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O treinamento formal em pesquisa cientifica aumenta
a participacao de residentes de Cirurgia Plastica em
artigos revisados por pares

Formal training in scientific research increases the participation of
plastic surgery residents in peer-reviewed articles
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programa de treinamento em habilidades de pesquisa cientifica,
(2) avaliar o perfil da participacdo dos residentes de Cirurgia
Plastica em artigos, e (3) analisar o impacto da implementagao
do programa de treinamento sobre indices bibliométricos
quantitativos. Métodos: Trata-se de uma analise bibliométrica
da participagio de residentes de Cirurgia Plastica de uma Gnica
instituicdo em artigos publicados em periédicos revisados por
pares entre 2006 e 2014. Dados coletados: nimero de autores,
posicao dos residentes entre os autores, titulos, bases de
indexacdo e fator de impacto dos periédicos, desenhos dos
estudos e niveis de evidéncia. Dois periodos (janeiro/2006-
janeiro/2010[A] e fevereiro/2010-fevereiro/2014 [B]) foram criados
para estudar o perfil evolutivo do impacto da implementagéo do
programa de treinamento delineado neste estudo. Resultados:
Houve predominio significativo (p < 0,05) de artigos publicados
em periddicos nacionais, em lingua portuguesa, nas bases de
dados SciELO e LILACS, artigos sem residentes como autor
correspondente, sem fator de impacto, sem hip6teses e com nivel
de evidéncia III (estudos retrospectivos). A anélise comparativa
interperiodos revelou um aumento significativo (p < 0,05) de
artigos publicados, de residentes com publicagées ao término da
. Instituicao: Hospital SOBRAPAR, residéncia, da participacio de um ou mais residentes e de artigos
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B ABSTRACT

Introduction: The objectives of this study were as follows: (1)
to outline a scientific research skills training program, (2) to
evaluate the profile of participation of plastic surgery residents
in articles, and (3) to analyze the impact of the implementation
of the training program on quantitative bibliometric indexes.
Methods: This was a bibliometric analysis of the participation
of plastic surgery residents of a single institution in articles
published in peer-reviewed journals between 2006 and 2014.
The data collected were the number of authors, position of
residents among authors, article titles, indexing databases
and impact factor of the journals, study design, and levels of
evidence. Two periods (January 2006 to January 2010 [A] and
February 2010 to February 2014 [B]) were created to study the
evolutionary profile of the impact of the implementation of the
training program outlined in this study. Results: A significant
predominance (p < 0.05) was observed among articles
published in national journals in the Portuguese language
and in the SciELO and LILACS databases, and articles
without residents as corresponding author, without impact
factor, without assumptions, and with a level of evidence III
(retrospective studies). The inter-period comparative analysis
revealed a significant increase (p < 0.05) in the numbers of
published articles and residents with publications at the
end of their residency, in the involvement of one or more
residents, and in the articles published in English (period A
< period B). Conclusion: The implementation of a scientific
research skills training program led to an increase in research
activity of (peer-reviewed articles) during the residency.

Keywords: Bibliometrics; Internship and residency; Teaching;
Research; Plastic surgery.

INTRODUCAO

Artigos cientificos vém sendo utilizados para a
mensuragio dos desempenhos individuais/institucionais
e para a obtencédo de financiamentos!’. No 4mbito da
Cirurgia Plastica, a producéao cientifica esta entre um
dos principais fatores que influenciam na carreira dos
cirurgides plésticos recém-formados? e na distingédo
entre candidatos que pleiteiam uma vaga de residéncia®.
Ademais, o ensino-aprendizagem dos multiplos
elementos da pesquisa cientifica tem sido considerado
um fator de grande importincia na formacédo dos
residentes*?,

Entretanto, a atividade académica insuficiente
continua a ser um problema comum para os programas
de residéncia*®. Especificamente no Brasil®, 72,2% dos
residentes de Cirurgia Plastica da Sociedade Brasileira
de Cirurgia Plastica (SBCP) no Distrito Federal nao
tinham nenhum artigo publicado na Revista Brasileira
de Cirurgia Plastica (RBCP), e o incentivo a producao
cientifica esteve entre as sugestdes dos residentes

para a melhoria dos programas avaliados. Desse
modo, os programas de residéncia devem incentivar
a produtividade cientifica de seus residentes para que
metas para o futuro sejam tracadas*?S.

No entanto, a participagido dos residentes na
producao cientifica tem sido investigada principalmente
no contexto internacional*®"15 e os dados brasileiros
relacionados a residéncia de Cirurgia Plastica sao
escassos e regionalmente limitados®%!¢. Além disso, as
propostas de programas de treinamento em pesquisa
cientifica durante a residéncia médica também tém sido
restritas as publicagées internacionais®#111217,

OBJETIVOS

Os objetivos do presente estudo foram (1) delinear
um programa de treinamento em habilidades de
pesquisa cientifica, (2) avaliar o perfil da participagéo dos
residentes de Cirurgia Plastica em artigos cientificos, e
(3) analisar o impacto desse programa sobre indices
bibliométricos quantitativos especificos.
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METODOS

Programa de treinamento em habilidades de
pesquisa cientifica

Em consonéncia com o tripé (assisténcia,
educacio e pesquisa) de nossa Institui¢do’®, ao final do
treinamento global em cirurgia plastica, os residentes
também devem observar, coletar e documentar dados
relevantes a pesquisa cientifica, desenvolver habitos de
leitura critica e de atualizagéo cientifica com qualidade
e planejar, executar e relatar pesquisas adotando uma
metodologia cientifica adequada.

Em fevereiro de 2010, um programa de
treinamento dos fundamentos da produgéo cientifica
foi implementado no hospital SOBRAPAR (Figura 1),
seguindo os principios estabelecidos por Mulliken®:
“ensinar aqueles que seguem- esperando que o jovem
va mais longe”. Embora os trés atributos essenciais
para um cirurgido-cientista (curiosidade, imaginacéo
e persisténcia) reportados por Dr. Murray?® possam
ser intrinsecos a alguns, acreditamos que o estimulo
para que essas trés qualidades sejam despertadas e
desenvolvidas nos residentes em formacgéo é papel de
todos aqueles envolvidos na residéncia.
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Figura 1. Programa de treinamento em habilidades de pesquisa cientifica
do hospital SOBRAPAR adaptado de programas estabelecidos em outras
instituigoes®*!+21". Administragao, orientacéo e financiamento sdo componentes
fundamentais para este processo de ensino e aprendizagem, pois a presenga
de investigadores (orientadores/preceptores) dedicados e com financiamento
e infraestrutura desempenha um papel positivo na promogao da produtividade
cientifica. Existem trés focos principais: treinamento de habilidades clinicas
e cirurgicas, treinamento de habilidades de pesquisa (ensino-aprendizagem
sobre a “arte e a ciéncia” da pesquisa cientifica em Cirurgia Plastica com tempo
de pesquisa “protegido” distribuido dentro da carga de treinamento base) e as
necessidades pessoais dos residentes (estabilidade financeira e manutencio
do equilibrio saudavel entre vida particular e trabalho).
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Na verdade, a maioria dos residentes ndo possui
antecedentes com investigagdo cientifica e requerem
instrucdo formal sobre isso* pois sem treinamento e
motivagido adequados, muitos deles vao terminar a
residéncia sem qualquer conhecimento sobre o processo
cientifico.

Como a formagio em pesquisa cientifica requer
motivacio e atengdo, foco ininterrupto e pratica
repetitiva com feedback construtivo, os residentes tém

sido estimulados a participar ativamente de todas as
etapas que compdoem um projeto de pesquisa, sempre
sob supervisio de um orientador?! e, se possivel, com
apoio de um residente com antecedentes de pesquisa®.
Esses residentes, geralmente, com antecedentes
de pesquisa, auxiliam no processo de ensino-
aprendizagem de habilidades de pesquisa basicas/
essenciais (por exemplo, revisio criteriosa da literatura,
delineamento dos métodos de anélise, estruturacio dos
artigos completos, entre outros) e também orientam
os residentes no que tange a escolha dos projetos
e orientadores. Deste modo, os residentes com
antecedentes de pesquisa tém funcionado como uma
ponte entre os residentes com menos com antecedentes
de pesquisa e os orientadores, diminuindo o tempo
necessario de pesquisa supervisionada por orientadores
cirurgides e, consequentemente, otimizando a produgéo
cientifica®®3.

Nossos residentes tém um tempo “protegido” para
pesquisa, dentro da carga horaria base, especificamente
voltado para o desenvolvimento de pesquisas (delinear,
executar, analisar, apresentar e publicar), sem estender
o tempo total de formacao*>®". Em vez de estagios
eletivos ou obrigatérios exclusivos para pesquisa que
potencialmente reduzem a participagdo na relevante
formacéo cirurgica pratica, preferimos a distribuicdo
longitudinal de periodos de tempo durante os trés anos
de formacgéo, existindo uma flexibilidade entre a carga
horaria destinada ao treinamento clinico-cirdurgico e
a pesquisa cientifica e, como uma consequéncia, os
conhecimentos adquiridos no campo da pesquisa sédo
aplicados diariamente na préatica clinica-cirargica (e
vice-versa)*>817,

Uma vez por més, uma manhi (ou tarde) tem sido
dedicada exclusivamente a parte cientifica da forma-
¢do%%, Particularmente, o residente com antecedentes
de pesquisa é responséavel por uma oficina que explora
de forma didatico-interativa uma série de habilidades
cientificas. O numero e a ordem das oficinas (formulacao
de hipéteses, desenhos dos estudos, coleta de dados, sele-
cao dos pacientes, reviso critica da literatura especifica,
métodos de anélises, técnicas estatisticas, principios da
medicina baseada em evidéncias, integragio dos acha-
dos da pesquisa com os dados disponiveis na literatura,
preparacio, submissio e reviséo de artigos, conflitos de
interesses, fontes e mecanismos de financiamento, entre
outros) sdo distribuidos dentro da grade do programa de
acordo com os projetos em andamento ou solicitagées
dos residentes.

Seminarios apresentados por pesquisadores
convidados, preceptores, orientadores e/ou residentes
com antecedentes de pesquisa complementam o
periodo voltado a pesquisa. Além dessas reunides/
oficinas mensais, os residentes encontram-se com os
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orientadores e/ou residentes com antecedentes de
pesquisa de acordo com as necessidades individuais.
Assim, muitas “dicas e truques” uteis para escrever e
publicar artigos cientificos podem ser trocadas entre
residentes, preceptores e orientadores durante todo esse
processo de ensino-aprendizagem.

Erros completamente injustificaveis (por exemplo,
plagio e manipulacido ou falsificacdo de dados) e
a necessidade de antecipar e modificar questoes
relacionadas a problemas potenciais dos artigos (por
exemplo, limitagoes do estudo) também tém sido alvo de
ensino, pois podem aumentar a eficicia dos residentes
(“produzir mais em menos tempo”) e também reduzir
as chances de frustragoes.

Ademais, as reunidées mensais também sao
destinadas a apresentacio de projetos, resumos ou
artigos completos confeccionados pelos residentes,
enquanto outros residentes, estagiarios, preceptores
e orientadores discutem ativamente os detalhes
cientificos em um formato de feedback construtivo. Mais
especificamente, as diferentes habilidades cientificas
tém sido adquiridas e requeridas de acordo com a etapa
em que o residente se encontra: no final do primeiro
ano, ele é convidado a apresentar a proposta inicial de
seu projeto para os preceptores da instituigio e, entao,
a concepcéao e a viabilidade do projeto sdo avaliadas
séria e construtivamente; de dois a quatro meses depois,
ele apresenta uma proposta de pesquisa refinada,
para aprovacio final; em seguida, os residentes séo
estimulados a apresentar seus resultados em eventos
cientificos e, entéo, escrever uma primeira versao do
artigo completo.

No entanto, ndo é nossa intencao criar rivalidade
ou aumentar a competitividade; na verdade, acreditamos
que os residentes ndo devem fazer parte integral da alta
competicao existente no meio académico para aumentar
a produtividade cientifica, que pode ser simbolizada
pelo lema “publicar ou perecer”. Logo, a exigéncia nio
tem sido em relacdo a publicacdo em si, mas a plena
participacio em projetos de investigacao.

Por outro lado, os residentes com forte desejo de
participar de pesquisas tém sido estimulados a produzir
mais projetos e, consequentemente, mais artigos;
contudo, tomamos o cuidado para que eles ndo sejam
usados como “muletas” para aumentar a produtividade
global da instituicdo. Assim, em nosso programa, a
“qualidade” da pesquisa tem sido mais relevante do
que a “quantidade”, embora completar 1-2 projetos e
publicar 1-2 artigos em peridédicos revisados por pares
durante a residéncia seja um objetivo basico.

Completar um projeto de pesquisa cientificamente
s6lido durante a residéncia pode ser uma tarefa dificil e
representar um desafio para os residentes sem formacao
prévia em investigacido. Uma vez que cada passo desse
processo (por exemplo, identificacdo de uma questio de

pesquisa, formulagio do projeto, consolidagio do método
de anélise, avaliagdo do comité de ética institucional,
coleta e armazenamento dos dados e analise estatistica)
estd sujeito a atrasos inesperados e dada a duracio
relativamente curta da residéncia, tais atrasos podem
ser desanimadores®*®.

Assim, em um ambiente de treinamento com
tempo cada vez mais limitado, tais passos devem ser
facilitados, sempre ponderando sobre a real aquisi¢cio
de habilidades e conhecimentos necessarios em cada
etapa do treinamento. Para isso, algumas medidas (por
exemplo, fornecer uma lista de projetos em andamento
com bracos adicionais ou projetos novos, utilizar
bancos de dados estabelecidos, auxiliar nos tramites do
Comité de Etica, fornecer assisténcia para a realizacéo
e interpretagio estatistica, entre outros) podem acelerar
0 processo e, por conseguinte, aumentar a participagao
dos residentes*®.

Ademais, como uma forma de reduzir a necessidade
de auxilio financeiro e infraestruturas complexas, os
residentes tém sido estimulados a executar estudos
baseados em anéalises dos prontuérios ou estudos
secundérios (por exemplo, revisdes sistematicas), ou
pesquisas que podem ser realizadas com os recursos da
proépria instituigao.

O programa base descrito aqui é flexivel e
vem sendo adaptado de acordo com as necessidades,
os novos obstaculos encontrados e as tendéncias
atuais®$+1217, Ademais, é importante que durante o
treinamento, desejos e percepcoes dos residentes
(por exemplo, responsabilidade pessoal, foco, idealismo,
perseveranca, entre outros) sejam considerados.

Assim, juntamente com o formato de educacéo
global projetado para todos os residentes, uma
metodologia de ensino-aprendizagem individualizada
pode ser necessaria para melhorar os déficits individuais
especificos, pois reconhecemos que o nosso programa
de treinamento em pesquisa cientifica nio permite
que todos os aspectos envolvidos na “arte e ciéncia”
de escrever e publicar artigos cientificos sejam
completamente ensinados a todos os residentes durante
os trés anos de formacao.

De tal modo, também temos encorajado os
residentes a aprender habilidades de pesquisa fora
desse programa de treinamento predefinido (ou seja, um
treinamento autorregulado, deliberado e repetitivo), por
exemplo, com a ajuda de livros e artigos sobre a “arte e
ciéncia” da elaboracéo de artigos cientificos.

Analise bibliométrica

Uma analise bibliométrica quantitativa e
descritiva® foi realizada para caracterizar o perfil da
participagdo dos residentes de cirurgia plastica do
Hospital SOBRAPAR em artigos cientificos publicados
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em periddicos revisados por pares, entre janeiro de 2006
e fevereiro de 2014. Com o intuito de avaliar o impacto
do programa de treinamento sobre essa participagao, o
periodo global (2006-2014) foi dividido em dois periodos
(janeiro de 2006 a janeiro de 2010 e fevereiro de 2010 a
fevereiro de 2014 [periodos A e B, respectivamente]),
que coincidem exatamente com a auséncia e a presencga
do programa de treinamento formal, respectivamente.

Dados bibliométricos quantitativos® referentes
ao numero de artigos, nimero de autores, posi¢do dos
residentes entre os autores, titulos, bases de indexacéo,
presencga de fator de impacto dos periédicos, idioma
dos artigos, presenca de anilise estatistica, presenca de
hipétese no corpo do artigo, desenhos dos estudos e nivel
de evidéncia (niveis de evidéncia I a V de acordo com
as American Society Plastic Surgeons Evidence Rating
Scales'®?*) foram extraidos de cada artigo incluido por um
autor independente para evitar vieses interavaliadores®.

Os niveis de evidéncia I e II e III, IV e V foram
classificados como alto e baixo nivel de evidéncia,
respectivamente??. O célculo da média ponderada do
nivel de evidéncia seguiu a férmula: porcentagem de
artigos por nivel de evidéncia X nivel de evidéncia/100%24,

Este estudo seguiu os padroes éticos da
Declaracdo de Helsinki de 1964 e suas respectivas
emendas, e foi aprovado pelo comité de ética local
(003/2018).

Anadlise estatistica

Como em outras investigagoes®®!%!1 as andlises
comparativas interperiodos (A versus B) foram
particularmente efetuadas com o intuito de caracterizar
o impacto do programa de treinamento sobre variaveis
bibliométricas quantitativas especificas. Os testes
Mann-Whitney, igualdade de duas proporcoes e intervalo

de confianca para média foram utilizados para as
anélises comparativas. Para todos os testes estatisticos,
foram considerados os niveis de significincia de 5% (p
< 0,05) e um intervalo de confiancga de 95%.

Os dados foram compilados no programa Excel
2013 para Windows (Office Home and Student 2013,
Microsoft Corporation, USA) e todas as anélises foram
realizadas com o programa Statistical Package for Social
Sciences versao 20 para Windows (SPSS, Chicago, IL,
USA).

RESULTADOS

Numeros de artigos cientificos e de autores

Um total de 22 artigos foi publicado com a
participacéo de residentes entre 2006 e 2014, com uma
média de 2,75 * 2,37 (1-6) artigos/ano. A média de
artigos publicados foi de 1,75 * 2,36 (2-5) e 3,75 * 2,22
(1-6) artigos/ano nos periodos A e B, respectivamente.
Considerando os residentes que concluiram a formacao
em Cirurgia Plastica, 50% e 100% dos residentes
possuiam artigos publicados nos periodos A e B
(p < 0,05), respectivamente.

A anédlise comparativa interperiodos revelou um
aumento significativo (p < 0,05) de artigos publicados,
existindo um aumento de 114,28% entre o periodo A e o
periodo B (Tabela 1). Cinco (71,43%) e quatro (26,67%)
artigos publicados, respectivamente, nos periodos A e
B (p < 0,05) possuiam um residente entre os autores. As
avaliacoes global e intraperiodos revelaram predominio
significativo (p < 0,05) de artigos sem residentes como
autor correspondente (Tabela 1).

Tabela 1. Indices bibliométricos quantitativos (ntimero de artigos cientificos e de autores) dos artigos cientificos (n = 22) com
a participacao de residentes de Cirurgia Plastica publicados antes (janeiro/2006-janeiro/2010; periodo A) e apés (fevereiro/2010-
fevereiro/2014; periodo B) a implementacio do programa de treinamento em habilidades de pesquisa cientifica.

Residente de cirurgia plastica

Nimero Nutimero de Numero de "
Periodos  de artigos autores/artigo residentes/artigo 1° autor 2° qutor Ut01:i .
n (%) M = DP(V) M = DP(V) (Presente/Ausente) (Presente/Ausente) ; orrespoz ente
[Mediana; Q1-Q3] [Mediana; Q1-Q3] n (%) n (%) ( resenttz; )usente)
n (%
; 6 = 1,82(3-9) [6; 1,86 + 1,35(1-4) ;
Ed ’ ’ ’ ) .
A 7(31,82) 5.5-6,5] [1: 1.2.5] 3(42,86)/4(57,14) 2(40)/5(60) 2(28,57)/5(71,43)
B 15(68,18)* 6,13  2,06(4-12) 2,53 = 1,50(1-6) 5(33,33)/10(66,67) 8(53,33)/7(46,67) 0(0)/15(100)**
[6; 5-71 [2; 1-3,5]
Global 22(100) 6,09 ?6'1’5?%3-12) 2’3[22?:1%:;4%}-6) 8(36,36)/14(63,64)  10(45,45)/12(54,55)  2(9,09)/20(90,91)***

n: Ntmero de artigos; M: Média; DP: Desvio padréo; V: Variacao; Q1: 1° quartil (distribuigéo ate 25% da amostra); Q3: 3° quartil (mostra a distribuicéao até 75%
da amostra); *: p = 0,016; **: Ausente > Presente (p = 0,030); ***: Ausente > Presente (p < 0,001); p > 0,05 para todas as outras comparacdes.
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Periodicos, fator de impacto, bases de indexacao e
idioma

A anélise global revelou predominio significativo
(p < 0,05) de artigos publicados na RBCP e Revista
Brasileira de Cirurgia Craniomaxilofacial, sem fator de
impacto, nas bases de dados Scientific Eletronic Library
Online (SciELO) e Literatura Latino-americana e do
Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS) e em lingua
portuguesa. A avaliacao interperiodos revelou aumento
e redugéo significativos (p < 0,05) de artigos publicados
em inglés e em portugués, respectivamente.

A avaliacio intraperiodos demonstrou predominio
significativo (p < 0,05) de artigos publicados em
peridédicos sem fator de impacto (Tabela 2). Cinco
(33,33%) artigos do periodo B foram publicados em
peridédicos que possuiam fator de impacto estabelecido
no Journal Citation Reports® (JCR; Thomson Reuters):
3,535 (Plastic and Reconstructive Surgery; um [6,67%]
artigo), 1,564 (Aesthetic Surgery Journal; um [6,67%]
artigo) e 0,686 (Journal Craniofacial Surgery; dois
[13,33%] artigos) (Tabela 2).

Andlise estatistica, hipoteses, desenhos dos estudos
e nivel de evidéncia

As comparagoes global e intraperiodos revelaram
predominio significativo (p < 0,05) de artigos sem
hipéteses, de estudos retrospectivos e nivel de evidéncia
III (Tabela 3). A média ponderada do nivel de evidéncia
global foi de 3,05. As médias ponderadas do nivel
de evidéncia foram de 2,86 e 3,13 nos periodos A e
B (p = 0,532), respectivamente.

Houve predominio significativo (p < 0,05) de
artigos com baixo nivel de evidéncia (86,36%, 85,71% e
86,67% dos artigos tiveram nivel de evidéncia III ou V no

periodo global, periodos A e B, respectivamente) quando
comparados com artigos de alto nivel de evidéncia
(13,64%, 14,29% e 13,33% dos artigos apresentaram
nivel de evidéncia II no periodo global, periodos A e B,
respectivamente) (Tabela 3).

DISCUSSAO

A participacdo em pesquisas cientificas tem sido
considerada um componente vital para o crescimento e
desenvolvimento dos residentes em formacao*8-1216.17.26-28
Neste sentido, um grupo® relatou que os programas de
treinamento em cirurgia plastica do Canada precisam
fazer mais do que apenas encorajar os residentes a
participar de atividades de investigacao cientifica,
devendo também encontrar solucées para problemas
(financiamento, tempo protegido e apoio de mentores/
orientadores).

Noés também colocamos a participagdo em
pesquisas entre as necessidades bésicas dos residentes
em formacdo. No entanto, assim como indimeros
autores®81121727 gcereditamos que antes (ou em conjunto)
da obrigatoriedade de publicagdo, modificagbes
curriculares, estruturais e de suporte devem ser bem
estabelecidas.

Embora 66,7% dos residentes de Cirurgia Plastica
brasileiros avaliados em estudo recente® apresentaram
resumos em eventos da SBCE somente 27,8% deles
tiveram trabalhos publicados na RBCPE E importante
que os residentes apliquem o pensamento do Dr. Murray:
“0 resumo é apenas um trabalho em andamento”?,

Temos ensinado e cobrado dos residentes
que os resumos apresentados em eventos cientificos
sejam publicados como artigos completos, pois isso
permite a consolidagédo, a qualidade e a validade das

Tabela 2. Indices bibliométricos quantitativos (periédicos, fator de impacto, bases de indexacao e lingua) dos artigos cientificos
(n = 22) com a participagéo de residentes de Cirurgia Pléastica publicados antes (janeiro/2006-janeiro/2010; periodo A) e apés
(fevereiro/2010-fevereiro/2014; periodo B) a implementagio do programa de treinamento em habilidades de pesquisa cientifica.

Periédicos FI Bases de indexagéo n (%) Lingua dos artigos n (%)
n (%)
Periodos 0 (iresente/ ISL/ Medli iEL LILA P P 1 Ingl
RBCP RBCCM JCS  Outros ‘ff,;‘g;e) Medline Mediine  sciELO €S Port  PortIngl  Ing
3 4 v 4 3 7 0 0
A (42,86)  (57,14) 0(0) 0(0) 0(0)/7(100) 0(0) 00 (57,14)  (42,86) (100)*** (0) 0)*
5 4 2 4 4(26,67)/ 4 2 4 5 6 3 6
(33,33) (26,67) (13,33) (26,67) 11(73,33)* (26,67)  (13,33)  (26,67) (33,33)  (40)*** (20) (40)*
Global 8 8 2 4 4(18,18)/ 4 2 8 8 13 3 6
oba (36,36)* (36,36)* (9,09)* (18,18)*  18(81,82)¥ (18,18)  (9,09**  (36,36)** (36,36)** (59,09)**  (13,64)** (27.27)**

N: Numero de artigos; RBCP: Revista Brasileira de Cirurgia Plastica; RBCCM: Revista Brasileira de Cirurgia Craniomaxilofacial; JCS: Journal of Craniofacial
Surgery; Outros (1[4,5%] artigo/periédico), Einstein [Ein], Plastic and Reconstructive Surgery [PRS], Aesthetic Surgery Journal [ASJ] e Plastic Surgery International
[PSI]; FI: Fator de impacto; ISI: ISI Web of Knowledge; Por: Portugués; Ingl: Inglés; *, RBCP= RBCCM > JCS (p = 0,031 para todas as comparacdes, exceto RBCP
versus RBCCM, com p = 1,000) e RBCP = RBCCM > Outros individualmente (Ein/PRS/ASJ/PSI) [p = 0,009 para todas as comparacdes, exceto RBCP versus
RBCCM, com p = 1,000]; **: LILACS = SciELO > Medline (p = 0,031 para todas as comparagées, exceto LILACS versus SciELO, com p = 1,000); ***: p = 0,050;
#:p = 0,008; ##: Port > Port/Ingl = Ingl (p = 0,002 para Port versus Port/Ingl, p = 0,033 para Port versus Ingl e p = 0,262 para Port/Ingl versus Ingl); ¥: Ausente
> Presente nas analises global e intraperiodos; p > 0,05 para todas as outras comparacoes.
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pesquisas cientificas, além de ampliar a disseminacéio
das informacoes e torné-las duradouras?’. Como
demonstrado em investigagdes prévias®>"13, nosso
programa de treinamento em pesquisa resultou em
aumentos significativos do nimero total de artigos
publicados e do nimero de artigos com mais de um
residente entre os autores.

No ambito especifico da residéncia, ordem de
aparecimento dos autores em artigos cientificos é um
aspecto relevante. Temos insistentemente ensinado
e cobrado dos residentes os critérios de autoria
(International Committee of Medical Journal Editors),
incluindo o principio de que aqueles que tiveram
participacdes puramente técnicas (ato operatério,
andlise de laminas, chefia de departamento/servigo ou
financiamento) ndo devem ser listados entre os autores.

Entretanto, percebe-se que os jovens autores-
residentes tém a tendéncia de adotar erroneamente a
“autoria presenteada”, ao colocarem os nomes daqueles
que nio participaram substancialmente da concepcéo,
redacao ou revisio do artigo. Isso costuma ser feito por
se sentirem “pressionados”, apenas para manter as boas
relacoes interpessoais e/ou porque os autores residentes,
muitas vezes, ndo detém conhecimentos minimos sobre
as regras que regem a autoria cientifica®.

Ademais, como os residentes podem sentir-se
desconfortaveis para questionar litigios de autoria,
honestidade, confianga, justica, profissionalismo
e integridade académica, por possuirem restritos
(ou ausentes) antecedentes de pesquisa e estarem
em “posi¢oes vulneraveis”®, eles podem facilmente
ser “retirados” da primeira posicdo. Na verdade, a
gandncia e a falta de sinceridade dos autores com mais
antecedentes de pesquisa, muitas vezes, podem sabotar

quaisquer esforcos de definicdo honesta e auténtica da
ordem de aparecimento dos autores®.

Com o objetivo de evitar esse viés potencialmente
hostil para o autor-residente, temos rigorosamente
adotado os critérios de autoria baseados no mérito
cientifico (“os louros da vitéria a todos aqueles que
realmente merecem”) e revelamos que nio houve
predominio significativo na proporg¢éo de artigos sem
residentes como primeiro ou segundo autor, o que
estd de acordo com as tendéncias de investigacoes
semelhantes®!14,

Nesse contexto, Mulliken!® definiu que “primeiro
autor é aquele que faz o trabalho e escreve a primeira
versao do artigo, mesmo que ele nio saiba sobre o que
esté falando”. No entanto, acreditamos que esse conceito
néo se aplica completamente ao cenario brasileiro. Nos
Estados Unidos, os residentes tém sido estimulados a
publicar durante toda a formacido médica e somente
aqueles com producgées académicas satisfatérias tém
alcangado as melhores classificagbes nos processos
de selegdo dos programas de treinamento em cirurgia
plastica®.

Em oposigdo a essa condigdo, via de regra,
os programas de treinamento em Cirurgia Pléstica
brasileiros tém selecionado os “melhores” residentes
por meio de um processo baseado principalmente (90%
da nota final potencial) na avaliagio tedrica exclusiva ou
tedrico-préatica (minoria dos servicos) dos conhecimentos
médicos globais e especificos, ignorando parcialmente
a produgéo cientifica.

Na verdade, os antecedentes de pesquisa dos
candidatos tém sido averiguados no 4mbito da analise
curricular global (10% da nota final potencial) e os
critérios estabelecidos, muitas vezes, fogem a quaisquer

Tabela 3. Indices bibliométricos quantitativos (anélise estatistica, hip6teses, desenhos dos estudos e nivel de evidéncia) dos
artigos cientificos (n = 22) com a participacio de residentes de Cirurgia Plastica publicados antes (janeiro/2006-janeiro/2010;
periodo A) e apés (fevereiro/2010-fevereiro/2014; periodo B) a implementac¢éo do programa de treinamento em habilidades

de pesquisa cientifica.

Nivel de
Anélise L evidéncia
Periodos  egtatistica Hipéteses™ Desenhos 3;:5 estudos Nivel de evidéncia* n (%) (média
(Presente/ (izzsé::z;/ ponderada)
Ausente) M = DP
n (%) n (%) Relato d (Medi
. . elato de ediana;
Prospectivo  Retrospectivo casos II III v v Q1-Q3)
A 4(57,14)/ 0(0)/ 1 6 0 000) 1 6 0 0 2,86 = 0,38
3(42,86) 7(100) (14,29) (85,71) 0) (14,29) (85,71) (0) 0) (35 3-3)
B 8(53,33)/ 5(33,33)/ 2 11 2 000) 2 11 0 2 3,13 = 0,83
7(46,67) 10(66,67) (13,33) (73,33) (13,33) (13,33) (73,33) (0) (1333) (35 3-3)
Global 1205455/ 5(22,73) 3 17 2 oo 3 170 2 305+072
10(45,45) 17(717,27) (13,64) (77,27) (9,09) (13,64) (77,27) (0) (9,09 (35 3-3)

N: Numero de artigos; M: Média; DP: Desvio padrao; Q1: 1° quartil (distribuigao até 25% da amostra); Q3: 3° quartil (mostra a distribuigao até 75% da amostra); *:
Ausente > Presente nas comparacdes global e intraperiodos (p < 0,001); *: Retrospectivo > Prospectivo = Relato de casos (p < 0,001 para todas as comparacdes
[global e intraperiodos], exceto Prospectivo versus Relato de casos, com p = 0,635); ***: III > II = V (p < 0,001 para todas as comparagoes [global intraperiodos],

exceto IT versus V, com p = 0,635); p > 0,05 para todas as outras comparacdes.
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normatizacdes de mensuragéo da produgio cientifica
adotadas no meio académico. Assim, os estudantes de
Medicina e residentes de Cirurgia Geral brasileiros
acabam no identificando quaisquer vantagens diretas
em focar seus esforcos na participacdo de pesquisas
cientificas. Além disso, podem utilizar “atalhos” para
atingir boas notas na analise curricular, como apresentar
inGimeros resumos em eventos cientificos, em vez de
produzir um Gnico artigo completo.

Nesse contexto, diferentemente do proposto por
Mulliken'?, acreditamos que a primeira versio do artigo
geralmente nio significa nada, especialmente quando
pouco esforco foi empregado em sua confeccio (por
exemplo, auséncia de revisio da literatura correta e
detalhada). Nao é raro notar que o principal objetivo
do residente é, na verdade, livrar-se do artigo, sem
preocupar-se com a “qualidade” apresentada.

Portanto, em nossa instituicdo, a sequéncia de
autoria de um artigo que envolva dados prospectivos
tem sido discutida e definida antes do inicio do
processo de organizacio e escrita; critérios de autoria
especificos (coleta longitudinal dos dados, anélise
cuidadosa da literatura pertinente, criagido de hipéteses
para aprimorar as técnicas cirirgicas e a assisténcia
ao paciente, organizacio das ideias e escrita com
“qualidade”) tém sido adotados particularmente nesses
artigos.

Além disso, um preceptor/mentor deve
“recompensar” o orientando/residente com a primeira
posicdo de um artigo importante em que o mérito se
destaca, pois os residentes ainda estdo em formacéo e a
“recompensa” baseada em suas atitudes (perseverancga
e dedicacdo) pode funcionar como “combustivel” para
seguirem em frente.

Todos esses aspectos tém sido detalhados no
inicio do processo de ensino-aprendizagem; com
tudo isso em mente, o residente pode ponderar se a
participacéo no projeto sera gratificante e significativa
para sua formacéao. Esperamos que essa normatizacéo de
autoria possa servir como um estimulo para o residente
participar de projetos académicos futuros e, também,
atuar como um incentivo para os residentes iniciantes,
que também podem querer estar entre os autores de um
artigo e, portanto, terdo que passar por muitas etapas do
processo de ensino e aprendizagem até que adquiram
as competéncias de investigacdo necessarias.

As proporgoées entre o treinamento clinico e cirdr-
gico (requisitos estabelecidos pela Comissdo Nacional de
Residéncia Médica do Ministério da Educagiao [CNRM/
MEC], Sociedade Brasileira de Cirurgia Plastica[SBCP]
e Servicos credenciados pela SBCP) e o treinamento
cientifico (método de pesquisa, conhecimentos de in-
formatica, estatistica, reviséo e interpretacao da litera-
tura, questoes académicas, questdes éticas, critérios de

autoria e contribuigoes cientificas, elaboragio de artigos
completos, processo de revisdo por pares, entre outros)
devem ser equilibradas e as obrigacoes e exigéncias de-
vem ser variaveis de acordo com o ano de treinamento
do residente de Cirurgia Plastica.

A sobreposicido entre os trés focos principais
(Figura 1) cria necessidades e exigéncias adicionais:
desenvolvimento das identidades dos residentes de Ci-
rurgia Pléastica como pesquisadores e cirurgioes plasticos
(integracdo com seus pares, incluindo pesquisadores
e nio pesquisadores como residentes, cirurgides plas-
ticos, profissionais de outras 4reas médicas e outros
profissionais da satde) e rotagées em outros ambientes
(independentemente da area).

Esse programa deve ser dindmico e flexivel, deven-
do ser continuamente revisado e atualizado de acordo
com as mudancas e necessidades dos residentes de Cirur-
gia Plastica, com os requisitos estabelecidos pelos 6rgaos
que regulamentam os programas de residéncia médica
e também seguindo as tendéncias cientificas globais.

Estudos futuros devem incorporar o treinamento
dos responséaveis pelo ensino dos residentes e testar
esse aspecto como uma varidvel potencial para melhorar
o processo de ensino aprendizagem das habilidades de
pesquisa.

Ademais, a pesquisa realizada por residentes tem
o potencial de contribuir para o crescimento académico
do campo da cirurgia plastica, incluindo os esforcos para
aumentar o nivel de evidéncia global publicado pela co-
munidade de cirurgides plasticos!6?+,

Paraisso, além das medidas educacionais descritas
aqui, a obtencdo de auxilios financeiros para projetos
complexos e modificagbes a nivel nacional em aspectos
como mudangas curriculares extensas!'®? e transforma-
coes no processo de selecio (por exemplo, incrementar
a énfase nos antecedentes de pesquisas, incluindo as
publicacées revisadas por pares, com a adogio de escalas
de pontuacio utilizadas internacionalmente'®) dependem
de uma iniciativa conjunta entre os diferentes 6rgaos
brasileiros (CNRM/MEC, SBCE, CNPq, entre outros).

E possivel que 2 medida que mais residentes adqui-
ram competéncias cientificas e desenvolvam uma paixdo
pela “arte e a ciéncia” da investigacéo cientifica®’, uma
nova geracao de cirurgioes plasticos académicos aparega
nos préximos anos, como reportado em outros campos
da Medicina>",

CONCLUSOES

Este estudo detalhou um programa de treinamento
em pesquisa cientifica, apresentou o perfil bibliométrico
da participagio dos residentes de Cirurgia Plastica em
artigos e demonstrou que a implementagéo do programa
aumentou a atividade de pesquisa durante a residéncia.
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RD

CARA

EG

CLB

CERA

10.

COLABORACOES

Anélise e/ou interpretacio dos dados; analise
estatistica; aprovagéo final do manuscrito;
coleta de dados; concepgiao e desenho do
estudo; gerenciamento do projeto; metodologia;
realizacdo das operagdes e/ou experimentos;
redagéo - preparacio do original.

Andlise e/ouinterpretacio dos dados; aprovagio
final do manuscrito; redagao - revisao e edicio.

Andlise e/ouinterpretacio dos dados; aprovagao
final do manuscrito; redagéo - revisao e edicio.

Anélise e/ouinterpretacio dos dados; aprovagao
final do manuscrito; redagao - revisio e edicio.

Anailise e/ou interpretagdo dos dados;
aprovacao final do manuscrito; metodologia;
redagéo - reviséo e edigio.
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