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EDITORIAL

LA REVISTA COLOMBIANA DE OBSTETRICIA Y
GINECOLOGIA Y LA EDUCACION MEDICA EN

MEDICINA BASADA EN LA EVIDENCIA

n el presente ndimero y a partir del mismo,

la Revista Colombiana de Obstetricia

y Ginecologia se propone publicar una

serie de articulos de educacién médica
con el objetivo de capacitar a nuestros lectores en la
comprensi6n de los conceptos basicos y en la interpre-
tacién y aplicacién de los estimadores epidemiolégicos
mas utilizados en la medicina basada en la evidencia
(MBE).

Algunos colegas consideran que el uso de la MBE es
poco conveniente porque: no reconoce la experiencia
como fuente de conocimiento, su complejidad requiere
s6lidos conocimientos de epidemiologfa clinica para una
correcta interpretacién y aplicacién de los estimadores
epidemiolégicos, ha complicado el ejercicio de la
medicina actual e incrementa los costos.!

De otro lado, el ¢jercicio de la medicina en la
actualidad se encuentra enmarcado en el uso de
tecnologias en constante evolucién. Como ejemplo, se
observan las imdgenes que permiten estudiar con gran
detalle las estructuras internas del cuerpo humano,” e
inclusive, las estructuras fetales durante el embarazo®
o las técnicas de biologfa molecular con las cuales se
realiza la identificacién de infecciones virales, como
en el caso de las pruebas de tamizaje en cédncer.” Estas
técnicas, inimaginables hace 30 afos, hacen parte de
las alternativas diagnésticas de las cuales se dispone
hoy en difa a nivel individual o poblacional. Por otra
parte, cada vez hay mds medicamentos, algunos de
alto costo y con indicaciones novedosas, los cuales
se comienzan a distribuir antes de que se haya hecho
una evaluacién cuidadosa de sus beneficios, riesgos y

costo-efectividad en el contexto local.” Actualmente,

la informacién no es un privilegio de los profesionales
de la salud, por el contrario, ésta esté al alcance del
publico en general. Por medio de la Internet, por
ejemplo, los pacientes y sus familiares pueden acceder
a informacién respecto a las dltimas tecnologias
relacionadas con su problema de salud.® Son estas
situaciones las que hacen que el trabajador de la salud
necesite conocer, no sélo las tecnologias de punta, sino
también qué tan utiles son éstas, en especial aquellas
utilizadas con mayor frecuencia.

La MBE busca complementar el buen criterio que
brinda la experiencia con las pruebas que soportan
el desempefio de las tecnologias empleadas en este
quehacer diario. Permite identificar el problema a
enfrentar, hacer la seleccién y el andlisis critico de
la literatura disponible al respecto, y resumir y al-
macenar esta literatura de manera eficiente.! Por el
contrario, renunciar al uso de la MBE no parece una
buena decisién en el contexto del ejercicio médico
actual, enmarcado, como se menciond antes, en el alto
volumen de informacién disponible' (en especial de
literatura médica), en las restricciones impuestas por
las aseguradoras al uso de ciertas tecnologfas, en las
presiones de la industria para una mayor utilizacién
de éstas y, por tltimo, en el riesgo de demandas ante
los malos resultados en salud.”

De esta manera, la Revista Colombiana de
Obstetricia y Ginecologia, publicacién oficial de la
FECOLSOG, cumple con el objetivo misional de
contribuir en la educacién médica de sus afiliados.
Ademids, invita a los diferentes autores que asisten a
la misma a que participen en esta seccién para que

a partir de problemas en la préictica cotidiana, se



desarrollen ejemplos de aplicacién de los conceptos

de la MBE que permitan a los lectores tener mejores

elementos para aproximarse de manera critica a la

informacién médica disponible.

Hernando Gaitan D., M.D., MSc
Editor
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