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EDUCACAO CONTINUADA:
METODOLOGIA CIENTIFICA

CENARIO PRATICO

Um estudo prospectivo de coorte avaliou a associagdo
entre a presencga de asma e o risco de apneia obstrutiva
do sono (AOS) em adultos. Os adultos foram recrutados
aleatoriamente a partir de uma lista de base populacional
de funcionarios estatais e foram acompanhados durante
quatro anos. O risco de apresentar AOS em quatro anos
foi maior nos participantes com asma do que naqueles
sem a doenca (risco relativo [RR]: 1,39; IC95%: 1,06-
1,82; p = 0,03).

CONTEXTO

Quando realizamos um estudo clinico, geralmente
recrutamos um subgrupo de nossa populagdo de interesse
para aumentar a eficiéncia do estudo (menos custo e
tempo). Esse subgrupo, a populagdo de estudo, consiste
em individuos que preenchem os critérios de inclusdo
e aceitam participar do estudo (Figura 1). Em seguida,
concluimos o estudo e calculamos o tamanho do efeito
(a diferenca de médias ou o risco relativo, por exemplo)
para responder a pergunta do estudo. Esse processo
(inferéncia) implica o uso de dados extraidos da populagao
de estudo para estimar o verdadeiro tamanho do efeito
na populacdo de interesse, isto €, a populagdo de origem.
Em nosso exemplo, os investigadores recrutaram uma
amostra aleatoria de funcionarios estatais (populagdo
de origem) que estavam aptos a participar do estudo
e aceitaram fazé-lo (populagdo de estudo) e relataram
que a asma aumenta o risco de desenvolvimento de
AOS na populagdo de estudo (RR = 1,39). Além disso,
para que se leve em conta o erro amostral em virtude
do recrutamento de apenas um subgrupo da populagao
de interesse, os investigadores calcularam o intervalo de
confianga de 95% (em torno da estimativa) de 1,06-1,82,
que indica uma probabilidade de 95% de que o verdadeiro
RR na populagao de origem estivesse entre 1,06 e 1,82.
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Figura 1. Populagdes de pesquisa.
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DEFINICAO

Um intervalo de confianga é uma medida de imprecisdo
do verdadeiro tamanho do efeito na populagdo de
interesse (diferenca entre duas médias ou risco relativo,
por exemplo) estimado na populagdo de estudo. Essa
imprecisao ocorre em virtude do erro amostral causado
pela subamostragem da populagdo de interesse. No
entanto, a estimativa calculada na populacdo de estudo
é sempre a melhor estimativa do tamanho do efeito na
populacdo de origem.

POR QUE PRECISAMOS DE INTERVALOS DE
CONFIANCA?

Precisamos do intervalo de confianga para indicar a
incerteza ou imprecisdao acerca do tamanho do efeito
calculado usando a amostra de estudo para estimar o
verdadeiro tamanho do efeito na populagdo de origem.
Calcular o intervalo de confianca é uma estratégia que
leva em conta o erro amostral: o tamanho do efeito e
seu intervalo de confianca representam valores plausiveis
para a populagdo de origem, e quanto mais estreito é
o intervalo de confianca, maior é a certeza de que a
estimativa baseada na populagdo de estudo representa
o verdadeiro tamanho do efeito na populagdo de origem.

INTERVALOS DE CONFIANCA: FATOS
INTERESSANTES

O intervalo de confianga de 95% €é o mais comum dos
intervalos relatados na literatura. No entanto, é possivel
usar intervalos de confianga de 90% ou 99% caso se
deseje mais ou menos confianga.

O intervalo de confianga representa a incerteza do
tamanho do efeito na populagdo de origem, e ndo na
populacao de estudo.

Quando se calcula um intervalo de confianga, o tamanho
do intervalo é determinado pelo tamanho da amostra,
(isto é, aqueles que aceitaram participar do estudo),
pelo erro técnico de medida do estudo e pelo grau de
confianga necessario.

Existe uma relagdo Unica entre o intervalo de confianca
de 95% e um nivel de significancia bicaudal de 5%.
Quando o intervalo de confianga de 95% para diferengas
de efeito ndo inclui 0 para medidas de associacao absolutas
(diferengas de médias, por exemplo) ou 1 para medidas
de associagdo relativas (razoes de chances, por exemplo),
pode-se inferir que a associagdo é estatisticamente
significativa (p < 0,05). A vantagem do intervalo de
confianga de 95% sobre o valor de p € que o intervalo de
confianga de 95% fornece informacgdes sobre o tamanho
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do efeito, a incerteza da estimativa na populagado e a
direcdo do efeito.

Deve-se sempre usar o intervalo de confianga para
descrever achados importantes de uma pesquisa. Os
intervalos de confianga relevantes devem ser mostrados
tanto no corpo do manuscrito como no resumo.
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