MEDICINA BASADA EN EVIDENCIAS
Actividad integradora II

Elaborar una tabla que señale de acuerdo a los 3 tipos de estudios que analizamos durante esta actividad (ensayos clínicos, metanalisis y tamizaje), el tipo de estudio al que pertenecen, medidas de asociación y formulas), sesgos mas comunes y escala en el nivel de evidencia.
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TIPOS DE ESTUDIO	TIPO DE POBLACIÓN 	OBJETIVO 	SESGOS MAS FRECUENTES	ETAPAS 	VALORACIÓN DEL ESTUDIO
ENSAYOS CLÍNICOS	Pacientes que inician tratamiento 	Definir la utilidad clínica de las intervenciones del medico en un conjunto de pacientes es el papel científico,  el definirse tales intervenciones están siendo útiles en un paciente en particular, es el papel clínico.	Riesgo de encontrar asociaciones falsas	Riesgo de no encontrar asociaciones reales	Limitantes al medir la calidad de vida por el razonamiento del individuo	Definición de tratamiento útil.	Definición de utilidad en pacientes sintomáticos.	Prevención de efectos adversos	Medición de la calidad de vida	Efecto de intervención en la calidad de vida		Escalas genéricas de medición de calidad de vida.	Escalas especificas de medición de calidad de vida	Lista de características a evaluar en la medición de calidad de vida
METANÁLISIS 	Depende de lo criterios de inclusión que tenga el estudio		Comprobar la hipótesis relacionada con	el efecto (en particular, su dirección) de	la intervención bajo análisis.	Aumentar la precisión de los estimadores del efecto de intervención bajo análisis, en particular su magnitud.es la síntesis formal, cualitativa y cuantitativa de diferentes investigaciones clínicas controladas aleatorizadas (ICCA) que poseen	en común una misma intervención y un	mismo punto final de resultado	Sesgo de publicación	Sesgo de selección 	Sesgo de extracción de datos	Establecer la hipótesis Establecer los datos por considerar Establecer la metodología de búsqueda	Establecer los criterios de elegibilidad Confeccionar la síntesis cualitativa Confeccionar la síntesis cuantitativa	Elaborar las conclusiones y recomendaciones para el futuro de la investigación	sobre el tema	Lista de factores a evaluar en un metaanalisis
TAMIZAJE 	Prueba en población asintomática, en la que la prevalencia de enfermedad suele ser baja y el espectro de enfermos corresponde predominantemente una revisión sistemática.	En los programas de tamizaje no se espera que el test aporte un diagnóstico definitivo, pero debe tener sensibilidad y especificidad altas, para no omitir los pocos casos detectables entre el total de sujetos tamizados, y que los falsos positivos que vayan a exámenes confirmatorios sean los menos posibles.	Sesgo de selección		Lista de características a evaluar en un estudio clínico de tamizaje o diagnostico temprano




 EPIDEMIOLOGIA: Es la ciencia que estudia de forma sistémica la frecuencia, la distribución y los factores que determinan las enfermedades humanas. CRITERIOS
-Reproducible     - Beneficio            -Inocuidad        -Espectronormalidad

Tipos de estudio epidemiológicos:

Estudios descriptivos    -   Estudios correlaciónales:           Usan información de poblaciones  enteras para comparar las frecuencias de enfermedad
                                                                                                       entre diferentes grupos durante el mismo periodo o en la misma población a diferentes tiempos.
			-  Reporte de un caso:                     Consiste en una descripción detallada de un paciente o de un grupo pequeña de pacientes.
			- Reporte de una serie de casos:   Hace un reporte detallado de síntomas, signos, resultados de estudios auxiliares, tratamiento, 
                                                                                                       complicaciones del tratamiento y seguimiento de un paciente individual, mientras que una serie de 
                                                                                                       casos reporta entre 2 a 10 casos con alguna característica semejante que los vuelve agrupables.
			-transversales o de prevalencia:   Se define una enfermedad o un evento de interés y una fecha, después se toma en cuenta 
                                                                                                        el numero en la población en esa fecha y el numero de estas que presentan el evento de interés.       
                             SENS: a/a+c
ESP: d/b+b
EXAC: a+d/a+b+c+d
VP+: a/a+b
VP-: d/c+d
PREV: a+c/a+b+c+d
ODDPPEP: Prob/1-Prob
ODDPPOP: RVxODDPPEP
ODDPPOP: ODDPPOP/I+ODDPPOP


SESGOS 
Sesgo del observador
Sesgo del diseño
Sesgo del sujeto del estudio

IE: a/a+b
IO: c/c+d
RR: Ie/Io
RA: Ie-Io
RA%: Ra/Ie(100)

Estudios analíticos        observacionales: Estudios de cohortes: Expuestos y no expuestos  
                                                                                                                 Enfermos y no enfermos 
                                                                          Casos y control: Expuestos y no expuestos 
                                          Experimentales: Ensayos clínicos. SESGOS
- Sesgo  de medición
-Sesgo  del entrevistador

RM: ad/bc



Pruebas diagnosticas      DicotómicasNIVELES DE EVIDENCIA:
IA: Meta-análisis de ensayo controlado, aleatorio
IB: Al menos 1 ensayo controlado aleatorio
IIA: Al menos 1 estudio controlado no aleatorio
IIB: No completamente experimental de efecto evaluable
III: Estudios descriptivos no experimentales
IV: Comités de expertos
Grado de la recomendación
A: Basada en una categoría de evidencia I. Extremadamente recomendable.
B: Basada en una categoría de evidencia II. Recomendación favorable
C: Basada en una categoría de evidencia III. Recomendación favorable pero no concluyente.
D: Basada en una categoría de evidencia IV. Consenso de expertos, sin evidencia adecuada de investigación


                                             Transversales 
                                            Cuantitativos  NIVEL DE COHORTE
curvas COR
RV: sens/1-esp

