diagndstico médico de asma na identificacdo dos
“casos” induz ao sub-diagndstico e impede que se
saiba qual ¢ a real dimensdo da asma em nosso
pais. Os resultados da fase 111, recém terminada e
ainda ndo divulgados, serdo importantes para que
possamos saber se a semelhanca de outros paises a
prevaléncia da asma estd aumentando ou néo.

DIRCEU SOLE
Professor Titular da Disciplina de Alergia, Imunologia Clinica e
Reumatologia do Departamento de Pediatria da Universidade
Federal de Sdo Paulo-Escola Paulista de Medicina
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Perseguindo o MEDLINE

JOSE ANTONIO BADDINI MARTINEZ(TE s8PD

O termo MEDLINE designa o mais importante
banco de dados online destinado a revistas cientificas
da area biomédica, patrocinado pela National Library
of Medicine (NLM) dos Estados Unidos da América.
Ele surgiu da incorporagdo do antigo sistema Index
Medicus, que deixou de ser publicado ao final de
2004, a outros bancos de dados menos importantes.
Seu acesso ¢ disponibilizado gratuitamente pela
internet e diariamente ¢ consultado por milhares de
pesquisadores e profissionais da saude e das ciéncias
bioldgicas. Admite-se que atualmente sejam publicados
aproximadamente 14.000 titulos nesses campos em
todo o mundo, dos quais aproximadamente 4.800
estdo listados no MEDLINE!".

Aindexacdo do Jornal Brasileiro de Pneumologia
(JBP) no MEDLINE é um antigo anseio dos membros
da SBPT, e freqiientemente somos consultados sobre
quando isso vai acontecer. A resposta a essa questdo
passa necessariamente pelo entendimento do
processo de avaliacdo dos jornais cientificos pela NLM.

A decisdo se uma revista vai ser ou ndo indexada
no MEDLINE ¢ feita pelo diretor da NLM, baseando-
se em parecer emitido por um corpo auxiliar
especializado denominado The Literature Selection
Technical Review Committee (LSTRC). A decisdo do
diretor deve ser feita de acordo com a politica geral
adotada pela LMC, que por sua vez ¢ ditada pelo Board
of Regents of the Library®. O LSTRC é composto por
quinze membros ligados aos National Institutes of
Health, e reime-se trés vezes ao ano. Em cada reunido
sdo avaliados aproximadamente 140 pedidos de
indexacio de jornais de todo o mundo?. Nas reunides
sdo analisados os quatro ultimos fasciculos publicados
de cada titulo. Em média, de 25 a 30% dos jornais
avaliados em cada reunido acabam sendo indexados.

Diversos aspectos de um jornal sdo avaliados
pelo LSTRC, dentre os quais se destacam®@:

a. Finalidade e cobertura: a revista deve conter
assuntos predominantemente das areas médica e
biomédica.
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b. Qualidade do conteudo: o mérito cientifico
de um jornal ¢ a qualidade primaria considerada
na selecdo para indexacdo. Aspectos como a
originalidade dos artigos, sua importancia e
validade dentro do campo de conhecimento, sdo
elementos chave para a aceitacdo de uma revista.

¢. Qualidade do trabalho editorial: a revista deve
mostrar caracteristicas que contribuam para a
objetividade, credibilidade e qualidade de seu contetdo,
tais como: informacdes sobre o processo de escolha
dos artigos, especialmente no concernente a revisao
por pares; declaracoes de aderéncia a preceitos éticos;
declaragdes de potenciais conflitos de interesse dos
autores; correcdes de enganos pela publicagcdo de
erratas; publicacdes de retratagcdes, quando apropriadas;
oportunidades para publicacdo de comentarios e
opinides discordantes; o patrocinio publicitario ndo deve
influenciar no conteudo cientifico publicado.

d. Qualidade da producdo: aspectos como a
qualidade da impressdo, editoracdo, graficos e figuras
sdo igualmente importantes. Também ¢ levada em
consideracdo a observancia as regras editoriais
estabelecidas, presenca de erros de digitacéo, erros
gramaticais, referéncias bibliograficas dentro das
normas, etc.

e. Tipos de conteudo: Diferentes tipos de jornais
sdo avaliados para indexa¢do no MEDLINE, tais como
0s que publicam pesquisas originais, observacdes
clinicas, revisdes, descricdes de métodos, analises de
aspectos éticos e filosoficos, etc. As publicacdes nas
quais predominam artigos originais sdo consideradas
de maior importancia e sido selecionadas mais
freqientemente do que aquelas contendo apenas
relatos de caso. Revistas que cubram areas ja bem
representadas no MEDLINE também tém menores
chances de indexacéo.

f. Cobertura geografica: os critérios de
indexacdo sdo os mesmos para revistas publicadas
em inglés ou outras linguas. Caso seja considerada
apta para indexacdo, uma revista ¢ selecionada,
independentemente do local de sua publicacdo. No
intuito de satisfazer os interesses do maior numero
de pesquisadores em todo o mundo, revistas muito

96

especificas e voltadas para um pequeno publico
local tétm menores chances de aceitacdo. Pesquisas
originais em saude publica, epidemiologia,
caracteristicas do cuidado a saude, e doencas que
acometam populacdes indigenas sdo temas
valorizados dentro desse contexto.

Ap6s a andlise da publicacdo, o LSTRC emite
uma nota que varia entre 0 e 5,0. Uma nota maior
ouigual a 4,0 garante a indexacéo do titulo. Revistas
com escores entre 2,0 e 3,99 poderdo ser
reexaminadas apds um periodo minimo de dois anos
da revisdo inicial. Aquelas com escores menores do
que 2,0, somente apos trés anos. Apds uma segunda
revisdo, o periodo para reexame ¢ de trés anos
independentemente da nota recebida.

Uma leitura atenta do listado acima mostra que
0 JBP no momento ja atende a quase totalidade desses
requisitos. Contudo, alguns pequenos detalhes ainda
precisam ser corrigidos. Mais importante, dificil e
fundamental que publicar um bom fasciculo ¢ manter
constante, ao longo dos meses, a qualidade cientifica,
editorial e de impressio da revista. E essa constancia
que vai garantir credibilidade e respeito a revista, em
nivel internacional.

O primeiro passo para se ganhar um jogo ¢
aprender a joga-lo. As regras do jogo estéo listadas
acima e sdo elas que vdo nos guiar. Naturalmente,
no resultado final de uma competicdo, pode haver a
influéncia do imponderavel. Contudo, caros amigos,
leitores e colaboradores do JBP, o que nos resta agora
¢ vestir a camisa e suar muito pelo nosso jornal.

JOSE ANTON10 BADDINI MARTINEZ
Editor do Jornal Brasileiro de Pneumologia
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