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La investigación pronostica y su importancia

Pronosticar, en general, significa prever, estimar o predecir la probabilidad o riesgo de que ocurra una 
condición futura, a lo largo del tiempo.

En investigación clínico-epidemiológica: probabilidad (o riesgo), de que un individuo desarrolle un estado 
particular de salud o condición (endpoint), en función de sus características (startpoint), en un periodo de 
tiempo determinado(futuro).

• Aparición de complicaciones médicas 
• Efectos secundarios derivados del tratamiento 
• Recurrencia 
• Curación 
• Mortalidad

• Informar resultados futuros
• Definir estrategias de intervención 
• Dirigir tratamiento

Decisiones clínicas y de salud públicaPredecir

Muchos estudios  (calidad variable, hallazgos inconsistentes)
Necesidad 

RS



Tipos de investigación pronóstica
Prognosis research strategy (PROGRESS) clasifica la investigación pronóstica en 
cuatro tipos clave:

a) Tipo I: Pronóstico global, investigación pronostica general (riesgo basal/promedio)

b) Tipo II: Factores pronósticos  (medidas asociadas a resultados)

c) Tipo III: Modelos pronósticos (ecuaciones con múltiples factores)

d) Tipo IV: Predictores del efecto del tratamiento (predicen respuesta al tto)
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Sex as a prognostic factor for 
mortality in adults with acute 
symptomatic pulmonary 
embolism

2025 Mar 20;3(3):CD013835. doi: 10.1002/14651858.CD013835.pub2.

Desafío(s) práctico(s) en RS de factores pronóstico 



1. Identificar el problema/ tema y determinar la pregunta PICO

Escribir un plan de revisión: protocolo

2. Búsqueda de artículos/estudios

3. Selección de artículos

4. Extracción de datos de los estudios

5. Evaluación del riesgo de sesgo

Combinar los datos (síntesis/metaanálisis)

Evaluar la calidad de la evidencia

Discusión y conclusión de los resultados   

Desafío(s) práctico(s) en RS de factores pronóstico 



P: población

I: factor pronóstico índice  

C: otros factores pronósticos. Referencia/ajuste. Preselección (consistencia..) 

O: resultados

T: tiempo  

S: setting, distintos entornos: capacidad pronóstica

Desafío(s) práctico(s) en RS de factores pronóstico 

Medición/evaluación de los factores pronósticos ( ej: valor troponina al ingreso o al alta,  medición PCR <2s después del diagnóstico)

Durante qué período predicen el resultado (ej:, 30dias, 48horas, 1 año..)

1. PICOTS (basado en el CHARMS)

- Evidencia publicada: modelos predictivos, RS…
- Evidencia clínica
- Universales: edad, raza, socioeconómicos



P: adultos con EP sintomática aguda (pruebas objetivas)

I: Sexo (mujer): variable de interés

C: Ajuste covariables(búsqueda, consenso, sPESI): edad, cáncer (antecedentes, actual), 
enfermedad cardiopulmonar (antecedentes, actual),FC, PAS, y satO2

O: mortalidad (hospitalaria por todas las causas, todas las causas, hospitalaria relacionada con TEP, relacionada con TEP). No core-outcome set

T: tiempo  

S: Cualquiera

1. PICOTS (basado en el CHARMS)

Medición/evaluación de los factores pronósticos: en el momento del diagnostico de TEP

Durante qué período predicen el resultado: 48h,30 d, 90 d, 1 año, todo el ingreso
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1. PICOTS (basado en el CHARMS)
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Se incluyeron estudios longitudinales, aleatorizados o no 
aleatorizados:

(i) estudios observacionales (p. ej., estudios de cohorte o de 
vinculación de bases de datos) 

(ii) análisis secundarios de estudios experimentales (aleatorizados o no 
aleatorizados) que aportaran evidencia sobre el pronóstico.

* Se incluyeron de fase 2, estudios confirmatorios :  es decir, 
investigaciones explicativas cuyo objetivo era confirmar una 
asociación independiente entre un posible factor pronóstico (sexo) y 
el desenlace de interés. 

1. PICOTS (basado en el CHARMS) - Diseño de estudio)
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Complicaciones:

2. BÚSQUEDAS: selección amplia términos + filtros para combinarlos

- Difícil identificación (estudios pronóstico no bien indexados)

- PICOTS bien definida → ambigüedad términos

- Necesidad de búsquedas amplias (términos investigación de pronóstico + términos específicos del 
dominio o la enfermedad) → muchos artículos irrelevantes 

- Necesidad de filtros metodológicos

Desafío(s) práctico(s) en RS de factores pronóstico 
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2. BÚSQUEDAS: selección amplia términos + filtros para combinarlos

≈ 140.000 records

Estadio Olímpico Félix Sánchez, con una capacidad 50.000 espectadores conciertos
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- Gran cantidad de registros recuperados (irrelevantes): T&A, FT 

- Tiempo

-Heterogeneidad: más desviaciones respecto al PICOTS 

- Pocos estudios incluidos

- Conocimiento del tema metodológico (diferenciar fase 1 vs fase 
2…)

Desafío(s) práctico(s) en RS de factores pronóstico 

2. SELECCIÓN:

Complicaciones:



3. SELECCIÓN:
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4. EXTRACCIÓN (Basada en la guía CHARMS‐PF)

- Mal/poca información clave reportada en los estudios 
incluidos ( ej: tiempo aparición síntomas EP – inicio seguimiento)

- Heterogeneidad: medición de factores y resultados 
(definición), seguimientos, análisis

-Resultados: estandarizar, recalcular

Desafío(s) práctico(s) en RS de factores pronóstico 

Complicaciones:



5. RIESGO DE SESGO

Hayden 2013, Internal Medicine
Riley 2019, BMJ

QUIPS (Quality In Prognosis Studies):

Dominios:

1. Participación

2. Pérdidas

3. Medición factor pronóstico

4. Medición del outcome

5. Ajuste por otros factores pronósticos

6. Análisis estadístico y reporte
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5. RIESGO DE SESGO

Hayden 2013, Internal Medicine
Riley 2019, BMJ

QUIPS (Quality In Prognosis Studies):

A study should 
have adjusted for 
at least four of our 
covariates of 
interest to be 
judged as a low 
risk of bias for this 
domain
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6. OTROS

Hayden 2013, Internal Medicine
Riley 2019, BMJ

Síntesis de evidencia:

-Ausencia información

-Datos inconsistentes 

-Disparidad definiciones

GRADE:

- Inicio certeza alta: observacionales (mejor evidencia) 
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RESUMEN/ IDEAS CLAVE

Investigación en factores pronóstico está menos estadarizada que la investigación sobre 
efecto de intervenciones:

- Busquedas más complejas (no hay filtros) y con más estudios 

- Selección más compleja: 

◦ Necesidad de distinguir estudios confirmatorios (fase 2) de exploratorios (fase 1)

- Riesgo de sesgo más complejo: QUIPS – Dominio relacionado con estudio confirmatorio

Desafío(s) práctico(s) en RS de factores pronóstico 



Avances o propuestas para superar los retos

- Clasificación adecuada de estudios pronóstico (indexación)

- Core-outcome sets: consistencia, comparabilidad, estandarizar resultados

- Estandarización de factores clave de ajuste (validez análisis, síntesis de evidencia)

- Uso de IA en búsquedas, selección ( proyecto con epistemonikos, eppi reviewer, )

- Estandarización GUÍAS, checklists y herramientas ( ≈ modelos pronóstico TRIPOD, PROBAST)

Desafío(s) práctico(s) en RS de factores pronóstico 
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