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O objetivo, ao publicar casos clinicos multidisciplina-
res, é ajudar aaumentar o conhecimento, permitindo
a partilha de experiéncias e fornecer um guia de cui-
dados ao doente.

Um caso clinico é a menor unidade publicavel na li-
teratura médica e constitui a forma mais antiga de
comunicacdo médica. E uma narrativa que descreve
com fins médicos, cientificos ou educativos um pro-
blema médico experienciado em um ou mais doen-
tes.! Habitualmente se sdo reportados mais casos
sdo denominados séries de casos.? Alguns editores
consideram mais de trés casos uma série de casos en-
quanto que outros recomendam cinco como o tama-
nho maximo da amostra para a tipologia caso clinico.?

Qual é o valor dos casos clinicos em Medicina? Histo-
ricamente, os casos clinicos provaram ser extrema-
mente valiosos para os médicos confrontados com
novas doencas, novos tratamentos. O relato mais
antigo datade 1600 AC.?

Os casos clinicos (CC) tém sido a base de avancos na
Medicina, precederam Hipdcrates e varios milénios
depois continuam a fazer avancar a ciéncia médica.
Os CC eram o tema das cartas trocadas entre co-
legas, a partir das quais as revistas cientificas tive-
ram origem no séc. XVII (em 1665 o francés Journal
des Scavans e o inglés Philosophical Transactions).*

Os CC tornaram-se especialmente populares no séc.
XIX quando o ensino da Medicina se tornou mais
orientado paraaclinica. Os CC contam a histéria dos
doentes, e os médicos continuam a gostar de apren-
der através das experiéncias clinicas dos colegas.*

Ao longo dos anos, descobertas significativas foram
descritas por intermédio de CC. Exemplos da sua
relevancia abundam na literatura médica, como a
descoberta de uma nova doenca cuja primeira des-
cricdo foi publicadaem 1981 num CC com o titulo “A
preliminar communication on extensively dissemina-
ted Kaposi’s sarcoma in a young homossexual man”.
Todos os neurologistas conhecem a doenca descrita
pela primeiravez em 1817 por James Parkinson com
o titulo “An essay on the shaking palsy”.> Por exemplo
arelacdo entre o uso da talidomida e anomalias con-
génitas, o uso do propranolol no tratamento de he-
mangiomas hepaticos foram inicialmente publicados
como casos clinicos. Muitos outros exemplos de CC
como o primeiro veiculo para a descricdo de doencas
desconhecidas podem ser mencionados: sindrome
de Edwards ou trissomia 18, neurofibromatose, gri-
pe suina e a sindrome respiratoria aguda grave.

Na hierarquia da medicina baseada na evidéncia os
CC estdo no mais baixo patamar, mas tém o seu lugar
por direito proprio na literatura. Na época das meta-
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-andlises e ensaios clinicos randomizados, a observa-
cao cuidadosa e a descricao precisa de casos clinicos
pode deixar valiosas licdes. O seu papel é fornecer
informacao descritiva acerca de um cenario clinico e
partilha-lo com a comunidade médica e cientifica.*

Também servem habitualmente como uma primei-
ra experiéncia na escrita cientifica, fornecendo uma
base sélidaparaapreparacdo e publicacdo de artigos.

Contudo, tem havido um declinio gradual do nimero
de CC publicados emrevistas de topo por uma razdo
pragmaética. A publicacdo de casos clinicos influen-
cia negativamente o fator de impacto das revistas,
pois contam como artigos publicados no denomina-
dor da equacao do célculo do fator de impacto, mas
ndo aumentam o numerador pois recebem poucas
citacoes.* Assim, é facil de entender porque é que
as revistas preocupadas em manter um fator de im-
pacto elevado diminuiram drasticamente o nimero
de casos clinicos a publicar ou deixaram mesmo de
os publicar. Mas como ndo ha duvidas que os CC sdo
importantes para o ensino clinico e para a partilha de
experiéncias clinicas, fornecendo informacao rele-
vante e atual para a ciéncia médica, nesta ultima dé-
cada tém surgido novas revistas que so se dedicam
a publicacdo de casos clinicos, e 0 nimero de casos
publicados tem aumentado.

E importante reconhecer o valor dos CC, sdo histé-
rias que muito embora ndo constituam “evidéncia”
no sentido em que usamos esse termo em Medicina,
desempenham um papel relevante na partilha de co-
nhecimento importante e continuam na primeira li-
nha de evidéncia do que realmente aconteceu. O ato
de registar, discutir com colegas e publicar observa-
coes clinicas, continua a ser essencial na Medicina e
nos cuidados ao doente. Sao vérias razdes para pu-
blicar esta tipologia de artigo*:

- ldentificacdo e descricdo de uma doenca pouco

frequente, rara ou desconhecida;

- Associacbes de doencas ou sintomas que podem
gerar um desafio no diagndstico ou tratamento;

- ldentificacdo de uma etiologia atipica de uma
doenca;

- ldentificacdo de manifestacdes raras de uma
doenca conhecida;

Elucidacdo do mecanismo ou uma nova visado da
patogénese de uma doenca;

Descricao de uma ferramenta de diagnostico ori-
ginal;

Partilha de um diagndstico diferencial desafiante;

Descricdo de uma nova intervencao terapéutica;

. Detecdo de um efeito secundario raro ou novo;
interacoes adversas que nunca foram relatadas ou
pOoUCO usuais;

- Resultado inesperado (positivo ou negativo);

llustracdo de uma nova hipdtese clinica ou para su-
portar ou deixar de confirmar uma hipotese;

Descricdo de um erro em cuidados de salde, suas
causas e implicacoes.

Embora os CC sejam uma forma frequente de publi-
cacao na literatura médica hd uma grande variacao
na qualidade destes. Até muito recentemente ndo
existiaum guia para o relato de casos clinicos. Para os
uniformizar e melhorar a qualidade e transparéncia
surgiram em 2013 as CARE guidelines, que foram re-
vistas em 2016 e que consistem numa checklist de 14
itens-chave que devem ser incluidos num bom caso
clinico: Titulo; Palavras-chave; Resumo; Introducao;
Informacado do doente; Achados clinicos; Cronolo-
gia; Avaliacdo diagnostica; Intervencao terapéutica;
Seguimento e resultados; Discusséo; Perspetiva do
doente; Consentimento informado; Informacao adi-
cional.’

Titulo - o titulo é o primeiro componente do CC a
ser lido, assim, deve dar uma ideia acerca do conteu-
do. Deve ser informativo, preciso, relevante, conciso,
interessante a atraente.

Resumo - o resumo é uma das partes mais impor-
tantes porque habitualmente, em conjunto com o
titulo, é a informacdo que esté disponivel nas bases
de dados eletrénicas e a sua leitura leva a decisdo de
ler ou ndo o CC completo. O resumo deve ser uma
versdo concisa e condensada de todo o artigo. Esta
seccao normalmente ndo excede as 150 palavras e
nao devem ser usadas abreviaturas nem menciona-
das referéncias.

Palavras-chave - é uma seccdo importante para
a indexacao do artigo e facilita a sua recuperacao
numa pesquisa bibliografica.




Introducao - na introducdo o objetivo do CC deve
ser claramente descrito e fornecida a informacao de
fundo (background) para demonstrar como o caso
contribui para a literatura existente. A justificacdo
para a publicacdo do caso deve ser suportada por
referéncias relevantes. Permite ao autor descrever
o contexto, referir-se a casos similares ja reportados
na literatura e explicar o objetivo por tras do relato
do caso. No méximo tem 2 paragrafos. E nesta sec-
¢ao que as abreviaturas e/ou acrénimos podem co-
mecar a ser usadas depois de definidas no texto.

Relato do caso - o relato do caso constitui o corpo
principal do CC. Esta seccdo pode ser dividida em
subseccdes com os subcabecalhos apropriados (in-
formacado do doente; achados clinicos; cronologia;
avaliacdo diagndstica; intervencdo terapéutica; se-
guimento e resultados). Esta seccao constitui o corpo
principal do CC, os acontecimentos devem ser apre-
sentados por ordem cronolégica. S6 deve conter in-
formacao pertinente e nada de supérfluo ou confuso.

E essencial anonimizar o mais possivel os doentes,
evitando nomes e iniciais, omitindo detalhes pes-
soais nao essenciais. A clareza é essencial mas, man-
tendo a confidencialidade dos doentes. Estes ndo
devem ser identificados por qualquer informacao ou
fotografia.

Se incluir mais do que um doente, esta seccdo deve
existir para cada um dos doentes.

Discussao - a discussdo é uma seccdo importante
do CC e deve ser breve e focada. Na discussdo o
caso deve ser comparado com similares publicados
na literatura, avaliar a precisdo do caso e realcar a
sua aplicabilidade na prética clinica, o valor que o
caso acrescenta ao conhecimento deve ser realcado
e qualguer limitacdo do caso deve ser mencionada.
Na comparacdo do novo caso com o conhecimento
anterior, o autor deve sumariar brevemente a litera-
tura publicada, mostrar como o caso difere do que
foi previamente publicado e como contribui para o
conhecimento médico.

Conclusao - aconcluséo é o Ultimo paragrafo da Dis-
cussdo ou pode ser uma seccao separada, que deve
fornecer uma “take home message” concisa e clara
com “teaching points”, evitando repetir os conceitos

ja expressos. Uma mensagem final fundamentada,
onde indica claramente as principais conclusdes do
caso e dd uma explicacdo clara da sua importancia e
relevancia. Se sao necessarios mais estudos é alta-
mente aconselhdvel ser especifico sobre o tipo de
investigacao sugerida.

Perspetiva do doente - esta seccdo é uma oportuni-
dade para o doente acrescentar a descricdo do caso
na sua propria perspetiva. E uma seccdo opcional.

Consentimento - esta seccdo deve ser obrigatéria.
Deve ser fornecida uma declaracdo confirmando
que o doente, tutor legal ou descendente deram o
consentimento informado para que o caso fosse pu-
blicado.

Informacao adicional - este item é composto pela
seccao de Agradecimentos (é uma seccdo facultati-
va), em que todos os que contribuiram para o caso
de forma substancial, mas que ndo cumprem os crité-
rios da autoria, sdo reconhecidos. Também deve con-
ter declaracdo de conflitos de interesse, em que os
autores devem indicar todos os potenciais conflitos
de interesse, e a fonte de financiamento.

Referéncias - nesta seccdo devem ser indicados to-
dos os casos clinicos publicados que sdo relevantes
para o caso que se esta a descrever. A menos que
seja de interesse histdrico, as referéncias devem ser
tdo contemporaneas quanto possivel e limitadas as
mais relevantes para o caso, normalmente ndo mais
de 10-15.

Figuras e tabelas - o doente ndo deve ser identifi-
cado por qualquer informacao ou fotografia. O CC
deve ser acompanhado de figuras ilustrativas. O nu-
mero de figuras/tabelas ndo deve ser superior a 5.

Um CC deve seguir a regra dos Cs: claro, conciso,
curto, coerente, competéncia e o consentimento.

Os CC sao uma ferramenta valiosa para os jovens
médicos reconhecerem questoes clinicas que pos-
sam surgir na pratica clinica diaria, podem formular
uma questao clinica e encontrar a melhor evidéncia
para responder & questao através da realizacdo de
uma pesquisa da literatura aprofundada e eficaz.
Durante a pesquisa avaliam criticamente a literatu-
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ra médica e selecionam a apropriada para suportar
0 caso. Escrevendo um CC ganham experiéncia em
pesquisa da literatura e escrita médica.' A publicacdo
de um CC pode muito bem ser o inicio de uma carrei-
ra de sucesso na escrita cientifica.

Dedicando mais um livro ao relato de casos clinicos,
acreditamos sinceramente que histdrias valiosas sdo
contadas, apresentacdes invulgares de uma doenca
frequente sdo elucidadas, interacbes medicamen-
tosas adversas e sintomas de doencas podiam ser
negligenciados se ndo fossem relatados. O valor dos
casos clinicos na descricdo de novos procedimentos
também nao pode ser esquecido. Os CC objetivos,
precisos, verificdveis e com relevancia pratica sdo
fontes Uteis e valiosas de conhecimento cientifico e
de informacdo para os cuidados aos doentes.

Tal como Sir William Osler uma vez disse “Always
note and record the unusual... Publish it. Place it
on permanent record as short concise note. Such
communications are always of value”.
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