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Actividad 1 “Actividad 1.2”

Objetivo de aprendizaje
Aprender a interpretar estudios de Ensayos clinicos, estudios de tamizaje y Metanalisis.

Frecuentemente observamos que existen diferentes opciones terapéuticas conocidas para las
enfermedades, muchos de ellos incluso aun en estudio, por lo que el clinico se debe preguntar
como seleccionar la de mejor beneficio, menos
efectos secundarios, mejor costo y todo esto de
acuerdo a la evidencia cientifica mas reciente, esto
se complica mds aun cuando hay controversia entre
los diversos estudios publicados, para ello se
requiere saber interpretar los Ensayos Clinicos y
Metanalisis.

Por otro lado también es importante identificar
aquellas patologias que ofrecen beneficio en su
diagnodstico en la etapa subclinica para ello se
cuenta con los estudios de Tamizaje.

Instrucciones

Analizar el articulo de Ensayos clinicos controlados de acuerdo a la tabla 2.1
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¢éSe tuvo un poder estadistico adecuado?

Si se tuvo ya que primero muestran el porcentaje de eficacia del ticagrelor sobre el clopidogrel,
después continua con la razon de riesgo de 0.84% por lo que es protector contra SICA, el IC del
95% y la P menor a 0.001%

¢éSe seleccioné un obijetivo clinico adecuado?

Si se selecciond un objetivo clinico el cual consistiéo en comparar las ventajas que existen con el
uso del ticagrelor sobre el clopidogrel midiendo el resultado con muertes de origen
cardiovascular.

¢éFue la intervencion insuficiente o inapropiada?

No fue insuficiente o inapropiada la intervencion ya que la poblacion estudiada fue
seleccionada y aleatorizada con criterios de inclusion y exclusion.

éExisten datos que sugieran contaminacion del estudio?

No existen datos que lo sugieran debido a la utilizacion de métodos para evitar la alteracion de
los resultados como la aleatorizacion, el cegamiento.

éSe sobreutilizo el analisis de “intencion de tratar”?

No fue asi ya que lo que unico que se trato fue comparar la eficacia del ticagrelor con la del
clopidogrel en eventos cardiovasculares.

éFue suficiente el grado de adherencia al tratamiento experimental?

Si dado que menos del 10% abandonaron el tratamiento debido a que fueron los sujetos que
sufrieron los eventos vasculares considerados para comparar la eficacia de los medicamentos.

éSe hizo un seguimiento clinico insuficiente o demasiado prolongado?

No, fue un solo afo suficiente para poder obtener los resultados de personas que fueron
muriendo por los eventos cardiovasculares o de causa desconocida, asi como para establecer
la sobrevida acorde al grado de eficacia del ticagrelor.

éExistian condiciones clinicas que competian en riesgo con la enfermedad en estudio?

Si, factores de riesgo propios de los pacientes establecidos para cada grupo asi como el hecho
de haber padecido SICA para poder ingresar al estudio que eventualmente afectaban la
condicionaron la salud del paciente dentro del estudio.
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éSe descarto que hubiera clasificacion errénea del resultado en estudio?

Si, en la tabla 3 del estudio se muestran los resultados acomodados acorde al grupo en estudio
y describen como no existe error en los resultados, validdndolos con la P menor a 0.001%.

éFue la aleatorizacion adecuada?

Si ya que distribuyeron a los pacientes conforme a los criterios de inclusion y exclusion en
ambos grupos.

¢éExistian intervenciones paralelas compensatorias?

No, debido a que redujo lo mds posible los sesgos con el uso de cegamiento, aleatorizacion,
entre otros, con el fin de que no existieran otras intervenciones mds de los que realizaron el
estudio.

éSe descarto un seguimiento sesgado?

Si, el seqguimiento fue controlado a 1, 3, 6, 9 y 12 meses en el que se esperaba recolectar toda
la informacion y estimar el numero de pacientes que desertarian el estudio por causas de
fallecimiento por lo tanto no ocurrio sesgo.

La tabla 2x2 que pide el ejercicio no puede realizarse dado que nunca se menciond en clase el
uso de esta herramienta en este tipo de estudios, asi como no se especifica a partir de que
datos realizarla. De igual forma las instrucciones de la pdgina no son claras por lo que vuelve
el ejercicio aun mads dificil de realizar.
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