pioneiros da chamada “meta-ciéncia”, disciplina que analisa o trabalho de outros cientistas,
avaliou se estdo respeitando as regras fundamentais que definem a boa ciéncia. Esse trabalho
foi visto com muito espanto e indignacao por parte dos pesquisadores na época, pois colocava
em xeque a credibilidade da ciéncia.

Para muitos cientistas, isso acontece porque a forma de se produzir conhecimento ficou
diferente, ao ponto que seria quase irreconhecivel para os grandes génios dos séculos passados.
Antigamente, se analisavam os dados em estado bruto, os autores iam as academias reproduzir
suas experiéncias diante de todos, mas agora isso se perdeu porque os estudos sdo baseados
em seis milhdes de folhas de dados. Outra questéo importante que garantia a confiabilidade dos
achados era que os cientistas, independentemente de suas titulagdes e da relevancia de suas
descobertas anteriores, tinham que demonstrar seus novos achados diante de seus pares que,
por sua vez, as replicavam em seus laboratérios antes de dar credibilidade a nova descoberta.
Contudo, na atualidade, essas garantias veem sendo esquecidas e com isso colocando em
xeque a validade de muitos estudos na érea de saude.

Preocupados com a baixa qualidade dos trabalhos atuais, um grupo de pesquisadores
se reuniram em 2017 e construiram um documento manifesto que acabou de ser publicado no
British Medical Journal “Evidence Based Medicine Manifesto for Better Health Care” [2]. O
Documento € uma iniciativa para a melhoria da qualidade das evidéncias em salde. Nele se
discute as possiveis causas da pouca confiabilidade cientifica e sdo apresentadas algumas
alternativas para a correcdo do atual cenéario. Segundo seus autores, 0s problemas estédo
presentes nas diferentes fases da pesquisa:

Fases da elaboracéo dos objetivos - Objetivos inUteis. Muito do que é produzido n&do tem
impacto cientifico nem clinico. Isso porque os pesquisadores estdo mais interessados em
produzir um namero grande de artigos do que gerar conhecimento. Quase 85% dos trabalhos
ndo geram nenhum beneficio direto a humanidade.

Fase do delineamento do estudo - Estudos com amostras subdimensionados, que nédo
previnem erros aleatérios. Métodos que ndo previnem erros sisteméticos (viés na escolha das
amostras, falta de randomizacao correta, viés de confusdo, desfechos muito abertos). Em torno
de 35% dos pesquisadores assumem terem construidos seus métodos de maneira enviesada.

Fase de analise dos dados - Trinta e cinco por cento dos pesquisadores assumem
praticas inadequadas no momento de analise dos dados. Muitos assumem que durante esse
processo realizam varias andlises simultaneamente, e as que apresentam significancia
estatistica sao transformadas em objetivos no trabalho. As revistas também tém sua parcela de
culpa nesse processo ja que os trabalhos com resultados positivos sédo mais aceitos (2x mais)
que trabalhos com resultados negativos.

Fase de revisdo do trabalho - Muitos revisores de saude ndo foram treinados para
reconhecer potenciais erros sistematicos e aleatérios nos trabalhos.

Em suma é necessario que pesquisadores e revistas cientificas pensem nisso. Sé assim,
teremos evidéncias de maior qualidade, estimativas estatisticas adequadas, pensamento critico
e analitico desenvolvido e prevencdo dos mais comuns vieses cognitivos do pensamento.
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