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RESUMEN

Los reportes de casos (RC) son una herramienta invaluable en el
desarrollo académico de los profesionales de la salud e insepa-
rable en la formacion de los médicos residentes de especialidad.
Tienen el objetivo de mejorar la atencion centrada en el paciente
(medicina personalizada) durante la practica clinica diaria, estimular
la busqueda mas actual de la informacion médica (investigacion
clinica-médica basada en evidencias), favorecer el conocimiento
de las enfermedades, asi como sus tratamientos mas actuales,
incrementando el acervo médico; ademas, son el primer paso en el
desarrollo de habilidades para la escritura y publicacion cientifica,
lo que es un requisito y una obligacion en la medicina actual. El
presente articulo tiene la finalidad de presentar de manera general
la importancia de los RC en la literatura médica y establecer una
guia para su disefio y elaboracion que pueda ser de utilidad para los
residentes de especialidad y profesionales de la salud.

Palabras clave: Reporte de casos, estudio de casos, historia de casos.

Introduccion
¢Qué son los reportes de casos?

Son descripciones sucintas de un caso clinico o una serie
de casos relevantes en cuanto a abordaje diagndstico,
tratamiento y prondstico, acompafadas de una breve
revision de la literatura al respecto, implicita o explicita.?

éPor qué son importantes
en la literatura médica?

Las presentaciones de casos clinicos son una herra-
mienta de aprendizaje para incrementar el conocimien-

The importance of case reports.
Design and elaboration guide

ABSTRACT

Case reports are an invaluable tool in the professional development
of health workers and inseparable of the residents and fellow’s
training. Their aim is to improve patient-centered care (customized
medicine) during daily clinical practice, to stimulate the most up-
to-date search for medical information (clinical research-evidence-
based medicine), to promote knowledge of diseases and their
most advanced treatments —thus increasing medical information,
and they are the first step in developing writing and scientific
publication skills, which are a requirement and an obligation in
current contemporary medicine. The present article has the purpose
of presenting, in general, the importance of case reports in medical
literature and also to establish a guide for its elaboration and design
that could be useful for residents and fellows in the health area.

Key words: Case reports, case study, case histories.

to y mejorar la atencién médica.® Sirven para informar
a la comunidad médica acerca de lo relevante de un
caso clinico. Ademas, son Utiles en exponer efectos
adversos de medicamentos; esto constituye parte del
proceso de investigacion, en los estudios de fase 4
(postmarketing), en donde se monitorizan principal-
mente los efectos adversos de los medicamentos, asi
como otros posibles usos o aplicaciones, una vez que
ya han sido autorizados para su distribucion farma-
céutica. Los estudios de fase 1, de manera general,
constituyen estudios de investigacion basica, estudios
experimentales; los de fase 2 son estudios con seres
humanos sanos en donde se evaluan principalmente
efectos adversos de los medicamentos. Los estudios
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de fase 3 constituyen los que se llevan a cabo con en-
fermos (pacientes); en su primera parte, con un pequefio
numero, con la finalidad de evaluar la tolerabilidad, dosi-
ficacion y eficacia; en su segunda parte se incluye a una
cantidad mayor de pacientes y esto es practicamente el
fundamento (con base en resultados) de la aprobacion
de una nueva molécula. Por tanto, los reportes de casos
han sido utiles, incluso como evidencia suficiente para
la suspension de algunos medicamentos —como el uso
de la talidomida en mujeres embarazadas (asociado con
malformaciones congénitas)—.

Los RC ayudan a crear una medicina personali-
zada; esto se relaciona con un nuevo enfoque de la
medicina en general, con la tendencia de individuali-
zar los abordajes diagndsticos, pero sobre todo, los
tratamientos, debido a que las multiples variables que
influyen en el proceso de salud-enfermedad en un
paciente hacen poco util «estandarizar diagndsticos
y tratamientos» sin tomar en consideracién que habi-
tualmente las caracteristicas clinicas de los pacientes
con las mismas enfermedades son totalmente dife-
rentes. Los RC podrian convertirse en la cumbre de
la relacién entre la parte cientifica de la investigacion
en medicina y la parte clinica, mismas que no deben
estar distanciadas, puesto que realmente forman un
binomio inseparable en el que ambas se nutren mu-
tuamente. En los ensayos clinicos se puede tratar de
controlar la mayor parte de las variables que influyen
en una enfermedad, asi como su tratamiento, pero no
son compatibles con la practica diaria de la medicina:
son diferentes circunstancias y multiples los factores
que alteran la evolucion y el resultado final.

éPor qué son importantes los RC en el
desarrollo de los profesionales de la salud?

En la formacion de los profesionales de la salud, el
proceso de aprendizaje con el paciente debe comple-
mentarse siempre con la busqueda de la mejor, mas
relevante y actual informacion disponible, para poder
aplicarla; de esta forma los RC logran:

» Enfocar nuestros sentidos y agudizar nuestra ca-
pacidad de integracion con los hallazgos clinicos,
dando mas importancia a los «detalles» que en
ocasiones podemos omitir y, por tanto, no esta-
blecer diagndsticos y tratamientos adecuados.

* Hacer medicina basada en evidencias mediante la
investigacion cientifica y la revision de la literatura
para fundamentar nuestro actuar, establecer limi-
tes y la direccion del proceso de atencién médica.
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» Iniciar el aprendizaje en la escritura critica y el
trabajo cientifico, que debe formar parte de todo
profesional de la salud.

Escribir un reporte de caso o casos es un arte que
se aprende con la practica, se depura con el tiempo y,
a la par, mejora nuestras habilidades de comunicacion
médico-cientificas. El ejercicio actual de la medicina
no puede ser aislado, no puede ser unidireccional ni
debe ser totalmente basado en la subjetiva experien-
cia (sin demeritar su importancia). El desarrollo actual
de la medicina requiere médicos y profesionistas de
la salud que sepan cémo comunicarse entre ellos; la
atencién debe girar en un sistema integral y con varias
especialidades afines al padecimiento, y debe estar
basada en la evidencia cientifica critica complemen-
tada con la experiencia clinica Unica.

Existe, a nivel general, un desinterés en la publica-
cion de los RC, debido a que no poseen el «suficiente
rigor cientifico», no son extrapolables y no tienen «va-
lor curricular» en el desarrollo profesional del médico;
esto es falso. El menosprecio generalizado es en si
mismo una actitud poco cientifica y profesional, pues
se omite un punto clave en la formacion médica, asi
como el primer escalén en el desarrollo cientifico.

Tipos de reportes de casos

Los RC suelen ser retrospectivos debido a la naturale-
za de su estructura; en ellos se tiene la desventaja de
no poder modificar la atencién de los pacientes direc-
tamente, pero también pueden ser prospectivos, con la
ventaja de poder realizar una correcta evaluacién a la
par de la revisién de la literatura, por lo que el paciente
se puede beneficiar ain mas del proceso de atencion,
ya que la planeacion temprana del reporte de un caso
mejora el manejo de los pacientes en la practica.

Existen tres tipos de RC:*

» De diagnéstico o evaluacion: discuten acerca del
abordaje o los métodos utilizados para evaluar a
un paciente. Los diagndsticos suelen ser dificiles,
confusos, asi como poco comunes o frecuentes.

» Tratamiento o manejo: como su nombre lo indica,
detallan el tipo de tratamiento y los procedimientos
utilizados.

» Educacionales: son utilizados para proveer estra-
tegias de practica actuales y una breve revision
de la literatura relacionada, proporcionando una
nueva perspectiva acerca del tema de estudio.
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Limitaciones de los reportes de casos

Si bien es cierto que los resultados obtenidos en la
evaluacion de un caso no se pueden generalizar —es
decir, no se pueden tomar como una guia para tratar
o diagnosticar de la misma manera a otros pacientes,
sobre todo cuando las circunstancias y contexto clinico
son diferentes—, si pueden servir de base para pensar
en la misma direccion y tener abierta nuestra capaci-
dad de critica cientifica, asi como en la elaboracion
de estudios con mayor rigor cientifico.

Metodoldgicamente el manejo de los pacientes
ocurre en un ambiente no controlado, por lo que no
se puede omitir la importancia de las variables con-
fusoras, mismas que se pueden entender como todo
aquel factor conocido o desconocido que pudiera
modificar un resultado: puede tratarse del diagnostico,
tratamiento y prondstico, sesgando nuestro resultado
y evaluacion.’ Sin embargo, debemos considerar que
el ser humano es en si un ente multivariado (influen-
ciado por muchas variables de diferentes etiologias),
al igual que su proceso de salud-enfermedad; por lo
tanto, esto no resta importancia a los RC, al contrario,
favorece su desarrollo.

Elaboracion de los reportes de casos

Existen dos fuentes principales para la elaboracién
de los RC. La primera consiste en las instrucciones
para los autores de las revistas en las que se planea
su publicacion; estos lineamientos estan disponibles
gracias al editor en el sitio web, o bien, directamente.*
Otras guias que podemos seguir para la publicacion
de RC son los requisitos uniformes para los manus-
critos sometidos a revistas biomédicas (Uniform Re-
quirements for Manuscripts Submitted to Biomedical
Journals), en donde se describe en detalle como
preparar un manuscrito para su evaluaciéon en una
revista. Se puede encontrar la informacion relacionada
en el siguiente enlace: www.icmje.org/index.html. De
igual forma, los lineameientos CARE (Case Report)
establecen sugerencias para la estandarizacion en la
elaboracion de los RC, basadas en una lista de cotejo
con las principales partes de su estructura.®

De manera general, los RC inician con la curiosi-
dad cientifica acerca de la evolucion de un paciente
o pacientes. El y sus historias (incluyendo la de sus
amigos, companieros de trabajo y familia) son el portal
para escribir un RC.” Es importante mencionar que
no debemos buscar «casos interesantes»: todos los
casos lo son, puesto que es la vida de un ser humano

la que se esté tratando. Los RC son una oportunidad
para mejorar lo escrito en la literatura, criticarla cien-
tificamente y analizarla. El adjetivo de «relevante»
en un caso clinico lo establece el médico, de quien
depende que un caso lo sea o no. Desde una pers-
pectiva general, todos los casos son relevantes; por
es0, no es necesario pensar demasiado en elegir
un caso para hacer un RC: el problema principal es
pensar qué parte «relevante» de un caso queremos
informar a la comunidad médica.

Se debe ser objetivo en la elaboracion de los
RC vy evitar afirmaciones erroneas; se debe enfocar
en describir el caso o casos vy, al discutir el evento
clinico, no tratar de probar algo mas, como relacion
de causalidad o tratar de extrapolar los resultados.*

Componentes de los reportes de casos

A continuacioén se presentan las partes principales de
los RC (se encuentran resaltados los componentes
indispensables):

1. Titulo. Debe ser preciso, con una breve des-
cripcion del paciente en estudio, mencion de la
intervencién, resultado, poblacion en estudio,
condicién de interés. Ocultar cual es la finalidad
del caso hara poco probable que sea leido. De
igual forma, es recomendable agregar la leyenda
«reporte de caso» o «serie de casos» para que
el articulo pueda ser identificado y clasificado de
acuerdo con su tipo; cuando se anexe una revi-
sion de la literatura, de igual forma se debe hacer
mencién de ello. Cuando se remite un articulo,
habitualmente se deja una pagina para el titulo, en
la que se debe agregar la lista de todas las insti-
tuciones a las que pertenezcan los investigadores
0 en donde se realizaron las pruebas, asi como
su direccion electronica y correspondencia.’

2. Resumen. Consiste en un sumario del articulo;
debe ser organizado y contar con una breve pre-
sentacion del manuscrito, haciendo énfasis en
lo mas importante del caso. Por lo regular, tiene
una longitud de 100-250 palabras.® La estructura
general para los articulos cientificos incluye in-
troduccion, métodos, resultados y discusion;? sin
embargo, en el caso particular de los RC, esta
estructura puede cambiar y se pueden exponer de
manera narrativa el problema médico, la patologia
asociada, el tratamiento realizado y el resultado,
asi como la importancia del caso. Los RC constan
de tres partes principales:” antecedentes (¢ por
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qué este caso es importante y necesita ser re-
portado?), presentacién del caso y conclusiones
(¢,qué es lo que el lector debe aprender del caso
y cual es su impacto clinico?).

La seleccion de las palabras clave es una parte
importante en la elaboracion del articulo; mediante
ellas, podra ser localizado en las bases de datos.
Por lo tanto, deben ser adecuadamente seleccio-
nadas e indicar el contenido del manuscrito. Se
recomienda utilizar los términos empleados en el
Index Medicus, asi como los calificadores médicos
(Medical SubHeadings - MeSH), que se pueden
encontrar en https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/.
El siguiente ejemplo denota la importancia de
la adecuada seleccién de las palabras clave: si
se desea investigar en la literatura todo lo rela-
cionado con vasculitis por hipersensibilidad, nos
sorprendera la cantidad minima de articulos pu-
blicados; sin embargo, cuando la palabra clave se
cambia a vasculitis leucocitoclastica (descripcion
patoldgica de la vasculitis por hipersensibilidad)
es posible encontrar una cantidad muy grande de
articulos relacionados.

Introduccién. Especifica el propédsito general del
manuscrito; asimismo, incluye una breve revision
de la literatura que situa al contenido del articulo
en el contexto general. Se requiere Unicamente
la informacion necesaria para familiarizar a los
lectores con el topico. Incluye los antecedentes
de la enfermedad diagnosticada, presentacion
usual y evolucion.

Descripciéon del caso. Se puede denominar
«reporte del caso» o «presentacién del caso» y
describe de manera detallada al paciente y los
resultados de los estudios realizados, evalua los
protocolos de manejo y tratamientos, llevando un
orden hasta la conclusion del caso. No se deben
incluir en esta seccion inferencias ni conclusiones;
de igual forma, no debera ser superflua o confusa.
La informacion relevante incluye la historia mé-
dica, los sintomas (iniciando con el sintoma pri-
mario o pivote) y signos, los estudios realizados,
la exploracion fisica (empezando por los signos
vitales), asi como la descripcion de cualquier tra-
tamiento o intervencion;” en las series de casos,
estos detalles deben ser incluidos para cada uno
de los pacientes. Es necesario recordar que el
orden debe ser cronoldgico.

Discusion. En este apartado es posible anotar las
inferencias y deducciones que se pueden obtener

10.
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del caso clinico; aqui si es posible explicar la pos-
tura y opinion del autor, asi como contrastarla con
la literatura publicada. Es una parte esencial en
el articulo y con la cual se debe trabajar, ya que
sintetiza lo que el autor quiere realmente transmitir
alos lectores. De igual forma, es un espacio en el
que se deben anotar las limitaciones y describir el
significado de cada una de ellas. El autor debera
ser lo suficientemente critico con el caso clinico
tratado, describir otras posibles razones de los
resultados obtenidos y no centrarse unicamente
en lo que quiere explicar.

En este apartado el autor puede sugerir a los
lectores la realizacion de hipotesis o teorias que
posteriormente pueden dar lugar al desarrollo de
otros proyectos de investigacion.

Conclusién. Trata de sintetizar todo el manuscrito
en cuanto a importancia o relevancia de la publi-
cacion y lo que se ha aprendido del caso. Debe
ser breve en su redaccion, centrarse en el caso
clinico y el mensaje final del autor.*
Perspectiva del paciente. Es un apartado que
no aparece frecuentemente, pero que representa
una oportunidad para compartir la perspectiva del
paciente de su enfermedad, el tratamiento utiliza-
do y el resultado, asi como su situacion actual.”
Agradecimientos. En este apartado, el autor pue-
de agradecer a los colaboradores que apoyaron
en la realizacion del articulo, pero sin cumplir los
requisitos para la autoria.

Referencias. Las referencias se deberan enlistar
de la misma manera en que aparecen en el cuerpo
del documento; se recomienda utilizar referencias
actuales: de manera general, cinco afios previos
ala elaboracién del documento; existen excepcio-
nes al respecto cuando se trata de articulos base
0 guia, considerados como referencia del tépico a
tratar en la literatura. Se sugiere no utilizar mas de
15 referencias.? El estilo puede variar de acuerdo
con los requisitos de las revistas. Los formatos
mas utilizados son Vancouver y APA (American
Psychological Association), con predominio del
primero. Existen guias para poder citar adecua-
damente, dependiendo de si se trata de un libro
de referencia, un articulo cientifico, una pagina
en internet u otra fuente;® pueden ser Utiles para
tal efecto los siguientes enlaces: http://www.nlm.
nih.gov/pubs/formats/internet.pdf, www.icmje.org
y http://www.citationmachine.net.

Tablas. No deberan repetir la informacién conte-
nida en el cuerpo del documento. Deben explicar
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por si mismas su contenido, sin que sea necesaria
la lectura del documento para comprenderlas.
11. Figuras. Se deben utilizar las mas representativas
de lo que se quiere difundir; es importante conocer
las caracteristicas que requieren las revistas para
su publicacién, que pueden ser calidad, peso,
nitidez, etcétera. Siempre se debe proteger la
identidad de los pacientes; hay que recordar que
las barras que cubren Unicamente los ojos no
son suficientes para resguardar la identidad. Se
pueden acompanar de un pie de foto en el que
aclare lo que se intenta mostrar en las imagenes.
12. Abreviaturas. Deberan de especificarse desde
el inicio del manuscrito, antes de su primer uso.

Esta lista se puede comparar con la generada por
los lineamientos CARE, que se basan en los siguientes
apartados: titulo, palabras clave, resumen, introduc-
cién, informacion del paciente, hallazgos clinicos, linea
de tiempo, evaluacién diagndstica, intervenciones
terapéuticas, seguimiento y resultados, discusion,
perspectiva del paciente y consentimiento informado.®

Autoria

Es importante determinar la autoria en los trabajos
de investigacion. El autor principal es quien realiza la
mayor cantidad de trabajo del proyecto y, por tanto, es
listado al inicio. Los criterios para considerar a un autor
como tal de acuerdo con el Comité Internacional de
Editores de Revistas Médicas consisten en completar
enteramente los siguientes tres criterios:™

1. Ha contribuido considerablemente en la concep-
cion, disefio, adquisicion de los datos, su analisis
o interpretacion.

2. Ha redactado el articulo o lo ha revisado critica-
mente.

3. Ha proporcionado su aprobacién final para su
publicacién.

Privacidad de los pacientes

Existe un acuerdo general en cuanto a proteger la
privacidad de los pacientes y obtener su consenti-
miento para acceder a su expediente clinico y buscar
informacion relevante; de igual forma, se debe obtener
su consentimiento por escrito para publicar su caso
y, de ser necesario, que se muestren imagenes, se
debera tener un consentimiento especifico para ello.
Es importante mencionar que el paciente tiene el

derecho de retirar la autorizacién, incluso de manera
verbal, en cualquier momento y sin impedimentos.°

No es necesario remitir a las revistas el consenti-
miento informado con el articulo, con la finalidad de
proteger la identidad del paciente; si es indispensable
agregar un comentario en el manuscrito que especi-
fique que el consentimiento por escrito fue obtenido
para la publicacién del caso clinico (y las imagenes
de haberse utilizado). Los consentimientos se deben
tener disponibles en caso de que sean requeridos.

Existen situaciones especiales en las que se pue-
de acceder al expediente de un paciente e informar
a la comunidad médica de su situacién clinica sin
un consentimiento, pero se requiere previamente la
autorizacion de la mesa directiva de la institucion en
la que se le estan brindando los servicios de salud,
siempre y cuando su padecimiento se considere
de «prioridad» por tratarse de una enfermedad con
diseminacién muy rapida que pueda convertirse en
una epidemia, en los casos de enfermedades extre-
madamente raras, e incluso, algunas que se puedan
asociar con bioterrorismo.

Conflicto de intereses

Existe conflicto de intereses cuando la informacion
puede ser influenciada por alguna relacién personal,
financiera o con alguna organizacion. Los autores
deben declarar en caso de que existan conflicto de
intereses.?

Longitud

La extension es importante. Los RC suelen ser bre-
ves; sin embargo, esto no debera impedir exponer
adecuadamente la evolucién clinica de los pacientes.
Existen autores que sugieren una extension de entre
1,500y 2,500 palabras.® Es importante tratar de orga-
nizar la informacion con la finalidad de enviar un solo
mensaje. De igual forma, existen revistas en las que
no sera posible redactar los RC en el mismo articulo
con larevision de la literatura, pues son considerados
documentos diferentes.

Proceso de publicacion

Lo primero que se debe hacer para publicar un caso
clinico es buscar la revista en la que sea posible ha-
cerlo; puede ser de la especialidad principal o topico
particular. También hay que considerar las facilidades
para su publicacion.
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Existen revistas con reglas muy estrictas en cuanto
a publicacion de casos; otras ni siquiera los incluyen.
Por ello, se debe seleccionar la que reuna los objeti-
vos deseados.

Lo mas importante en la publicacién no es la
calidad de una revista, sino la calidad de quien
escribe; es un compromiso como cientificos hacer
trabajos de calidad.

Hay algunas directivas generales a considerar para
elegir una revista médica-cientifica:

* Idioma: aunque es y seguira siendo importante
escribir en idioma espaniol, la mayor parte de la
literatura mundial se escribe en idioma inglés; in-
cluso, existen articulos escritos en ambos idiomas
con la finalidad de difundir el conocimiento. Es
necesario considerar que una de nuestras metas
en la publicaciéon es hacerla en el idioma mas
utilizado por la comunidad médica.

* Acceso libre (Open access - for free): existen
revistas que ofrecen la publicacion de articulos
sin ningun costo y otras que no. Para alguien que
inicia en el proceso de la escritura cientifica puede
ser una buena oportunidad una de acceso libre.

*  Numero de reportes de casos que se publican
en cada edicién: hay revistas en las que por
edicion sélo se publica un articulo de RC, por
lo que existen menos posibilidades de lograr la
publicacién.

» Factor de impacto: a mayor factor de impacto,
la referencia y calidad cientifica de la revista
se considera «mejor»; en algunas ocasiones,
es mas complicado publicar en una revista de
alto factor de impacto cuando iniciamos como
escritores.

* Requisitos especificos: incluida la cantidad de au-
tores, la extension del documento, la cantidad de
imagenes, referencias, etcétera. Existen revistas
con estrictos requisitos para la publicacion; esto, en
ocasiones, no es adecuado para la presentacion
de los RC, por lo que se puede buscar la que sea
mas adecuada a nuestras necesidades.

Conclusiones

Los RC no deben ser menospreciados y subutilizados
en el desarrollo profesional de los trabajadores de
la salud, ya que son una herramienta indispensable
para el aprendizaje basado en el paciente, asi como
un mecanismo de capacitacion y adquisicion de ha-
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bilidades para el futuro médico-cientifico; es decir, el
primer escalén en el dominio del arte de escribir textos
de la ciencia médica.

El principal aliciente para escribir RC debe ser la
curiosidad cientifica y el deseo de ayudar, al mismo
tiempo que comunicar el aprendizaje basado en un
paciente con el resto de la comunidad médica.

La guia para su elaboracion, asi como su estruc-
tura, orientan de manera general al escritor para su
redaccion; sin embargo, siempre es muy importante
considerar la revista en que se planea realizar su
publicacién y seguir estrictamente sus directivas al
respecto.

Para recordar

» Losreportes de casos son descripciones de casos
clinicos relevantes en cuanto a su abordaje diag-
néstico, tratamiento y pronéstico.

» Son indispensable en la formacién de los profe-
sionales de la salud, y mas aun, en los residentes
de especialidad.

» Sus partes principales son titulo, resumen, intro-
duccion, descripcidn del caso, discusion, conclu-
siones y referencias.

» La investigacion es solo un acercamiento a los
verdaderos mecanismos y tratamientos de las
enfermedades.

» Lacalidad de unarevista depende de quien escribe
en ella.
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