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Resumo  
Introdução. A doença de Alzheimer (DA) é uma condição neurológica degenerativa, 
progressiva, com prevalência de 60 a 70% dos casos de demência diagnosticados. Objetivo. 
Descrever as principais características dos ensaios clínicos relacionados à reabilitação de 

pacientes com DA, publicados na base de dados PEDro; ranquear, pelo fator de impacto, os 
principais jornais que publicam estudos na área; e analisar a correlação entre qualidade 

metodológica, fator de impacto e tempo de publicação. Método. A busca na base de dados 
PEDro selecionou ensaios clínicos que objetivaram a reabilitação de pacientes com DA, 

extraindo dados como idioma, ano e tempo de publicação, qualidade metodológica, tamanho 
amostral, intervenção, comparação e fator de impacto dos jornais. Coeficiente de correlação 
de Spearman foi calculado para explorar as correlações. Resultados. Foram encontrados 93 

estudos, publicados em 58 jornais. O número médio de participantes por estudo foi de 
102±155 indivíduos, sendo a maioria publicada na língua inglesa (97%). A nota média dos 
estudos na escala PEDro foi de 5,5±1,5. Exercícios gerais foi o principal tipo de tratamento 

utilizado (43%), comparado com outros tipos de intervenção (41%). O fator de impacto médio 
dos jornais foi de 6,7±11,6. Não foi encontrada correlação significante entre nenhuma das 
variáveis. Conclusão. As publicações relacionadas à reabilitação de pacientes com DA 
apresentaram qualidade metodológica moderada. Estudos são publicados, majoritariamente, 

em revistas com alto fator de impacto (média de 6,7). No entanto, tanto estudos atuais como 
antigos podem apresentar boa qualidade metodológica, independente do fator de impacto da 
revista. 

Unitermos. Doença de Alzheimer; Base PEDro; Ensaios Clínicos; Qualidade Metodológica 
 

Abstract 
 
Introduction. Alzheimer's is a degenerative and progressive neurological disease, with a 
prevalence about 60 to 70% of diagnosed dementia cases. Objective. To describe the main 

characteristics of physiotherapy clinical trials related to the rehabilitation of Alzheimer 
disease’s (AD) patients, published in the PEDro database; to rank, by the impact factor, the 
main journals that publish studies in this area; and to analyze the correlation between 

methodological quality, impact factor and time of publication. Method. The PEDro database 
search selected all clinical trials, aimed at rehabilitation of AD patients, extracting the following 
data language, year and time of publication, methodological quality, sample size, intervention, 
comparison, and impactor factor from all journals. Spearman's correlation coefficient was 

calculated to explore the relationships between the variables. Results. We found 93 studies 
published in 58 journals. The mean number of participants per study was 102±155 subjects, 
most of them published in the English language (97%). The mean PEDro score of the studies 
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was 5.5±1.5. General exercises were the main type of treatment used (43%), compared to 

another type of intervention (41%). The mean impact factor of the journals was 6.7±11.6. No 
significant correlation was found between any of the variables. Conclusion. The trials related 
to the rehabilitation of AD patients shoed, in general, moderate methodological quality. Studies 

are mostly published in journals with high impact factor (mean of 6.7). Finally, both current 
and older studies, may have good methodological quality, regardless of the impact factor of 
the journal. 

Keywords. Alzheimer’s Disease; PEDro Database; Clinical Trial; Methodological Quality 
 

  

Resumen 
Introducción. El Alzheimer es una enfermedad neurológica degenerativa y progressiva, con 
prevalencia de 60 al 70% de los casos de demencia diagnosticados. Objetivo. Describir las 
principales características de los ensayos clínicos de fisioterapia relacionados con la 

rehabilitación de pacientes con Alzheimer, publicados en la base de datos PEDro; clasificar, 
según el factor de impacto, las principales revistas que publican estudios en el área; y analizar 
la correlación entre calidad metodológica, factor de impacto y tiempo de publicación. Método. 

La búsqueda en la base de datos PEDro seleccionó ensayos clínicos que apuntaban a la 
rehabilitación de pacientes con Alzheimer, extrayendo datos como el idioma, el año y la hora 
de publicación, la calidad metodológica, el tamaño de la muestra, la intervención, la 
comparación y el factor de impacto de los periódicos. El coeficiente de correlación de Spearman 

se calculó para explorar las correlaciones entre las variables. Resultados. Encontramos 93 
estudios publicados en 58 revistas. El número promedio de participantes por estudio fue de 
102±155 sujetos, la mayoría de ellos publicados en inglés (97%). La calificación promedio de 

los estudios PEDro fue de 5.5±1.5. Ejercicios generales fueron el principal tipo de tratamiento 
utilizado (43%), en comparación con otros tipos de intervención (41%). El factor de impacto 
promedio de los periódicos fue de 6.7±11.6. No se encontró correlación significante entre 

ninguna de las variables. Conclusión: Las publicaciones relacionadas con la rehabilitación de 
pacientes con Alzheimer presentando, en general, una calidad metodológica moderada. La 
mayoría de los estudios se publican en revistas con un factor de alto impacto (promedio 6,7). 
Finalmente, tanto los estudios actuales como los anteriores pueden tener una buena calidad 

metodológica, independientemente del factor de impacto de la revista. 
Palabras clave. Enfermedad de Alzheimer; Base de datos PEDro; Ensayo clínico; Calidad 

metodológica 
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INTRODUÇÃO  

O Alzheimer é uma doença neurológica degenerativa, 

irreversível e de caráter progressivo1. A Doença de Alzheimer 

(DA) está associada ao acúmulo de placas amiloides 

extraneuronais e emaranhados neurofibrilares 

intraneuronais, que levam, principalmente, a um declínio 

cognitivo importante2, dependendo da fase de evolução da 
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doença (leve, moderada, grave)3. Primariamente a DA 

compromete a formação do hipocampo, afetando a memória 

a curto prazo. Com expansão para outras áreas, há o 

comprometimento da orientação, da atenção, da linguagem, 

da capacidade para resolver problemas, e de habilidades 

motoras na realização das atividades da vida diária4. Em 

fases mais avançadas, a DA também pode comprometer a 

postura, a marcha, e a manipulação de objetos, quando 

realizados juntamente com uma tarefa cognitiva, ou seja, 

dupla tarefa5. No Brasil, a DA possui uma relevância 

epidemiológica semelhante ao panorama mundial6, uma vez 

que, dentre todos os tipos de demência, cerca de 60 a 70% 

dos casos diagnosticados ocorrem devido à DA7. 

A fisioterapia é uma importante aliada no processo de 

tratamento dos pacientes com DA, tendo como objetivos 

prorrogar o avanço da doença, impedir encurtamentos e 

deformidades, além de promover maior independência 

funcional8, melhorando sua qualidade de vida9. De forma a 

proporcionar o melhor tipo de intervenção a esta população, 

a conduta deve ser baseada nos resultados de ensaios 

clínicos aleatorizados bem conduzidos, de elevada qualidade 

metodológica ou de revisões sistemáticas. O ensaio clínico 

aleatorizado consegue minimizar erros, uma vez que os 

grupos são selecionados de forma aleatória, e devem 

apresentar características semelhantes10,11. Os estudos 

devem reportar, detalhadamente, todos os critérios 

adotados, métodos utilizados e resultados encontrados, 

visando aumentar sua confiabilidade12,13. Um estudo prévio 
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investigou a qualidade metodológica de estudos na área da 

fisioterapia, e encontrou que as subdisciplinas 

“musculoesquelética”, “neurologia” e “geriatria” são, 

respectivamente, aquelas com estudos metodologicamente 

melhores11. Um outro estudo, realizado especificamente na 

subdisciplina “musculoesquelética”, sobre dor lombar, 

reportou que as pesquisas apresentam qualidade 

metodológica moderada, estando esta característica 

relacionada ao fator de impacto das revistas nas quais são 

publicados14. Embora existam dados para a subdisciplina de 

neurologia, não existem dados específicos publicados para 

estudos especificamente sobre DA. 

Dentre as várias bases de dados que podemos 

encontrar ensaios clínicos, a base PEDro é uma das quatro 

maiores na área da saúde, de acesso aberto, apresentando 

a vantagem de ser a única que inclui somente estudos em 

fisioterapia15,16. Estudos prévios demonstraram que a PEDro 

é a base de dados mais completa de trabalhos que provam 

a eficácia das intervenções aplicadas na área da 

fisioterapia15,16. Cada ensaio clínico publicado na PEDro, 

passa por uma avaliação da sua qualidade metodológica, 

realizada por avaliadores independentes, baseada em 

critérios próprios17-20. Os itens avaliados pela escala são: 1) 

critérios de elegibilidade (não incluído na pontuação final); 

2) alocação aleatória; 3) alocação oculta; 4) comparabilidade 

entre os grupos no baseline; 5) cegamento dos 

participantes; 6) cegamento dos terapeutas; 7) cegamento 

dos avaliadores; 8) acompanhamento adequado; 9) análise 
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da intenção de tratar; 10) comparações entre grupos; e 11) 

medidas de precisão e variabilidade20. Os últimos 10 itens 

são utilizados para o cálculo do escore, somando o número 

de itens atendidos pelos estudos. O primeiro item não pontua 

no escore total por estar relacionado à generalização dos 

resultados, e não à qualidade metodológica dos estudos. 

Assim, o escore total da escala PEDro varia de zero a 10 e, 

quanto maior a pontuação, melhor a qualidade metodológica 

do estudo. Por fim, a escala PEDro apresenta adequadas 

validade e confiabilidade já investigadas na literatura17,18. 

Finalmente, dentre os estudos sobre intervenções 

clínicas, de maneira geral, o que mais se destaca é o ensaio 

clínico aleatorizado. No entanto, isso não significa que todos 

os estudos publicados atualmente sejam relevantes e de 

qualidade metodológica adequada. Dessa forma, 

fisioterapeutas que trabalham na reabilitação de pacientes 

com DA devem ser capazes de reconhecer as melhores 

revistas que publicam estudos na área, além de entender os 

principais pontos positivos e negativos destes estudos. O 

objetivo deste estudo foi descrever as principais 

características de ensaios clínicos de fisioterapia, 

relacionados à reabilitação de pacientes com Alzheimer, 

publicados na base PEDro, além de ranquear, pelo fator de 

impacto, os principais jornais que publicam estudos na área, 

e analisar a correlação entre qualidade metodológica, fator 

de impacto e tempo de publicação dos estudos. 
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MÉTODO 

Seleção dos estudos 

Trata-se de um estudo observacional transversal, em 

que foram realizadas buscas na base de dados PEDro, 

selecionando todos os ensaios clínicos controlados, 

publicados até junho de 2019, que objetivaram a reabilitação 

de pacientes com DA. Não houve restrição em relação ao 

idioma ou ano de publicação. Foram incluídos os estudos que 

atenderam a critérios de inclusão como ensaios clínicos 

controlados completos, em que a população de interesse 

sejam pacientes com Alzheimer, envolvendo a comparação 

de, pelo menos, duas intervenções (uma delas poderia ser a 

ausência de intervenção ou uma intervenção placebo), que 

tenham avaliado os efeitos de qualquer intervenção 

fisioterápica, em qualquer medida de desfecho. Estudos 

duplicados, protocolos ou estudos envolvendo qualquer 

outra condição neurológia além da DA, foram excluídos. A 

estratégia de busca avançada para a base PEDro foi: ‘‘clinical 

trial’’ para a sessão “Método”; e ‘‘Alzheimer” para a sessão 

“Título e resumo”. 

 

Extração dos dados 

  A extração dos dados foi realizada por dois 

pesquisadores (SIC e VCC), em uma planilha do Excel, de 

acordo com a ordem: (1) idioma da publicação do estudo, 

categorizado como “inglês” ou “outro idioma”; (2) qualidade 



 
 

7 
 

Rev Neurocienc 2020;28:1-19. 

metodológica, avaliada pela escala PEDro (0-10 pontos); (3) 

ano de publicação e tempo de publicação (2019 subtraído do 

ano de publicação); (4) tamanho da amostra (número de 

participantes aleatorizados); (5) intervenção utilizada e (6) 

comparação. Os mesmos pesquisadores extraíram o fator de 

impacto de 2019 de todos os jornais (extraído do Web of 

Science, In Cites Journal Citation Reports - Thomson 

Reuters’ website Clarivate Analytics), que foram 

categorizados em três extratos (jornais sem fator de impacto 

e jornais com fator de impacto menor ou maior que 2,0).  

 

Análise dos dados 

Estatística descritiva e teste de normalidade 

(Kolmogorov-Smirnov) foram calculados para todas as 

medidas. Coeficiente de correlação de Spearman foi 

calculado para explorar as relações entre o fator de impacto 

da revista, o tempo de publicação e a qualidade 

metodológica dos estudos. A magnitude das correlações foi 

classificada como baixa (r<0,30), moderada (0,30≤r≤0,50) 

e alta (r>0,50)21. Todas as análises foram realizadas com o 

software estatístico SPSS, versão 21.0 para Windows, com 

um nível de significância de 5%. 

 

 

RESULTADOS 

A busca eletrônica avançada na base de dados PEDro 

resultou em 110 artigos potencialmente elegíveis. Dezessete 
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estudos foram excluídos por incluírem outros tipos de 

demência. Assim, a amostra final foi composta de 93 artigos. 

Os dados descritivos dos 93 estudos incluídos, 

publicados em 58 jornais (Tabela 1). O número médio de 

participantes por estudo foi de 102±155 indivíduos, variando 

de 6 a 494, a maioria publicados na língua inglesa (97%). O 

número de publicações, na base de dados PEDro, 

relacionados à reabilitação de pacientes com DA, desde a 

primeira publicação, em 1991, aumentou significativamente 

nos últimos anos, sendo os dois últimos anos (2017 e 2018), 

o período com maior taxa (Figura 1). O tempo médio de 

publicação dos estudos foi de 8±7 anos, variando de 0 a 28 

anos.  

Em relação à qualidade metodológica, a nota média dos 

estudos foi de 5,5±1,5, variando de 2 a 9. Dentre os 11 

critérios avaliados pela escala, a maioria dos estudos 

especificou os critérios de elegibilidade (85%), distribuiu os 

participantes de forma aleatória entre os grupos (98%), 

apresentou grupos semelhantes no baseline (84%), utilizou 

avaliadores cegados (61%), reportou resultados para, pelo 

menos, 85% dos indivíduos inicialmente aleatorizados entre 

os grupos (59%), reportou comparações estatísticas entre 

grupos (97%) e reportou medidas de precisão e variabilidade 

(90%). No entanto, a maioria dos estudos não realizou a 

alocação dos sujeitos nos grupos de forma cega (75%), não 

cegou os participantes dos estudos (96%), e não reportou se 

todos os indivíduos avaliados receberam o tratamento ou a 

condição controle, ou realizou análise por “intenção de 
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tratamento” (64%). Por fim, nenhum estudo foi capaz de 

realizar o cegamento dos terapeutas.  

 

Tabela 1. Dados descritivos da amostra total dos estudos incluídos (n=93) e 

jornais publicados (n=58).  

 
Características  

Tamanho médio das amostras - média±DP (amplitude) 102±155  
(6-494) 

Idioma Inglês – n (%) 90 (97) 
Tempo médio de publicação (anos) - média±DP 

(amplitude) 

8±7 (0-28) 

Qualidade metodológica – PEDro (0-10) – média±DP 
(amplitude) 

5,8±1,4 (2-9) 

Fator de impacto - média±DP (amplitude) 6,7±11,6 (0-59,1) 
Artigos com fator de impacto maior que 2,0 – n (%) 38 (66) 

Artigos com fator de impacto menor que 2,0 – n (%) 11 (19) 
Artigos sem fator de impacto – n (%) 9 (15) 

* DP = Desvio padrão  

 

 

Figura 1. Evolução no número de publicações na doença de Alzheimer da 

base de dados PEDro. 

 

 

 

 

Em relação às intervenções aplicadas (17), a maioria 

dos estudos incluídos realizou “exercícios gerais” (43%) 
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comparado a outros tipos de intervenção (41%), tais como: 

nenhuma intervenção, tratamento convencional, placebo, 

educação e lista de espera. As porcentagens detalhadas de 

cada intervenção e comparação estão detalhadas na Tabela 

2. 

 

 

Tabela 2. Frequência (porcentagem) de intervenções e comparações 

aplicadas nos estudos (n=93). 
 N° de artigos (%) 

Intervençõesa  

      Exercícios gerais 40 (43) 

Treino aeróbico 16 (18) 
Terapia Cognitiva  9 (10) 

Estimulação elétrica  7 (8) 
Exercícios de fortalecimento 4 (4) 

Exposição à luz 3 (3) 
Educação  3 (3) 

Massoterapia / Relaxamento 3 (3) 
Treino funcional  3 (3) 

Terapia Ocupacional 2 (2) 

Yoga 
Reabilitação multidisciplinar 

Realidade virtual 

2 (2) 
2 (2) 

1 (1) 
Intervenção familiar  1 (1) 

Treino muscular do assoalho pélvico 1 (1) 
Vibração 

Treinamento respiratório 

1 (1) 

1 (1) 
 

Comparaçõesa 

 

Outro tipo de intervenção 
Nenhuma intervenção 

Tratamento convencional  

38 (41) 
26 (28) 

17 (18) 
Placebo  8 (9) 

Educação 8 (9) 
Lista de espera  1 (1) 

aAlguns estudos incluíram mais de uma intervenção ou comparação.  

 

 

Dos artigos incluídos, publicados nos 58 jornais 

distintos, os sete com maior número de publicações foram: 

Journal of the American Geriatrics Society (9), Journal of 

Alzheimer's Disease (7), PLoS One (3), Journal of the 

American Medical Association (3), International Journal of 

https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/28187125
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Geriatric Psychiatry (3), American Journal of Alzheimer's 

Disease and Other Dementias (3), Alzheimer Disease & 

Associated Disorders (3). As demais revistas publicaram 

entre um e dois artigos. Dos 58 jornais, o fator de impacto 

médio foi de 6,7±11,6, variando de 0 a 59,1, sendo que 38 

(66%) possuem fator de impacto maior que 2,0, 11 (19%) 

possuem fator de impacto menor que 2,0, e 9 (15%) não 

possuem fator de impacto (Tabela 1). Os 10 jornais que 

apresentaram maior fator de impacto foram Lancet (59,1), 

JAMA (51,3), BMJ (27,6), JAMA Internal Medicine (20,8), 

Annals of Internal Medicine (19,3), Alzheimer's & Dementia 

(14,4), Biological Psychiatry (11,5), Neurolory (8,7), 

Alzheimer's Research & Therapy (6,1) e Journal of the 

American Medical Directors Association (4,9).   

Por fim, não foi encontrada correlação significante entre 

nenhuma das variáveis (Tabela 3). 

 

 

Tabela 3. Coeficiente de correlação de Spearman entre fator de impacto, 

qualidade metodológica e anos de publicação (n=93).  

 
 Fator de 

impacto 

Qualidade 

metodológica 

Anos de 

publicação 

Fator de impacto - ρ=0,17;  
p=0,11 

ρ=-0,20; 
p=0,05 

 

Qualidade 
metodológica 

 

ρ=0,17;  
p=0,11 

 

- 

 

ρ=0,09;  
p=0,41 

 
Anos de publicação 

 
ρ=-0,20; 

p=0,05 

 
ρ=0,09;  

p=0,41 

 
- 

 

 

 

DISCUSSÃO  

https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/27893087
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/27893087
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/27893087
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/27893087
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Os objetivos do estudo foram descrever as principais 

características de ensaios clínicos de fisioterapia, 

relacionados à reabilitação de pacientes com Alzheimer, 

publicados na base PEDro e ranquear, pelo fator de impacto, 

os principais jornais que publicam estudos na área, 

analisando a correlação entre qualidade metodológica, fator 

de impacto e tempo de publicação. De forma geral, o número 

de publicações relacionadas à reabilitação de pacientes com 

DA aumentou significativamente nos últimos anos, 

apresentando a qualidade metodológica moderada. Dos 11 

critérios avaliados pela escala, a maioria dos estudos 

distribuiu de forma aleatória os participantes entre os 

grupos, no entanto nenhum foi capaz de realizar o 

cegamento dos terapeutas. Em relação às intervenções 

aplicadas, a maioria dos estudos utilizou exercícios gerais 

comparados a outro tipo de intervenção. O fator de impacto 

médio dos jornais foi de 6,7, sendo que a maioria possui fator 

de impacto maior que 2,0 e, não foi encontrada correlação 

significante entre nenhuma das variáveis. 

Baseado nas características dos estudos incluídos, há 

evidências de que o número de indivíduos por estudo foi alto, 

com um média acima de 100 participantes, sendo a maioria 

publicados em inglês. De fato, estudos em inglês são a 

maioria na área da saúde, além de dados mostrarem que 

artigos publicados na língua inglesa são reportados como 

estudos de melhor qualidade metodológica, com maior 

impacto na literatura22. Estudos publicados em outros 

idiomas que não o inglês, são frequentemente 
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negligenciados quando as equipes de pesquisa conduzem 

revisões sistemáticas; aproximadamente 30% de exclusão 

em declarações abertas com a justificativa outros idiomas23. 

Considerando o tempo de publicação, desde 1991, ano 

em que o primeiro ensaio clínico foi publicado, na base 

PEDro, sobre pacientes com Alzheimer, o número de artigos 

cresceu significativamente, sendo os dois últimos anos 

aqueles com maior taxa de publicações (15 artigos cada). 

Embora o ano de 2019 apresente um número mais baixo de 

artigos publicados (6), vale ressaltar que as buscas foram 

realizadas antes da metade do ano corrente, indicando que, 

possivelmente, as publicações ficarão em número próximo à 

quantidade de ensaios clínicos publicados nos últimos anos. 

Estes resultados também estão de acordo com um estudo 

recente que investigou a publicação de ensaios clínicos na 

área da saúde e encontrou um aumento da prevalência de 

ensaios clínicos ao longo dos anos24. 

Os profissionais da saúde de forma geral, em especial 

os fisioterapeutas, devem ter cuidado ao tomar decisões 

clínicas baseadas em ensaios clínicos de baixa qualidade 

metodológica, que podem aumentar a distância entre a 

evidência e a prática25. De forma geral, os artigos na área da 

fisioterapia, em pacientes com Alzheimer, apresentam 

qualidade metodológica moderada, com uma média na 

escala PEDro de 5,5. É importante ressaltar que, na área de 

fisioterapia, é geralmente difícil, ou por vezes impossível, 

para algumas intervenções, cegar os terapeutas ou os 

participantes. Dessa forma, um escore de oito é o máximo a 
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ser alcançado na escala. O resultado é similar a um estudo 

prévio, que reportou a qualidade metodológica média dos 

estudos na subdisciplina de “neurologia”, na área de 

fisioterapia, de 5,0 na escala PEDro11. Considerando 

populações específicas, um outro estudo investigou a 

qualidade metodológica de ensaios publicados 

especificamente para dor lombar e encontrou valor 

moderado (5,8)14. Tais resultados sugerem que, os ensaios 

clínicos em fisioterapia, apresentam uma qualidade 

metodológica moderada, embora, por vezes, estudo em 

reabilitação apresentem maiores dificuldades de cegamento 

quando comparados a outras áreas, diminuindo a nota 

possível de se alcançar, na escala PEDro. 

Em relação às intervenções aplicadas em ensaios 

clínicos na reabilitação de pacientes com DA, a mais comum 

foi “exercícios gerais”, assim classificados quando os 

próprios ensaios nomearam seus protocolos desta forma, ou 

quando eram compostos de exercícios variados para a 

reabilitação destes pacientes. A comparação mais comum foi 

realizada com outros tipos de intervenção. De fato, estudos 

demonstram a eficácia dos exercícios para pacientes com 

Alzheimer, com resultados significativos para performance 

em atividades diárias, distúrbios neuropsiquiátricos, 

condicionamento cardiorrespiratório e cognição (como 

memória e atenção), além de força, flexibilidade, agilidade e 

equilíbrio26. Assim, estes achados corroboram a importância 

da intervenção e deve ser um dos focos no processo de 

reabilitação de pacientes com DA. 
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Mais de 60% dos ensaios clínicos, na área de 

fisioterapia, na DA, foram publicados em jornais com fator 

de impacto maior que 2,0. O fator de impacto médio dos 

jornais foi de 6,7, o que significa que, são jornais com alto 

impacto na literatura científica, com artigos relevantes 

publicados na área. Estes achados são superiores a, por 

exemplo, ensaios sobre dor lombar, em que o fator de 

impacto médio dos jornais que publicam sobre o assunto na 

área de fisioterapia é de 2,514. Como observado, a maioria 

das revistas com maior fator de impacto, quando não 

específicas para o Alzheimer, são da subdisciplina de 

geriatria. Tal fato é esperado, uma vez que a maior 

incidência da DA acomete a população idosa, considerando a 

idade como principal fator de risco para o seu 

desenvolvimento, com aumento significativo em indivíduos 

entre 65 e 85 anos de idade27. 

Não foram encontradas correlações significantes entre 

qualidade metodológica dos estudos, fator de impacto das 

revistas e tempo de publicação. De fato, artigos bem 

desenhados, com qualidade elevada e publicados em jornais 

de grande impacto podem ser encontrados tanto em décadas 

passadas, como recentemente, indicando que, nem sempre, 

estudos atuais são mais relevantes. Em relação a uma 

possível associação entre qualidade metodológica e fator de 

impacto, resultado ligeiramente semelhante pode ser 

encontrado em um estudo recentes em ensaios com dor 

lombar14. Embora os autores tenham encontrado correlação 

significativa entre as duas variáveis, esta foi classificada 
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como fraca, tendo os autores concluído que, estudos com 

alta qualidade metodológica nem sempre se encontram 

publicados em jornais com maior fator de impacto14. 

O principal ponto positivo deste estudo é a descrição do 

perfil de todos os ensaios clínicos publicados na base PEDro 

envolvendo a DA, apresentando um panorama geral das 

publicações. Além disso, 38 opções de jornais com fator de 

impacto considerável foram apresentadas, que publicam 

ensaios clínicos relacionados à reabilitação da condição 

neurológica. Por fim, diferente de estudos prévios que 

selecionaram uma amostra parcial dos estudos publicados, 

todos os ensaios encontrados na busca foram selecionados e 

avaliados segundo os critérios de inclusão, o que 

potencialmente é representativo da literatura de forma geral. 

No entanto, uma vez que a busca foi selecionada apenas na 

base mencionada, outros jornais relevantes que também 

publicam artigos na área, podem não ter sido encontrados e 

descritos. 

 

 

CONCLUSÃO 

Nos últimos 28 anos, o número de publicações na base 

de dados PEDro, relacionados à reabilitação de pacientes 

com DA aumentou significativamente. Os estudos são 

publicados majoritariamente na língua inglesa, com tamanho 

amostral significativo. A qualidade metodológica média 

destes estudos pode ser considerada moderada, sendo que 

a maioria distribuiu, de forma aleatória, os participantes 
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entre os grupos, mas nenhum foi capaz de realizar o 

cegamento dos terapeutas. Em relação às intervenções 

aplicadas, a maioria dos estudos utilizou exercícios gerais 

comparados a outros tipos de intervenção. O fator de 

impacto médio dos jornais foi de 6,7, sendo que a maioria 

possui fator de impacto maior que 2,0. Os 10 jornais que 

publicaram estudos sobre a reabilitação da DA e 

apresentaram maior fator de impacto foram, Lancet, JAMA, 

BMJ, JAMA Internal Medicine, Annals of Internal Medicine, 

Alzheimer's & Dementia, Biological Psychiatry, Neurolory, 

Alzheimer's Research & Therapy e Journal of the American 

Medical Directors Association.  Por fim, tanto estudos atuais 

como estudos mais antigos podem apresentar boa qualidade 

metodológica, independente do fator de impacto da revista 

em que são publicados. 
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