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INTRODUCCION

La Medicina Basada en Evidencia (MBE) esta
definida como “la utilizacidén consciente explicita
y juiciosa de la mejor evidencia clinica disponible,
para tomar decisiones sobre el cuidado de los
pacientes”. Esta definicibn fue hecha por el
precursor de la MBE, David Sackett, y fue publicada
por primera vez en la revista JAMA en 1992 por
Gordon Guyatt, et al. Discipulo de Sackett. Al
conocer la historia, existe un tercer autor llamado
Archi Cochrane, autor del libro “efectividad y
eficiencia reflexiones aleatorias sobre los servicios
de salud” y propulsor de “Cochrane”, colaboracién
internacional que promueve el uso de la evidencia,
para la toma de decisiones.'?

La Medicina Basada en la Evidencia, implica
la unién de: La evidencia externa que proviene
de la investigaciéon sistematica bien hecha, con
la habilidad clinica del profesional, ademas
de un tercer elemento importante, la decision,
percepcion y las necesidades del paciente.

Con el tiempo el concepto ha ido adaptando
su uso a diversas disciplinas, por ejemplo,
Odontologia Basada en Evidencia, Enfermeria
Basada en Evidencia, Pediatria Basada en
Evidencia, Fisioterapia Basada en Evidencia, etc.
A partir del conocimiento de la medicina basada
en laevidencia se aplican estrategias de busqueda
sistematica de la literatura para continuar con
el analisis critico del articulo a través de la guia
correspondiente de acuerdo area de prevencion
o tratamiento, de diagndstico, de prondstico o
etiologia.?®
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La medicina y en general las distintas areas de la
Medicina, son ciencias llenas de incertidumbres
y son el arte de tomar decisiones sin la adecuada
informacion.

Determinar cuales son las mejores evidencias
exige habilidades en la identificacion, analisis
critico y la jerarquizacion de las evidencias
disponibles en la literatura. Este primer paso
es imprescindible, puesto que cualquier
recomendacion o grado de recomendacion
que se proponga respecto a una intervencion
preventiva o terapéutica o respecto a un
procedimiento diagnodstico ha de estar
directamente relacionada con la calidad de la
evidencia existente.

La Lectura critica es el proceso de evaluar e
interpretar la evidencia aportada por la bibliografia
cientifica, considerando sistematicamente los
resultados que se presentan, su validez y su
relevancia para el propio trabajo. Se verifica
la validez y la aplicabilidad de los resultados
publicados con el fin de poder incorporarlos al
cuidado de nuestros pacientes.

EVALUACION DE LA LITERATURA MEDICA

La aplicacion de la medicina basada en evidencias
en nuestra practica habitual desde la academia,
la investigacion y la toma de decisiones pasa
por la adquisiciéon de una serie de competencias
basicas que van desde la busqueda eficaz de
evidencia cientifica hasta su implementacion,
pasando previamente por la evaluaciéon de su
calidad.
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Los pasos para evaluar un articulo de
investigacion se debe revisar todos sus
componentes y comprobar que el texto mantiene
la coherencia desde el principio hasta el final.
Esto se comprueba verificando que los resultados
y conclusiones dan respuesta a los objetivos
propuestos y que estos estan en armonia con la
pregunta de investigacion.*

Cuando buscamos evidencia cientifica que dé
respuesta a nuestras dudas, podemos acudir a
tres tipos de fuentes de informacién documental
en ciencias de la salud:

1. Fuentes primarias: son aquellas en las que se
encuentran los estudios originales o primarios,
como por ejemplo “Articulos Originales” en
las revistas cientificas.

2. Fuentes secundarias: aquellas que recopilan
las fuentes primarias y facilitan que se
encuentren. Se presentan las bases de datos,
repositorios y similares.

3. Fuentes terciarias: en estas fuentes de
informacién encontramos la informacion
primaria evaluada y estructurada. Dentro de
esta categoria entran, entre otras, las guias de
practica clinica que se encuentran en el mejor
nivel de evidencia y recomendacion, y las
revisiones sistematicas (que frecuentemente
se buscan en la Biblioteca Cochrane). Conocer
las fuentes de informacion documental utiles
para medicina es el paso previo para poder
localizar las evidencias cientificas que se
necesitan.

La lectura critica de la literatura cientifica es
una herramienta imprescindible para todos los
profesionales en el drea de la Salud (Médicos,
Odontélogos, Enfermeras, Bioquimicos,
Farmaceéuticos, Fisioterapeutas, etc.) que deben
tomar decisiones en su practica diaria. La lectura
critica es parte del proceso de la Medicina Basada
en la Evidencia (MBE) o, en términos generales, la
Practica Basada en la Evidencia.

El primer objetivo de una evaluacion critica es
precisar si existe una clara y precisa definicion
del objetivo del estudio y si se ha aplicado el
mejor disefio de investigacion para dar solucién
al problema cientifico; elementos claves para la
validez de los resultados.

En la investigacion clinico-epidemiolégica, por
ejemplo, la identificacién de factores de riesgo
0 pronoéstico debera conducirse a través de un
estudio observacional analitico como son los
disefios de Casos y Controles o los disefios de
Cohorte, mientras que el disefio principal para
distinguir entre tratamientos eficaz o no, debera
ser el Ensayo Clinico, para saber la validez de una
prueba diagndstica se debera buscar el disefio de
Test Diagnostico o Pruebas diagnésticas. El lector
debera situarse en qué area de la investigacion
clinica se ubica el articulo: si este se dirige a
probar la eficacia de una intervencion en salud,
el desempefio de una prueba diagnéstica o la
identificacion de factores de riesgo o prondstico,
0 si se trata de una revision sistematica. Para
cada disefo existe un procedimiento diferente de
evaluacioén. La evaluacion se realizara de acuerdo
a las guias y recomendaciones

Siguiendo las recomendaciones del Evidence-
Based Medicine Working Group * analizaremos
los tres pasos a seguir para analizar la VALIDEZ,
la IMPORTANCIA y la APLICABILIDAD.

APLICABILIDAD DE LOS ARTICULOS

- Laprimera pregunta para determinar la validez
interna del estudio que incluye los aspectos
metodoldgicos es: “¢ Son validos los resultados
del estudio?” para contestar la pregunta,
se debe desarrollar una serie de preguntas,
de acuerdo a los disefios especificos vy
clasificados en criterios primarios (son
preguntas de eliminacion: si no se cumplen
estos criterios primarios quiza no valga la pena
continuar con la lectura) y secundarios (son
preguntas mas detalladas, que cabe realizar
si se continda con la lectura del articulo tras
cumplir con los criterios primarios). Se realizan
una serie de preguntas metodoldgicas claves
para determinar la calidad del articulo para
poder contestar adecuadamente, y de forma
confiable, a la pregunta. Para ello se analiza
en profundidad la metodologia del estudio y
se determina su calidad. Existe muchos tipos
de investigaciéon y a cada objetivo y tipo de
pregunta clinica corresponde un disefio de
investigacion distinto.34

- Lasegunda pregunta esta dirigida a identificar
cudles son los resultados de la investigacion:
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“¢ Cuales son los resultados?” se analizan los
resultados y su precision (Apartado B de las
Guias de lectura critica, por ejemplo: CASPe)°.
Los resultados obtenidos dependeran de la
pregunta que responde el estudio y del tipo
de disefio empleado. Ademas, hay que tener
en cuenta que la relevancia de los resultados
no viene determinada unicamente por la
significacion estadistica obtenida, sino por
la relevancia clinica observada. Se evalua el
impacto potencial de los hallazgos del estudio.
Este impacto potencial depende del tamafo
y de la precision del efecto, se explicaran de
acuerdo al andlisis estadistico especifico de
acuerdo al disefio de investigacion planteado.
Pueden encontrarse Riesgo Relativo, Odds
Ratio, Sensibilidad, Especificidad, Valores
predictivos y otros. La precision estara
dada por los intervalos de confianza y los
respectivos valores p de significancia.®’

La tercera pregunta analiza si los resultados
obtenidos en los estudios pueden extrapolar
o ser aplicados a mis pacientes: “;Me
ayudaran los resultados en el cuidado de mis
pacientes? para responder esta pregunta,
es necesario comprender y aplicar otras
preguntas relacionadas a esta pregunta:
¢Los resultados pueden ser aplicados en el
cuidado de mis pacientes?, ;Se consideraron
todos los resultados de importancia clinica?
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¢Son Utiles los resultados para aplicar a los
pacientes? La aplicabilidad de los resultados
de un estudio a nuestros pacientes, dependera
si entre la poblacion de estudio y la nuestra,
existen diferencias en las caracteristicas de
los sujetos y el entorno vy, en el caso de que
existan, si pueden condicionar la aparicion
de resultados distintos. También hay que
considera el posible impacto de los resultados
sobre el manejo del paciente y reflexionar
sobre el entorno y las preferencias de los
pacientes.”

CONCLUSION

Evaluar la calidad y la aplicacion en un entorno
cientifico y académico de la evidencia cientifica
traducido en wuna Articulo Original, permite
discriminar entre lo bueno y malo, ademas de
tomar la mejor decisién para considerar un articulo
cientifico en nuestra practica clinica, académicay
de gestion. Elegir y adecuar la inmensa cantidad
de informacion cientifica, requiere de procesos
e instrumentos que permitan ahorrar tiempo y
elegir la calidad. El analisis critico constituye un
pilar fundamental de la MBE, pues no todo lo
publicado tiene la misma calidad cientifica.

En proximas publicaciones se realizara una
actualizacion de las guias de lectura critica de
acuerdo a las preguntas clinicas relevantes para
la busqueda sistematica y la obtencién de la
informacién cientifica.
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