
a importância da hierarquia da evidência científica em nutrição 
o caso dos adoçantes sem ou de baixas calorias

o que é se entende por hierarquia da evidência científica? O que é a abordagem grade?
Hierarquia da evidência é um método utilizado para avaliar a qualidade da evidência científica disponível, classifi-
cando a investigação de acordo com a qualidade e fiabilidade da sua concepção / desenho de estudo.1 

A Avaliação de Classificação de Recomendações, Abordagem de 
Desenvolvimento e Avaliação (GRADE) é um método para avaliar a 
qualidade e certeza das evidências e a força das recomendações.2,3

Na abordagem GRADE, a concepção / desenho do estudo é fundamental 
para a avaliação da qualidade da evidência:

Contudo, o nível de evidência tanto dos RCT como dos estudos 
observacionais pode ser “despromovido” ou “promovido”, 
respetivamente, dependendo dos seus pontos fortes e limitações.

A hierarquia da evidência científica é frequentemente representada sob a forma de uma pirâmide: 
quanto mais alta for a posição na pirâmide, mais robusta será a evidência.

Revisões sistemáticas e meta-análises de RCTs4-13: 
Os resultados apoiam consistentemente as afirmações de que, fazendo parte de um regime alimentar saudável, os adoçantes sem ou de baixas calorias (LNCS):

Adoçantes sem ou de baixas calorias na obesidade e diabetes:
Interpretar a ciência atual à luz da hierarquia da evidência científica

As orientações de prática clínica e as recomendações de saúde pública devem basear-se nos melhores dados científicos 
de qualidade disponíveis. Por conseguinte, avaliar a força da evidência disponível é fundamental!

As revisões sistemáticas com meta-análises de RCT são posicionadas ao mais alto nível na hierarquia da evidência e 
devem ser consideradas como uma fonte primária de informação nas decisões de saúde pública baseadas na ciência.
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os RCTs sem limitações importantes fornecem 
provas de alta qualidade, enquanto

estudos observacionais sem pontos fortes 
especiais ou limitações importantes 
fornecem provas de baixa qualidade

podem ajudar na redução de calorias podem ajudar na perda de 
peso modesta

não afetam a glicemia, a 
dislipidemia e a pressão arterial

causam um menor aumento dos níveis de glicose no 
sangue quando utilizados em vez de açúcares

Os estudos observacionais são propensos a fatores de confusão não mensuráveis e de causalidade inversa, o que significa que “uma 
associação positiva entre o consumo de LNCS e o ganho de peso em estudos observacionais pode ser a consequência e não a razão do 
excesso de peso e da obesidade”, como destacado na investigação apoiada pela OMS.6,12,13 Ao contrário de um corpo de provas de menor 
qualidade da investigação observacional, as provas mais fortes dos RCT, o padrão de excelência, a “norma de ouro”, na investigação em 
matéria de alimentação e nutrição, apoiam consistentemente um papel útil dos adoçantes sem ou de baixas calorias na obesidade e diabetes.

Revisões sistemáticas e meta-análises de estudos observacionais12-13: 
Os resultados são inconsistentes com estudos que relatam uma 
associação positiva, nula ou negativa entre a utilização de LNCS e o peso 
corporal mais elevado ou diabetes tipo 2. MAS a associação não significa 
necessariamente causalidade.

calorias
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