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7. Herramientas
PRISMA Flow diagram 2009
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From: Moher D, Liberati A, Tetzlaff J, Altman DG, The PRISMA Group (2009). Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-
Analyses: The PRISMA Statement. PLoS Med 6(7): e1000097. doi:10.1371/journal.pmed1000097

For more information, visit www.prisma-statement.org.
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Figura 1. Diagrama de flujo de la informacio” n a trave”s de las diferentes fases de
unarevisio nsistema’tica.
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7. Herramientas
Calidad de la recomendacion GRADE

CALIDAD DE LA EVIDENCIA RECOMENDACIONES

ALTA Metanalisis Los beneficios superan los riesgos
FUERTE :
++++ ECA y costos o viceversa.

Ensayos en muestra en serie

pequena.
Estudios observacionales Los beneficios estan en equilibrio
(series de cohortes, casos- con los riesgos y costos o es
control, series temporales). incierto.
BAJA 2 . .
. DEBIL Cualquier alternativa puede ser
igualmente razonable.
La decision se establece en cada
caso individual.
MUY BAJA Series de casos, casos Unicos
+ Opiniones.
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Calidad de la recomendacion GRADE

Alta
++++

Moderada
+++

Baja
++

Muy baja

JAsPE 2017

Confianza alta en que el estimador del efecto disponible en la
literatura cientifica se encuentra muy cercano al efecto real.
Una investigacion futura es poco probable que cambie nuestra
confianza en la estimacion del efecto.

Es probable que el estimador del efecto se encuentre cercano
al efecto real, aunque podrian existir diferencias sustanciales.
Una investigacion futura es probable que cambie nuestra
confianza en la estimacion del efecto.

El estimador del efecto puede ser sustancialmente diferente al
efecto real.

Una investigacion futura es muy probable que cambie nuestra
confianza en la estimacion del efecto.

Es muy probable que el estimador del efecto sea
sustancialmente diferente al efecto real.
Cualquier estimacion del efecto es muy incierta.

JAsPE 2017
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Factores que permiten bajar la calidad de |la evidencia

Limitaciones en el disefio o ejecucion

de los estudios 1 1062 grados

Inconsistencia entre los resultados de

diferentes estudios | 162 grados
Disponibilidad de evidencia indirecta | 16 2 grados

Imprecision de los estimadores del
efecto

} 16 2 grados
Sesgo de publicacion | 1 grado
Factores que permiten aumentar la calidad de la evidencia

Magnitud del efecto importante 1106 2 grados

Gradiente dosis-respuesta relevante 11 grado

Impacto de las variables de confusion

plausibles I G

O



7' Herram;!g &t@éalizacién sobre el Proceso Editorial 2017 C.—A q u Ién se d I rlge Ia recomendaCIén ? \Clte{AlonsocoelIOZO]-(,@(}mo pensar y publicar un articulo de revision?

JAsPE 2017

Para pacientes

Para profesionales sanitarios

Para decisores/gestores

JASPE 2017
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Recomendacion fuerte Recomendacion débil

La mayoria de las personas estarian de
acuerdo con la accion recomendada y sélo
una pequefa proporciéon no lo estaria.

La mayoria de las personas en esta situacion
estarian de acuerdo con la accion sugerida,
pero muchos no lo estarian.

Las herramientas formales para la toma de
decisiones probablemente no seran
necesarias para ayudar a las personas a
tomar decisiones coherentes con sus valores y
preferencias.

Las herramientas para la toma de decisiones
pueden ser Utiles como ayuda para la toma de
decisiones coherentes con los valores y
preferencias de cada persona.

Reconoce que diferentes opciones seran
apropiadas para cada paciente individual y
gue se debera alentar a que cada paciente
alcance una decision de manejo coherente

La mayoria de las personas deberia recibir la con sus valores y preferencias.

intervencion recomendada.
Las herramientas para la toma de decisiones
pueden ser Utiles como ayuda para la toma de
decisiones coherentes con los valores y
preferencias de cada persona.

El desarrollo de politicas sanitarias requerira
La recomendacion puede ser adaptadaala  considerables debates y la participacion de los
politica sanitaria en la mayoria de las diversos grupos de interés.
situaciones.

La documentacion adecuada del proceso de
La adherencia a esta recomendacion incluida toma de decisiones para una recomendacion
en la guia, puede ser utilizado como un criterio débil podria utilizarse como una medida de

de calidad o indicador de rendimiento. calidad, en particular, si esta basada en;q
Evidencia y Recomendacion / JAsPE 2017 / Dr. JL Pardal evidencia de alta calidad. 25
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Prioridad del problema

¢€el problema constituye una prioridad? Cuanto mas severo es un problema, mas probable es que sea una prioridad y que
deba formularse una recomendacion fuerte.

Efectos deseables e indeseables

¢,Cudl es la magnitud de los efectos deseables (beneficios)?¢ Cual es la magnitud de los efectos indeseables (riesgos y carga
de tratamiento)? Cuanto mas sustanciales sean los efectos deseables y menos los indeseables, es mas probable que deba
recomendarse una intervencion y, por tanto, mayor probabilidad de formular una recomendacion fuerte

Calidad de la evidencia

¢,Cudl es la calidad global de la evidencia? (alta, moderada, baja, muy baja, no hay estudios incluidos). Cuanto mayor sea la
calidad de la evidencia, mayor probabilidad de realizar una recomendacion fuerte.

Importancia de los desenlaces para
los pacientes

¢ Existe incertidumbre o variabilidad en como los pacientes valoran los desenlaces de interés? Cuanto mayor sea la
incertidumbre, menor es la probabilidad de formular una recomendacion fuerte.

En el caso de la diabetes tipo 2 y el control estricto de la glucemia frente al convencional, existe incertidumbre acerca de cdmo los pacientes valoraran
la carga de la medicacion debida a un control méas estricto (posible insulinizacion, mas farmacos orales, mas analiticas y consultas), el mayor riesgo de
hipoglucemia frente a ligeros beneficios en las complicaciones para la diabetes.

Balance entre los efectos deseados e
indeseados (teniendo en cuenta la magnitud
de los beneficios y riesgos y la incertidumbre
respecto a cémo los pacientes valoran los
distintos desenlaces)

¢favorece a la intervencion?

En el caso del control glucémico, el balance entre beneficios y riesgos es muy ajustado: puede mejorar alguna de las complicaciones de la diabetes en
pequefia magnitud a costa de un mayor riesgo de hipoglucemia severa y de mayor carga del tratamiento, con incertidumbre acerca de cémo los
pacientes pueden valorar estos resultados. Todo ello hace mas probable que la recomendacion sea débil, a pesar de que la calidad de la evidencia sea
moderada.

Recursos/Costes

¢, Son altos los costes que se requieren para poner en marcha la intervencién?¢ Es alta la incertidumbre en torno a los recursos
necesarios? Cuanto mayor es el coste, menos probable es que una intervencién se recomiende. Cuando el uso de recursos
se considera fundamental para una decisién acerca de una recomendacion, es aconsejable su evaluacién econémica
mediante métodos formales o la busqueda de evidencia acerca de su relacion entre costes y beneficios.

Relacién coste-beneficio (Teniendo en
cuenta el balance entre efectos deseables e
indeseables, es decir, el beneficio neto (criterios
2 ab)y el coste)

¢Jfavorece la intervencion?

Equidad, aceptabilidad y factibilidad.

¢, Cual es el impacto sobre la equidad?¢ Es aceptable la intervencion para los grupos de interés clave?¢ Es factible implementar
la intervencion?

JAsSPE 2017
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8»structura del trabajo de evidencia y recomendacion Dr. José Luis Pardal Refoyo
Integracién en el formato ICMJE (International Committee of Medical Journals Editors)

INTEGRACION EN LA ESTRUCTURA GENERAL DE UN

TRABAJO
- INTRODUCCION = situacion del tema
| | MATERIAL Y METODO = Pregunta PICO. Blsqueda bibliografica. Diagrama
PRISMA
—H RESULTADOS = articulos seleccionados / tabla de resultados
 DISCUSION = Nivel de evidencia / Recomendaciones
— CONCLUSIONES = extraida de la evidencia y recomendacion
JBﬁngOESZZ%ze septiembre de 2017 Evidencia y Recomendacién / JAsPE 2017 / Dr. JL Pardal 2%
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JASPE 2017
Conclusiones

nnnnnnnnnnnnnnnnnn

Ofrecemos un producto util para el autor y para el lector:

* Para el autor: un modelo de articulo de revision breve, dirigido a una pregunta de
investigacion, con dos herramientas (PRISMA y GRADE), revisable periédicamente

: un articulo de revision facil de leer, de varios niveles de lectura que
contesta a una pregunta de investigacion
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Articulos de ejemplo publicados en Revista ORL.:

Vol. 7, num. 4 (2016) Evidencia y recomendacion. ¢ Harmonic Ultracision ofrece ventajas en tiroidectomia?

Vol. 8, num. 1 (2017) Evidencia y recomendacion.

laringeo recurrente en cirugia de tiroides? PDH

Vol. 7, num. 2 (2016) Evidencia y recomendacion ¢ Es eficaz el corticoide intratimpanico como tratamiento de la sordera subita? PDH
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PDF

Dr. José Luis Pardal Refoyo

¢ La neuromonitorizacién intermitente es util para la reduccion de paralisis de nervio

Vol. 7, num. 2 (2016) Evidencia y recomendacion ¢ Cual es la mejor técnica para el cribado auditivo neonatal?

Vol. 7, num. 2 (2016) Evidencia y recomendacion
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VENTAJAS DEL MODELO ER

OBJETIVO: Contestar a una pregunta clinica a través de una busqueda
bibliografica sistematica seleccionando los articulos de mayor evidencia
para establecer una recomendacién

BUSQUEDA

1- PUBMED, SCOPUS/WOS/EMBASE, COCHRANE
2- LITERATURA GRUS: GOOGLE

SELECCION:

ENSAY QS CLINICOS

METANALISIS

SERIES DE CASOS

GUIDELINES

REVISIONES SISTEMATICAS (ESTUDIO CUALITATIVO)
BAJA EVIDENCIA

H £ PARA EL AUTOR

| | Plantearse preguntas clinicas sobre diangéstico, tratamiento, técnicas de

la practica diaria

t-—

Seguir una metodologia para el planteamiento de pregunta, busqueda
bibliografica y anadlisis de resultados

_|

Rentable en el tiempo empleado |

_|

Medicina basada en la evidencia |

| | Puede replantearse la misma cuestién periédicamente a la luz de los

conocimientos

_|

Otros autores pueden replantear el mismo tema

Ll £ PARA EL LECTOR

L

Le permite contestar a una pregunta con un nivel de evidencia y
recomendacién final de fora practica

JAsPE 2017
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JAsSPE 2017
Existing critical appraisal tools
Name Number of Criteria Comments
JBI (3) Descriptive/Case series 9 Targeted towards specific study
studies appraisal tool designs
Centre for Evidence-Based 12 Targeted towards a specific study
Management Critical Appraisal of a design
Survey (16)
Loney et al. Critical Appraisal tool 8 Designed specifically for studies
for prevalence (17) assessing prevalence
Strengthening the Reporting of 22 Targeted towards reporting
Observational Studies in
Epidemiology (STROBE) Checklist
(18)
National Collaborating Centre for 11 Addresses external and internal
Environmental Health Critical validity as well as reporting
Appraisal of Cross-Sectional Studies standards
(19)
Hoy et al.’s risk of bias tool (20) 10 Addresses external and internal
validity
JAsSPE 2017
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