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ARTICULO TRADUCIDO

Resumen del CRD: esta revision concluyé que algunos
datos de la historia clinica y de la exploracion pueden iden-
tificar el riesgo de un episodio aparentemente letal en lactan-
tes aparentemente sanos y sin una causa clara, pero que el
riesgo verdadero de un episodio o de una patologia subya-
cente no se puede determinar. El gran nimero de limitacio-
nes de esta revision da lugar a que estas conclusiones no
sean fiables.

Objetivos de los autores: determinar, en nifios aparente-
mente sanos y sin una causa clara, después de un episodio
aparentemente letal, los datos de la historia clinica y de la
exploracion que indicaran un riesgo de un evento adverso o
un diagnostico subyacente de gravedad. Determinar quién se
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beneficiaria de pruebas diagndsticas o de hospitalizacion y
qué pruebas diagndsticas utilizar.

Busqueda: se buscaron articulos publicados en inglés, desde
1970 hasta mayo de 2011, en las bases de datos PubMed,
CINHAL, y la biblioteca Cochrane; se informé de los térmi-
nos de busqueda. Se buscé en las referencias de las revisio-
nes para localizar més estudios importantes.

Seleccion de los estudios: fueron elegibles los articulos
clinicos de episodios aparentemente letales en nifios meno-
res de 24 meses. Se excluyeron los informes de casos clini-
Cos.

En los estudios incluidos variaban las pruebas diagnosticas y
las patologias evaluadas, asi como el entorno del estudio.
Dos revisores seleccionaron independientemente los estu-
dios, y los desacuerdos fueron resueltos por un tercer revi-
sor.

Evaluacion de la validez: los autores afirmaron que habi-
an sido evaluadas las fuentes potenciales de sesgo, pero no se
especificaron los métodos. Se aportaron dos referencias.

Extraccion de los datos: dos revisores extrajeron los
datos independientemente, y los desacuerdos fueron resuel-
tos por un tercer revisor.

Métodos de sintesis: se present6 una sintesis narrativa.

Resultados de la revisién

Se incluyeron 37 estudios observacionales (rango de la
muestra de 6 a 627 pacientes); |8 estudios eran prospectivos
y 19 retrospectivos. La mayoria de los estudios no tenian
grupo control, ninguno de ellos satisfacia un nivel alto de evi-
dencia y habia poca consistencia en las poblaciones, los resul-
tados, el seguimiento y la medicién del resultado.

Los factores de riesgo para un evento adverso o para un
diagndstico grave subyacente incluian historia de prematuri-
dad (cuatro estudios), multiples episodios aparentemente
letales (seis estudios) y sospecha de maltrato infantil (siete
estudios).
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Las pruebas de cribado rutinarias no encontraron correla-
cion entre episodios aparentemente letales y episodios de
reflujo gastroesofagico (cinco estudios). Los estudios de ima-
gen cerebrales tenian una sensibilidad o un valor predictivo
positivo bajos para el desarrollo de epilepsia (ocho estudios;
seguimiento hasta cinco afios). De los cuatro estudios sobre
anemia, ninguno le atribuia un papel causal. De los cinco de
diagnéstico de arritmias cardiacas con electrocardiograma o
monitor Holter de 24 horas, se identificé una anomalia que
precisé tratamiento en el 1,4% de los nifios que después
tuvieron episodios aparentemente letales.

Conclusiones de los autores: algunos datos de la historia
y de la exploracion fisica pueden identificar el riesgo de sufrir
un episodio en lactantes que aparentan estar bien y que no
tienen una causa clara en el momento del episodio. Una bate-
ria de pruebas disefiada especialmente para estos datos
puede ser valiosa. El verdadero riesgo de un evento o de un
trastorno subyacente no se puede asegurar.

COMENTARIO DEL CRD

Los autores utilizaron criterios de inclusion amplios para la
poblacion y el disefio del estudio. Proporcionaron muy pocos
detalles de como seleccionaron los factores de riesgo pro-
ndsticos, las pruebas diagnosticas y las medidas del resultado
importantes, lo que provoca que sus criterios de elegibilidad
sean muy dificiles de reproducir. Restringieron la bisqueda a
estudios escritos en inglés, por lo que algunos estudios
importantes pueden no haberse incluido.

Se utilizaron métodos adecuados (dos personas duplicaron
el proceso independientemente) para reducir el riesgo de
error del revisor y de sesgo, pero los procesos y métodos de
la valoracién de la calidad se describieron poco. Se presento
una sintesis narrativa basica, del tipo de recuento de votos,
poco enfocada al tamafio de la muestra y a la calidad del
estudio (tal como aparece en la tabla de los detalles del estu-
dio), y solo se presentaron resultados muy basicos de
muchos de los estudios incluidos.

Las conclusiones de los autores son cautas, pero las limita-

ciones de la revision implican que estas conclusiones pueden
no ser fiables.
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Implicaciones de la revision
Préctica clinica: los autores no refieren implicaciones para la
practica.

Investigacion: los autores afirman que la definicion de episo-
dio aparentemente letal deberia aclararse. Los estudios
deberian cuantificar el riesgo real de un episodio o de un
trastorno subyacente grave, para después identificar los fac-
tores clave de la historia y de la exploracion fisica que deter-
minan la necesidad de ingreso y el tipo de pruebas diagnos-
ticas que se deben realizar.

Financiacion: fianciado por la Society of Hospital Medicine,
EE. UU.

Asignacion de descriptores: asignacion por la NLM.

Descriptores: Humans, Infant, Infantile Apparent Life-
Threatening Event/diagnosis.

Numero del registro de entrada: 12013040512.

Fecha de inclusion en la base de datos: 14 de julio de
2014.
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TIPO DE DOCUMENTO

Este abstract es un resumen critico estructurado sobre una
revision sistematica que cumplio los criterios para ser inclui-
da en el DARE. Cada resumen critico contiene un breve
sumario de los métodos, los resultados y las conclusiones de
la revision. A ello le sigue una valoracion critica detallada de
la fiabilidad de la revision y de fiabilidad de las conclusiones
que en ella se presentan.
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