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ANALISIS CRITICO DE LA INFORMACION

El analisis critico de la informacidon requiere de dos acciones principales, que son:
interpretar y enjuiciar, y algunas veces proponer cuando, una vez practicadas las dos
primeras acciones, se encuentran en la informacion revisada puntos débiles en su
metodologia; entonces, se recomiendan algunas sugerencias para el(los) autor(es)

sobre la informacion obtenida para mejorar su calidad cientifica.

También es importante tomar en cuenta que al hacer el analisis critico de la
informacion, se esta buscando la validez interna de ella, recordando que ésta se define
como la probabilidad de que los resultados sean correctos y solo sean aplicados a los
individuos estudiados. Por otro lado, debemos de estar conscientes que un articulo
meédico puede tener una buena significacion estadistica y no ser aplicable clinicamente
al paciente particular, es decir, no cumple con el concepto de la validez externa.

Una vez lo referido previamente, y recuperado la informacién, se sugiere llevar a cabo

secuencialmente las siguientes fases:

* Leer el titulo del articulo
* Quiénes son los autores
* Qué especialidad tienen
* En donde realizaron la investigacion

* En qué revista se encuentra y la fecha de publicacion.

Si esta primera parte satisface las necesidades de informacién, continuar con la
siguiente fase:

+ Se trata de un estudio primario o secundario

* Es descriptivo o analitico

* Es transversal o longitudinal

+ Si es analitico, es observacional o experimental

* Es prospectivo o retrospectivo

* Es cegado o abierto



« Se trata de: un estudio clinico, cohorte, casos y controles, transversal simple o
comparativo, descripcién de un caso, serie de casos, entre otros

« Si es un estudio secundario, se trata de una revision sistematica, un metaanalisis, una
revision narrativa, entre otras.

Si ya se defini6 el disefio del estudio y se considera que puede ser util para contestar la
pregunta, se continua con la tercera fase:

Primero, se lee el resumen y se observa si el autor sigue el formato IMRAD
(introduccioén, material, métodos, resultados y discusion), teniendo especial cuidado de

que cada subtitulo defina con claridad las consideraciones siguientes:

1. Introduccion. Relatar el porqué del estudio, justificando que la informacién que existe
hasta el momento no resuelve la pregunta de investigacion; por ello, se debe hacer una
investigacion propia. Aqui se debe referir la hipotesis de trabajo (si el estudio es

analitico) y el objetivo.

2. Material y métodos. El autor debe de explicar como realizé la investigacion,
especificando el numero de la muestra y como recluté a los pacientes, sus criterios de
seleccidn, ¢como pretende medir clinicamente los resultados?, ¢cuales medidas de
asociacion utilizé: Odds Ratio (OR), Riesgo Relativo (RR), Reduccién Absoluta del
Riesgo (RAR), Numero necesario de paciente a tratar para evitar un evento no deseado
(NNT), entre otras?, ¢cual es el valor de P?, ;refiere intervalos de confianza?, ¢ refiere

qué pruebas estadisticas utiliz6?, entre otros.

3. Resultados. Mencionar lo encontrado en el estudio; ¢los presenta en forma
adecuada?, jcon valores absolutos y relativos?, ;especifica valores de tendencia

central?, ; presenta valores de dispersion?, entre otros resultados.



4. Discusion. Aqui, el autor debe explicar el significado de los resultados vy, al final,
referir su opinion sobre el valor de los mismos y expresar con claridad si tienen
significancia estadistica. Es util comparar sus resultados con los obtenidos por otros
autores y criticar sus propios resultados en base a la metodologia utilizada, deficiencias

incluidas y posibles soluciones a las mismas.

Si la lectura del resumen es satisfactoria, se lee el texto completo; en caso contrario se
elimina y se busca otro. Si la decision fue continuar con la lectura del texto en forma
integra, hay que tener en cuenta las siguientes consideraciones generales que

constituyen la cuarta fase:

* ¢, Se trata de un estudio original?

* En caso de no serlo, ¢ se justifica en base a su hip6tesis una nueva investigacion?
* ;Aporta algo nuevo?

* ;Los sujetos de estudio se parecen a mis pacientes?

* ¢ Se reclutaron en forma adecuada?

* ;Se llevaron a cabo las consideraciones éticas?

* ; Se trataron de evitar los sesgos sistematicos (factores de confusion)?

* ¢ Se utilizaron técnicas de cegamiento?; si es asi, ¢ fue simple, doble o triple?

» ¢ Se tomaron en cuenta los aspectos estadisticos preliminares?
a) Tamafo de la muestra
b) Integridad del seguimiento

C) Duracion del seguimiento

Indudablemente, el analisis critico de un articulo lleva mucho tiempo y algunas veces
no se dispone de él para realizarlo adecuadamente. Robert J. Flaherty, médico familiar
y conciente de este inconveniente en el analisis critico de la informacion, propone una

metodologia sencilla denominada con el acrostico PPICONS, el cual a continuacion se



describe. Si la pregunta fue realizada con la nemotecnia PICO, resultara facil
convertirla a PPICONS, donde:

* La primera “P” es el problema: en el articulo seleccionado sefialan los autores el
mismo problema detectado en el paciente.

» La segunda “P” es la poblacién: los pacientes o las unidades de investigacién, ¢se
parecen a mi paciente?

* La “I” es la intervencion: ¢la maniobra que se desea aplicar, es la misma que los
investigadores aplicaron en su estudio?

* La “C” es la comparacion: si el estudio es analitico y se trata de la valida- cion de una
prueba diagnodstica, jse compara con un estandar de oro?, si se trata de un estudio
clinico, ¢el medicamento experimental se compa- ra contra un farmaco conocido o
contra un placebo?, si se trata de un estudio de relacionar causa-efecto, ¢se compara
la informacién de los sujetos expuestos y no expuestos o de los casos o controles?

La “O” es el resultado pretendido (outcome): ¢ies importante para la toma de
decisiones?, ;es de interés para mi paciente? La“N”es el numero de pacientes:es el
numero lo suficientemente grande para evitar un error beta?, ;la muestra es
representativa? La“S”corresponde a las pruebas estadisticas:¢los resultados son
presentados con medidas absolutas o relativas?, ¢refiere el valor de “p“?, ¢ refiere en
las variables cuantitativas medidas de tendencia central y de dispersion; entre ellas, la

desviacion estandar e intervalos de confianza?
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