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1.- OBJETIVO PRIMARIO DE UN METAANALISIS

¢, Se definié la pregunta claramente?

Si, porque define adecuadamente que es una relacion entre la EP y el tabaquismo

¢, Se especificd la condicion que se estudia?

Si, menciona que En los ultimos cincuenta afios, varios estudios epidemiolé- gicos
mostraron una relacion negativa entre el tabaquismo y la EP

¢, Se especifico la edad de la poblacion y escenario en el cual se realiza?

La edad entre los 21 y 39 afios

2.- BUSQUEDA Y SELECCION DE ARTICULOS

¢, Se especifico la estrategia utilizada en la busqueda de los articulos?

Si, menciona que se basan en algunos criterios de inclusion; Estudios publicados que
muestran especificamente la asociacion entre el riesgo de EPT y el habito tabaquico, .
Estudios que especificaron el riesgo relativo u odds ratio con los intervalos de confianza
(IC). Cuando la estimacion de riesgo y su IC 95% no estaban disponibles en el articulo,
calculamos valores no ajustados de los datos publicados en el articulo mediante el
programa EPITABLE, del paquete estadistico EPI INFO, versién 6.04d CDC (del inglés
Centers for Disease Control and Prevention) EE. UU., 1996.

Trabajos originales: se examind cada trabajo localizado, para determinar si era Unico, la
representacion de republicaciones, reanalisis, analisis adicional o seguimiento adicional
de un estudio previamente publicado. Un conjunto de articulos originados de la misma
poblacion se consideré como un estudio

¢, Se definieron a priori los criterios de elegibilidad de los articulos? Si, se especificaron
tanto los criterios de inclusion como de exclusion para dicho articulo

¢, Fueron apropiados los criterios utilizados para seleccionar los articulos de inclusion?

Si, por que los estudios tenian la misma hipétesis, decia que si existia una relacién entre
el tabaquismo y la enfermedad de Parkinson temprana.

¢, Se evalué la validez de los articulos incluidos?

Si, pues se menciona que cada articulo que se incluyé en el metaanalisis tenia un IC
>95%

¢, Fueron los estudios hechos al azar?

No. Por que toma en cuenta los criterios de inclusion y exclusion y

No se mencionan sesgos de los articulos incluidos

¢,Son los métodos lo bastante explicitos para asegurar reproductibilidad?

No, pues no se habla de como se asocia explicitamente la enfermedad de Parkinson
temprana con el tabaquismo.

¢, Cudl fue el periodo de publicacién evaluado?
Fue de 1975-2003

¢ Se incorporaron meta andlisis de diferentes lenguajes o solo en inglés?
No menciona los idiomas o alguna restriccion de algun idioma en especial

¢ Fue el tamafio de la poblacion suficiente? No lo menciona
¢ Fue el tiempo de seguimiento suficiente para dar una conclusién valida?

Si ya que en total fueron 28 afios en los que se hizo la investigacién, y esto como
resultado da una prueba positiva



¢ Fueron los tratamientos o exposiciones similares?

Si, pues la exposicién era del tabaco o humo del tabaco

¢ Se tiene informacion completa de los métodos utilizados en cada estudio?

No, solo indica los métodos de inclusién pero no menciona que métodos fueron los que se
utilizaron

¢ Se tiene informacion de estudios no publicados?

No, solo se consideré algunos estudios para obtener informacion.

3.- EXTRACCION DE DATOS

.Se realiz6 una extraccion cuidadosa de los datos? No habla de los métodos de
extraccion utilizados solo menciona los resultados

¢Fueron entrenadas las personas encargadas de extraerlos datos? No se menciona
informacién sobre las personas encargadas

¢ Fueron los encargados de la extraccion cegados a las fuentes y a los autores?

No se menciona esto en el articulo

¢, Fueron los resultados de los estudios de utilidad clinica?

Si pues en el metaanalisis se dice que el tabaquismo es un factor de riesgo importante
para desarrollar enfermedad de Parkinson temprana.

¢,Pueden los resultados del estudio ser aplicados clinicamente en el manejo de los
pacientes?

Si, pues el prevenir el consumo de tabaquismo y disminuir el riesgo ayuda a prevenir la
EP temprana.

¢ Cuales son los beneficios dafios y costos?

Los beneficios es la demostracion de que el tabaquismo es un factor importante para EP
temprana, los dafios y los costos no se mencionan, y que fue hecho con otros estudios.

4.- ANALISIS ESTADISTICO

¢, Se realiz6 una prueba de homogeneidad? Si y se obtuvo un valor de p=0.52

¢, Se utilizé el andlisis de efectos al azar especialmente si la prueba de homogeneidad fue
positiva?

Si, se utilizé un andlisis de efectos que considera las variaciones entre los estudios.

¢, Se proporcionaron los intervalos de confianza del estimado global?

La estimacion global de los efectos aleatorios fue de 0.55 y con un IC 95% del 0.37-0.81

¢ Se hizo metaregresion?

No es mencionado en el estudio.
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