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El crecimiento del conocimiento cientifico obliga a los profesionales de la salud a formar un habito
de lectura de publicaciones médicas que incluya habilidades minimas de comprensién, analisis y
critica con el fin de enriquecer la actualizacion continua. Conocer los conceptos basicos de la epi-
demiologia es muy importante al leer una publicacién médica, por lo que es fundamental enten-
der las bases de esta rama de la medicina, lo cual permitird generar una critica con fundamento de
lo que leemos. Una lista de cotejo es un instrumento de verificacidn util para la evaluacion a través
de la observacidn (en este caso la lectura de un documento); en ella se enlistan las caracteristicas,
aspectos, cualidades, etcétera, cuya presencia (o ausencia) se busca determinar. Se presenta una
lista de cotejo (material) para emplearla durante la lectura (método) de las publicaciones médi-
cas; una herramienta objetiva, para facilitar la comprensién y andlisis. Esta lista esta dividida en
cinco apartados imprescindibles: generalidades de la publicacion, tipo de estudio, metodologia
empleada, presentacién e interpretacién de los resultados, asi como la discusién y conclusiones de
la publicacion. Es imprescindible desarrollar capacidades para evaluar aspectos criticos que per-
mitan utilizar informacion vélida y poder entonces integrarlos a nuestros conocimientos. Lejos de
pretender abreviar los fundamentos y conceptos basicos de la epidemiologia basica, bioestadistica
y metodologia de la investigacidn, se invita a que el lector de publicaciones médicas profundice en
el campo de estas ramas de la medicina a través de las bibliografias referenciadas.

Abstract

The growth of scientific knowledge requires health professionals to form a habit of reading medi-
cal journals with minimum skills of comprehension, analysis and criticism in order to enrich the
exercise of continuous updating. Learning the basics of epidemiology plays a very important role
at the time of reading a medical publication; from the analytical point of view, it is important to
understand the basis of this branch of medicine that allow to generate a critique of what we read
with grounds. A check list is a useful test for the evaluation through observation (in this case the
reading of a document), which enumerates the characteristics, aspects, qualities, etcetera, whose
presence (or absence) we aim to determine. It is a list of comparison (material) to be applied while
reading medical publications (method); an objective tool to facilitate the understanding and anal-
ysis. This list is divided into five essential sections: an overview of the publication, type of study,
methodology, presentation and interpretation of results, as well as the discussion and conclusions
of the publication. It is imperative to develop capacities to evaluate critical aspects that allow us
using valid information and then integrating them to our knowledge. Far from seeking to shorten
the fundamentals and basic concepts of basic epidemiology, biostatistics and research methodol-
ogy, this is an invitation to the reader of medical journals to take a close look at the fascinating
field of these branches of medicine through the references.
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Introduccién

A nivel mundial se ha generado evidencia relevante y
abundante en el campo de la investigacion biomédica, cli-
nica y de salud publica;' este es un avance que gracias a las
tecnologfas y la expansion de los medios de informacion
esta a disposicion de los profesionales de la salud y el
publico en general. Ante este crecimiento algoritmico de
conocimiento técnico-cientifico (mas de 20 mil revistas
biomédicas y 2 millones de publicaciones por afio),” es
necesario hacer un enfoque especial para aquellos que se
dedican al campo de la salud publica y la epidemiologia.’

Los profesionales de la salud nos vemos obligados a
formar un habito de lectura con habilidades minimas de
comprension, andlisis y critica para que verdaderamente
enriquezca el ejercicio de nuestra actualizacion continua.*
Las publicaciones o articulos médicos son, per se, la he-
rramienta de primera intenciéon para lograr dicho obje-
tivo.” Esta herramienta ademas representa una actividad
muy rentable a la hora de disefiar investigaciones, ya que
ambas actividades tienen muchas analogfas y puntos de
convergencia.®

La primera instancia a la que se debe recurrir es el
medio del que vamos a obtener la informacién. Para
ello debemos conocer la disposicion de los recursos de
informacion que electrénicamente estan sistematizados
para facilitar la obtencion de las publicaciones y se dis-
ponen en bases de datos en Internet: Medline, PubMed,
LILACS, Embase, OVID, EBSCO, Cochrane, etcétera.
El siguiente paso estia constituido por el articulo que
hay que elegir, por lo que se han propuesto varias es-
trategias para seleccionar una publicacion bajo los su-
puestos de pertinencia y buena calidad de la presencia
de una serie de caracteristicas (en la mayoria de los ca-
sos).’ Finalmente, hay que hacer la lectura y revision del
articulo que permita generar una idea y, ain mejor, una
critica del mismo.

Tomar en cuenta los principios de la epidemiologia
juega un papel muy importante en la concepcién critica
al momento de leer una publicacion, por lo que desde el
punto de vista analitico es importante entender las bases
del lenguaje numérico,’ conocer las bases de la bioesta-
distica,” comprender la metodologia de la investigacion
epidemiolégica y demas aptitudes con el fin de formular
una opinién enriquecida y dictaminar la relevancia clinica
del material consultado."

Una lista de cotejo es un instrumento de verificacion
util para la evaluacién a través de la observacion (en este
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caso la lectura de un documento). En ella se enlistan las
caracteristicas, aspectos, cualidades, etcétera, acerca de las
cuales interesa determinar presencia (y ausencia).

El objetivo del presente trabajo es aportar, mediante
una lista de cotejo, una herramienta objetiva para facilitar
la comprension y el andlisis de publicaciones médicas.

Disefio del instrumento

Se presenta una herramienta en formato de lista de cotejo
(material) para ejecutarla durante la lectura (método) de
las publicaciones médicas. Se trata de una guia caracteri-
zada en formato “lista de cotejo”, dividida en cinco apar-
tados, que permitira al lector identificar los puntos mas
esenciales con la finalidad de que desarrolle la habilidad
para emitir una ctitica y una opinién sobre algun trabajo
publicado, y obtenga evidencia para fortalecer sus cono-
cimientos (cuadro I).

Generalidades de la publicacion

Definitivamente una lectura con visién critica no siempre
es facil'' y el primer paso al momento de poseer en nues-
tras manos (o en la pantalla de nuestra computadora) un
material para leer serd evaluar los aspectos generales del
mismo para decidir si continuamos.

En la mayoria de las ocasiones se recurrira a las pu-
blicaciones con fines de actualizacion, por lo que logica-
mente debemos considerar la fuente tomando en cuenta
la revista y si su temdtica es adecuada a nuestro campo
y necesidades; verificar que la investigacién esté relati-
vamente actualizada (menor a cinco afos); si el autor es
reconocido en el tema (con otros trabajos similares); la
institucién donde tuvo a cabo la investigacion, etcétera.

En toda publicacion es de esperar que el titulo del
material proyecte a resumidas cuentas la naturaleza de
la investigacién. Este deberd ser claro y de preferencia
evidenciar las variables causa-efecto; en el mejor de los
casos, tendra que especificar el tipo de estudio.

El resumen debera presentarse de forma estructurada,
seguin los apartados de la publicacion y ofrecer palabras cla-
ve adecuadas para dimensionar la orientacion del trabajo.

La introduccién del trabajo debera presentar un pano-
rama general de la tematica, definiciones y antecedentes,
mismos que inviten al lector a introducirse en su lectura.
Finalmente los objetivos deberan ser claros y tener rela-
cion directa con el titulo; se espera que ademas estén en
infinitivo (describit, analizar, investigar, etcétera).”
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Cuadro |. Lista de cotejo para lectura de publicaciones médicas

Generalidades de la publicacion

¢éElarticulo fue publicado en una revista reconocida y adecuada para el tema? Sifl ] Nol[ ]
¢éElarticulo se publicé en una fecha reciente (menor a cinco afios)? Sifl ] Nol[ ]
¢El autor del articulo es un experto reconocido en la materia? Sif ] Nol[ ]
¢El titulo de la publicacién es claro? Sifl ] Nol ]
¢El titulo resalta la variable independiente (causa) y la variable dependiente (efecto)? Sif 1 No[ ]
¢El resumen estd estructurado? Sif ] Nol[ ]
¢Las palabras clave son adecuadas? Sif ] Nol[ ]
¢El marco introductorio es acorde a la tematica? Sif ] Nol[ ]
¢El objetivo tiene relacidn directa con el titulo? Sif 1] Nol[ ]
Tipo de estudio (epidemioldgico)

Transversal (estudia la prevalencia de una enfermedad) [1]
Cohorte (estudia la historia natural de la enfermedad, el pronédstico y las causas) [1]
Casos y controles (identifica los potenciales factores causales) [ 1]
Ensayo experimental (clinico aleatorizado) (investiga la eficacia de una intervencién) [1]
Metodologia empleada

¢éDescribe la fecha, el lugar y a las personas en las que se baso el estudio? Sif 1 Nol[ ]
¢éDescribe los criterios de inclusion y exclusion de la poblacién estudiada? Sifl ] Nol[ ]
éDescribe el célculo, o la seleccion de la muestra, y este es valido? Sif ] Nol[ ]
¢Pudo existir algun tipo de sesgo (seleccidn, informacidn, confusién)? Sifl ] Nol ]
¢éDescribe formas de captura de informacion? Sif ] Nol ]
¢Describe el grupo control (si corresponde)? Sif 1 No[ ]
Si es un estudio de cohorte, ¢hubo un seguimiento adecuado de una proporcién de la muestra? Sif ] Nol[ ]
Si es un estudio de casos y controles, élos controles estdn adecuadamente emparejados con los casos? Sif ] Nol[ ]
Si es un estudio experimental, ¢se distribuyen aleatoriamente los sujetos en los grupos de tratamiento? Sif[ 1] Nol[ ]
Si es un estudio experimental, ¢se hace comparacion entre los tratamientos? Si[ 1] Nol[ ]
¢éHay control de calidad de las mediciones? Sif ] Nol[ ]
¢Se establece claramente la hipotesis? Sif[ 1] Nol ]
¢Menciona la prueba estadistica para variables cualitativas (por ejemplo chi-cuadrada)? Sif ] Nol[ ]
¢Menciona la prueba estadistica para variables cuantitativas (por ejemplo t de Student)? Sif ] Nol[ ]
é¢Menciona la significacion estadistica a partir del valor p (por ejemplo < 0.05)? Sif[ ] Nol[ ]
¢Menciona del paquete estadistico utilizado (por ejemplo Epi Info™, SPSS™, etcétera)? Sif 1 No[ ]
Presentacion e interpretacion de los datos

¢éLa informacion presentada en graficos o cuadros no se repite en la redaccion? Sif ] Nol[ ]
¢éLos graficos o cuadros son suficientes (recomendable hasta cinco en total)? Sif ] Nol ]
¢éLos graficos o cuadros evidencian a la poblacion estudiada, porcentajes, estratos, etcétera? Sif ] Nol[ ]
¢éLos graficos son los adecuados?* Sif ] Nol ]
¢El o los resultados (razén de momios [RM] o razén de riesgos [RR]) son adecuados?' Sif ] Nol[ ]
¢El o los resultados de intervalos de confianza (IC 95 %) estan en un rango adecuado?* Sifl ] Nol[ ]
¢El o los resultados de valor p son estadisticamente significativos?® Sif ] Nol ]
¢éLos resultados reflejan toda la poblacién incluida en la metodologia? Sif ] Nol ]
¢El lector podria tabular la informacién en una tabla tetracérica o “2x2”? Sifl ] Nol ]
¢Presenta resultados con medidas de tendencia central (media, mediana, moda)? Sif ] Nol[ ]
¢Presenta resultados con medidas de dispersidn (desviacion estandar, percentiles, rangos, etcétera)? Sif ] Nol[ ]
¢Hay una diferencia estadisticamente significativa en los resultados? Sif ] Nol ]
¢Hubo una diferencia entre los grupos estudiados? Sif ] Nol[ ]

Continta en la pag. 112

Romo-Martinez JE. La lista de cotejo para la lectura critica de articulos de investigacién 111



Discusion y conclusiones de la publicacion

¢El resultado principal siguiere un conocimiento nuevo? Sif[ 1 Nol[ ]
¢Se contrasta el resultado principal con experiencias publicadas previamente? Sif ] No[ ]
¢éLos resultados secundarios se comparan con lo publicado previamente? Sif 1 Nol[ ]
¢Los autores explican los resultados obtenidos de forma objetiva? Sif[ 1 Nol[ ]
a.Los. resqltados son relevantes desde el punto de vista epidemioldgico, aunque no haya diferencia estadisticamente SiL1 Nol ]
significativa?

¢Se responde Unica y puntualmente a los objetivos previstos? Sif ] No[ ]
¢Se hacen explicitas las fortalezas y limitaciones del estudio? Sif[ 1 Nol[ ]
¢El estudio concluye con una aportacion, recomendaciones y un mensaje principal? Sif ] No[ ]

*La naturaleza del gréfico o figura dependera de la informacion presentada; por ejemplo, un gréfico de pastel para proporciones, grafica de lineas
para observar determinado fendmeno en el tiempo, una curva epidémica para observar la incidencia de casos, un mapa de tasas para ver el impacto
geogréfico de un fendmeno, una curva de Kaplan-Meier para observar la supervivencia, etcétera

‘Una RM o RRigual a 1 es un resultado con valor nulo; de 0 a < 1 es efecto protector; > 1 es factor de riesgo.

EIIC 95 % de la RM o la RR debera respetar el limite “1” para ser considerado adecuado; por ejemplo, una RM = 2.3 (IC 95 %, 1.8-2.6) es adecuada,

mientras que una RM = 5.8 (IC 95 %, 0.02-10.6) se considera no adecuada

SPara que un valor p sea estadisticamente significativo, este debe ser < 0.05 o < 0.001 segun lo proponga el autor

Tipo de estudio

La literatura médica dispone de publicaciones multiples
desde el punto de vista del tipo de articulo, el cual es
a grandes rasgos informativo o de investigacién. En el
caso del articulo informativo podemos encontrar boleti-
nes, articulos de revision, cartas al editor, informacion de
consenso, etcétera. Para el caso de los articulos de inves-
tigacion los encontramos en la modalidad de articulos ori-
ginales; no obstante, es conveniente resaltar que los de ca-
racter epidemiolégico son los mas adecuados para ejercer
un juicio a partir de una investigacién, pues construyen
principalmente la medicina basada en evidencias, debido
a que aportan resultados obtenidos de poblaciones.

Dentro de la modalidad de investigacién hay otros
tipos de estudios, como los estudios de caso o serie de
casos, que mas alla de aportar una evidencia cientifica nos
comparten un resultado desde el punto de vista de expe-
riencias aisladas."

Una vez que ha sido identificada la publicacién con
investigacion de tipo epidemiolégico, es conveniente te-
ner en cuenta las divisiones que tiene este tipo de estu-
dios, que son clasificados en funcién de criterios espe-
cificos, entre los cuales sobresalen el factor exposicion
y su efecto, la temporalidad y la postura del investigador
(observacional o experimental).®"”

Metodologia en una publicacién

Esta seccion corresponde a la columna vertebral de cual-
quier articulo. Esta relacionada con la descripcion obje-
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tiva de la manera como se llevé a cabo la investigacion,
de modo que muestre los pasos de la misma al grado de
que pudiera ser reproducible por un investigador." Esta
seccién debera contener informacién acerca de la fecha
y el lugar donde se realizé la investigacion; definir la po-
blaciéon estudiada; describir los criterios para hacer inclu-
sion o exclusion de la misma; exponer y en el mejor de
los casos ejemplificar el calculo de tamafio de muestra;'*!>
considerar los tipos de sesgos posibles;' adecuarse al tipo
de estudio epidemiolégico contemplando la distribucion
de los sujetos incluidos, la comparacién, los seguimientos
en temporalidad (si fuera el caso); mencionar el control
de calidad, etcétera 5510

Un aspecto que merece especial atencion tiene que ver
con la hipoétesis. Se dice que esta es “nula” cuando no
hay una diferencia estadisticamente significativa y por lo
tanto es probable que el resultado se deba al azar; se dice
que es “alterna” cuando si hay una diferencia estadistica-
mente significativa (por ejemplo un resultado con valor
p < 0.05). Y es esta ultima aquella por la que apuestan
los investigadores mayormente para aportar un conoci-
miento relevante. Este resultado estadistico es derivado
de una prueba especial, dependiendo del tipo de variable

(cualitativo o cuantitativo)."”

Presentacion e interpretacion de los resultados

Para describir y analizar los datos es necesario aplicar los
conceptos y los métodos de la bioestadistica. En la in-

vestigacion epidemioldgica a menudo se usan muestras a
partir de las cuales se podran inferir caracteristicas de las
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poblaciones estudiadas.® Los hallazgos deben ser presen-
tados en orden logico y resaltar lo mas importante en ca-
racter pretérito; se apoyaran en cuadros y figuras adecua-
dos a la informacién que aporten y que a su vez ahorren

descripciones redundantes en el texto."

Discusion y conclusiones de la publicaciéon

La discusion debe responder la pregunta de investigacion,
pues esta seccion se ocupa de la evaluacion e interpre-
tacion de los datos.! De preferencia debe seguir un ot-
den légico que desglose las aportaciones esenciales del
estudio y ponga mayor énfasis en el resultado principal y
en su comparacion con otras investigaciones y también
con resultados secundarios. Hay que tomar en cuenta
asimismo que aunque no haya un resultado estadistica-
mente significativo, esto puede ser relevante para alguna
situacién. También el autor debe manifestar las fortalezas
y limitaciones del estudio y, finalmente, concluir con la

aportacion de la investigacion (si fuera el caso), recomen-
daciones y un mensaje principal.

Consideraciones finales

Al evaluar un trabajo publicado con los puntos expues-
tos se busca desarrollar capacidades para evaluar aspectos
criticos que permitan utilizar informacién valida y poder
entonces integrarlos a nuestros conocimientos, para con-
siderar si tal articulo leido generd un impacto o novedad
al conocimiento actual y si result6 realmente significativo
a su necesidad.

En ningin momento se pretende abreviar los funda-
mentos y conceptos basicos de la epidemiologia basica, la
bioestadistica o la metodologfa de la investigacion; mas
bien, de manera contraria: se busca invitar al lector con
espiritu de actualizacién a que profundice en el fascinante
campo de la epidemiologia y la salud publica a través de
las bibliografias referenciadas.
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