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Después de abordar en el nUmero anterior los
estudios experimentales continuamos en este
numero desarrollando las debilidades y fortalezas
de otros disefios de investigacion cuyo cono-
cimiento nos permitira realizar una lectura critica
de la investigacién llevada a cabo.

A. Diseiios epidemioldgicos: Estudios
de cohortes y de casos y controles

En numerosas ocasiones la pregunta planteada
no se puede responder con un estudio experimental.
Por ejemplo cuando la pregunta estd relacionada
con la etiologia o causa de un problema de salud, o
su prondstico o evolucién en funcién de la presencia
0 ausencia de otras variables (4). Por ejemplo, éti-
camente no podemos realizar un ensayo clinico en
el que se evalle la capacidad teratégena de un de-
terminado medicamento en mujeres embarazadas.
Sin embargo, lo que si podemos hacer es obser-
var los efectos de mujeres que se vieron sometidas
a este factor de exposicion de manera casual. Los
disefios mdas adecuados serian los observacionales
analiticos de cohortes o casos y controles.

Estudios de Cohortes

Los sujetos son clasificados seglin exposicion al
factor de riesgo observado y seguidos en el tiempo
para determinar la incidencia de enfermedad (ver
Figura 1). Es muy importante definir estrictamen-
te los grupos o cohortes segun el factor de expo-
siciobn y comenzar el seguimiento con individuos
sanos. Son estudios que se alargan en el tiempo,
con pérdidas durante el seguimiento y por tanto
son caros (1-3).

Las cohortes pueden ser prospectivas, cuando
se seleccionan los sujetos libres de enfermedad,
se clasifican de acuerdo a la presencia o ausencia
de exposicidon a un determinado factor y posterior-
mente se siguen en el tiempo hasta la ocurrencia o
no del evento en observacion. O son retrospectivas,
cuando la exposicién ya ha ocurrido y ha quedado
registrada en algin documento como archivo de
empresas; a partir de esa informacion se continua
el seguimiento de los individuos hacia el presente,
observando los casos que se han ido produciendo a
lo largo del tiempo (1-3).

Ventajas y limitaciones de estudios
de cohortes

Ventajas

- Estiman incidencia.

— Menor posibilidad de sesgos en la medicién de la
exposicién.

Limitaciones

— Coste elevado.
— Dificultad en la ejecucion.

— No son utiles en enfermedades raras o con am-
plio periodo de latencia.

— Requieren un tamafio muestral generalmente
elevado.

- El paso del tiempo puede introducir cambios en
los métodos y criterios diagndsticos.

— Posibilidad de pérdida en el seguimiento.
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Figura 1. Estudio de Cohorte.
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Fuente: Modificado de Argimén, J. M. Métodos para Investigacion Clinica
y Epidemioldgica, 32 Edicion. Elsevier Espafia, 2004.

Estudios de Casos y Controles

En estos estudios los casos son seleccionados
segun la presencia de la enfermedad o evento en
estudio, mientras que los controles se seleccionan
de la misma poblacién de base en que tuvieron
lugar esos casos (ver Figura 2). La condicién cen-
tral es que los controles tienen que ser sanos y
asegurarnos de ellos (cuidado con las enferme-
dades con periodos de latencia largos) para lle-
var a cabo estudios vélidos. Los controles seran
seleccionados ademas independientemente de su
estatus de exposiciéon (1-3).

Los estudios de casos y controles pueden apor-
tar informacién sobre una sola enfermedad. Pero
pueden proporcionar informacién sobre varias ex-
posiciones potencialmente causales que podrian
estar relacionadas con una enfermedad de estudio.
Es un disefio util para las enfermedades raras. Los
problemas se centran en la determinacion de expo-
sicion correcta de cada sujeto.
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Ventajas y limitaciones de los estudios
de casos y controles

Ventajas

— Relativamente menos costosos que los de segui-
miento.

— Menor duracién que un disefio de cohorte.

- Util para el estudio de enfermedades raras.

— Permiten el andlisis de varios factores de riesgo
para una enfermedad determinada.

Limitaciones

- No estiman directamente la incidencia.

— Facilidad de introducir sesgos de seleccién/infor-
macion.

— La secuencia temporal entre exposicién y enfer-
medad no siempre es facil de establecer.
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Figura 2. Estudio de casos y controles.
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Fuente: Modificado de Argimdn, J. M. Métodos para Investigacion Clinica y
Epidemioldgica, 32 Edicion. Elsevier Espafia, 2004.

B. Disenos descriptivos no analiticos:
transversales, ecologicos y series
de casos

Disefo Transversal

Es un estudio en el que se determina la variable
respuesta (por ejemplo estrés) y las variables de
exposicién (nivel socioecondmico, profesion, etc.)
simultdneamente. Estos estudios permiten deter-
minar la prevalencia de las patologias o problemas
de salud en una poblacidon y momento del tiempo
determinados (1).
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Ventajas y limitaciones de los estudios
transversales (2)

Ventajas

— Sencillos de ejecutar y menor coste.

- Se pueden estudiar varias enfermedades y/o
factores de riesgo a la vez.

— Caracterizan la distribucién de la enfermedad
respecto a diferentes variables.

— Precisan menos tiempo para su ejecucion.
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— Utiles en la planificacién y administracion sanita-
ria (identifican el nivel de salud, los grupos vul-
nerables y la prevalencia).

Limitaciones

— Por si mismos no sirven para analizar causa-
efecto.

— No son utiles en enfermedades raras ni de corta
duracion.

— Posibilidad de sesgos de informacion y seleccion.

Estudios ecoldégicos

En estos estudios, las unidades de analisis son
agregaciones de individuos, a menudo, basadas en
criterios geograficos o temporales. Son estudios ra-
pidos, econdmicos y sencillos de realizar, especial-
mente si la informacion que se pretende recoger
esta disponible en anuarios estadisticos de registros
epidemioldgicos (por ej. datos de salud del censo
poblacional) (1,2).

Pueden ser estudios que comparan una medida
de la frecuencia de un determinado problema (in-
cidencia, prevalencia, mortalidad, etc.) en varias
areas, buscando la deteccién de algun patrén de tipo
geografico o describir las variaciones de la frecuen-
cia del problema a lo largo del tiempo. Por ejemplo,
la comparaciéon de la mortalidad por cancer de pul-
mon en las comarcas de una comunidad auténoma
o el atlas de mortalidad por cancer en Espana. Estos
estudios pueden generar hipdtesis sobre factores
sociales, culturales, econdmicos, de habitos de vida,
etc., o generar hipodtesis sobre patrones estaciona-
les o tendencias (1).

Ventajas y limitaciones de los estudios
ecolégicos

Ventajas

— Se pueden estudiar grandes grupos poblacionales.
— Relativamente féaciles de realizar.

— Aumenta el poder estadistico.

— Aumenta la variabilidad en exposicion.

— Se puede utilizar informacién de estadisticas
vitales.
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Desventajas

— No se tiene informacién del individuo por lo que
no se puede ajustar por diferencias a nivel indi-
vidual (no se puede saber quién si esta expuesto
0 quién si desarrollé el evento de interés).

— No se tiene informacién sobre factores de confu-
sidn y no se puede corregir segun éstos.

Series de casos

Las series de casos transversales consisten en la
enumeracién descriptiva de unas caracteristicas se-
leccionadas, observadas en un momento del tiempo,
en un grupo de pacientes con una enfermedad de-
terminada o en un grupo de sujetos que tienen una
determinada condicién en comun. Por ejemplo, des-
cribir las cifras actuales de presion arterial, coleste-
rol y otros factores de riesgo cardiovascular en los
diabéticos del centro de salud. Existe una secuencia
temporal definida, pero el estudio no evalla ninguna
relacién causa-efecto entre las variables (1).
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