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La escalera evolutiva
del revisor de Cochrane

The evolutionary ladder
of the Cochrane reviewer

Gabriel Rada!

Las revisiones sistematicas Cochrane son reco-
nocidas por su rigurosidad e independencia, lo
que hace que sean vistas por muchos como “la
Ultima palabra” sobre si una intervencion tera-
péutica es Util o no.

Detras de estas revisiones se encuentra la
Colaboracion Cochrane, una organizacién sin
fines de lucro con 30,000 miembros que se
ponen como desafio hacer que cantidades
enormes de evidencia generada mediante la
investigacion sea util para informar las deci-
siones sanitarias. Entre muchas virtudes que los
han llevado hasta el sitial de honor que ocupan
en el mundo de la salud, los miembros de la
Colaboracion se destacan por la generosidad
para compartir sus conocimientos, especial-
mente con quienes se incorporan. Esto ha hecho
que muchos investigadores con ganas de con-
tribuir a esta causa se embarquen en la dificil
tarea de llevar a cabo revisiones sistematicas
con los métodos mas sofisticados en el area.

Luego del entusiasmo inicial muchos se dan
cuenta que es necesario “construir capacidad”
en los grupos de investigacion para llegar a buen
puerto. El camino preferido para lograrlo es
enviar a algun investigador a los centros forma-
dores de mayor prestigio.

Precisamente ese fue el camino que nuestro
grupo, el Programa de Salud Basada en Eviden-
cia de la Pontificia Universidad Catdlica de Chile,

eligio en un comienzo. Desafortunadamente, al
retornar de su estadia en el hemisferio norte,
estos entusiastas no lograron prosperar en un
ambiente adverso, en donde poca gente en-
tendia su método, y muchos menos aun podian
ayudar en una tarea que es eminentemente
colectiva.

Catorce anos después nuestro grupo ha alcan-
zado cierto éxito, y una de las razones que en
retrospectiva parece haber sido critica es que
comenzamos a difundir y ensefar la medicina
basada en evidencia a un nUmero mucho mayor
de personas en nuestro pais. Esto permitio que
quienes retornaban con los Gltimos conocimien-
tos encontraran un ambiente mas propicio.

Con motivo de la invitacion que recibi para ex-
poner en una sesion de capacity building en el
ultimo coloquio de la Colaboracion Cochrane en
Hyderabad, India, me puse a reflexionar sobre
las distintas etapas que se deben seguir para
llegar a ser capaz de realizar una tarea tan sofis-
ticada como una revision Cochrane con los
estandares que impone esta colaboracion. Esto
derivo en el siguiente “modelo de evolucién”: en
primer lugar encontramos al Homo medicus,
una especie rudimentaria que practica la “me-
dicina basada en la eminencia”; luego se ubica el
Homo evidens, espécimen que reconoce el valor
de la evidencia para tomar decisiones, particu-
larmente el de las revisiones sistematicas; un
peldafio mas arriba aparece el Homo sintesis,
capaz de no soélo apreciar, sino de llevar a cabo
una de éstas revisiones; y finalmente, en lo mas
alto de la escalera evolutiva, el Homo Cochrane,
capaz de realizar una revision Cochrane en el
tiempo previsto.

Palabras Clave: Cochrane; revisiones sistemati-
cas; evidencia.
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Ho-mo me-di-cus Ho-mo e-vi-dence
noun \.ho-(.)me- “e-vi-dens/

: Doctor basado en la evidencia.
Toma decisiones informadas
por la investigacion, la cual
encuentra Util pero complicada.

noun \.ho-(.)mo- ‘me-di-kus/
: Doctor basado en |la eminencia.
Una vez ley6 un articulo cientifico
y no le gusto.

Homo medicus Homo evidencia

: Una mutacion del Homo evidencia

iﬂ
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Ho-mo sin-the-sys Ho-mo Co-chra-ne
noun \.ho-(.)mo- "co-kren,
(especialmente britanico y
esperamos que proximamente
también latinoamericano)/
: La especie que es capaz de llevar
a cabo una revision Cochrane
de alta calidad a tiempo.

Homo cochrane

noun \.ho-(.)mo- “sin-te-sys-/

que usa facilmente la evidencia
cientifica, tanto que se desperto
su interés en sintetizar
la investigacion como una
forma de ayudar a otros.

Homo sintesis

La leccion principal es llevar a cabo un plan que permita la evolucion de la comunidad, y no tan solo de
uno, o unos pocos individuos. El Homo Cochrane, aislado y solitario, poco puede hacer frente a una

multitud de salvajes Homo medicus.

Efectos de dietas bajas en grasay
dietas bajas en carbohidratos, un
ensayo clinico aleatorizado.

Effects of low-carbohydrate
and low-fat diets:a randomized trial

Netzahualpilli Delgado-Figueroa'

PREGUNTA CLINICA. En pacientes sin enferme-
dad cardiovascular y diabetes ;Cuales son los
efectos de la dieta baja en carbohidratos en
comparacion con una dieta baja en grasas en
disminucion de peso y disminucion de riesgo
cardiovascular?

Métodos. Validez Interna: Ensayo clinico alea-
torizado con disefio de grupos paralelos (148
participantes), la aleatorizacion fue realizada
por computadora asignando al grupo de dieta
baja en grasas (n=73) y dieta baja en carbohi-
dratos (n=75) participantes. El cegamiento del
estudio fue presente en participantes, pero no
fue posible para los dietistas.

! Hospital Civil de Guadalajara Dr. Juan I. Menchaca. México.

Los desenlaces e intervenciones fueron especi-
ficados en el registro de www.clinicaltrials.gov
(NCT00609271). Fuente de financiamiento:
National Institutes of Health.

Validez Externa: Estudio en poblacion de pacien-
tes adultos ambos sexos (pacientes femeninos
representaron 88 % del total reclutados en ambos
grupos), sin diagndstico de diabetes mellitus o en-
fermedad cardiovascular al reclutamiento, con edad
promedio 46 afos un Indice de Masa Corporal pro-
medio (IMC kg/m2) de 35, dentro de las variables
medidas fueron peso corporal promedio, IMC, compo-
sicion corporal promedio, circunferencia abdominal,
tension arterial, glucosa plasmatica y perfil de lipi-
dos. La asignacion y seguimiento de las dietas fue
registrado durante un periodo de 12 meses (segui-
miento alos 0, 3, 6 y 12 meses, ambos grupos).

Desenlaces: Primario: Disminucion de peso cor-
poral (kg) y Riesgo cardiovascular (analisis post
hoc en poblacién a través de score de Framingham
para enfermedad coronaria proyectada a 10 anos).
Secundarios: Circunferencia abdominal, compo-
sicion corporal, perfil de lipidos, tension arterial,
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