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Contributions of Reviews Methods for Development of Scientific Knowledge in Oncology 
Contribuições dos Métodos de Revisão para o Desenvolvimento do Conhecimento Científico em Oncologia

Mario Jorge Sobreira da Silva1; Fernando Lopes Tavares de Lima2

Desde enero de 2018, la Revista Brasileira de Cancerologia (RBC) ha venido reestructurando su política editorial 
con el ánimo de ampliar el conocimiento científico en oncología, asegurando la diseminación de manuscritos con 
calidad1,2. Es en este sentido que, a lo largo de 2019, el Consejo Editorial de la RBC optó por publicar solamente los 
artículos de revisión que utilicen métodos “sistematizados” de investigación.

En líneas generales, la revisión de literatura como método de investigación se caracteriza por el análisis y síntesis 
de un conjunto de informaciones disponibles sobre un determinado tema, que tiene por objeto comprender lo último 
de él, construir teorías, desarrollar un marco referencial teórico conceptual o teórico metodológico para la realización 
de investigaciones futuras, y/o identificar aspectos que necesitan de más investigación3. Según Grant y Booth4, existen 
14 tipos de revisiones que son las más utilizadas en el contexto de la salud, aunque las que emplean algún nivel de 
sistematización metodológica tienen mayor potencial para ser utilizadas en el contexto práctico como soporte para 
otros estudios y para la toma de decisión basada en evidencia. 

Mientras que las revisiones “no sistematizadas” presentan preguntas de investigaciones amplias, frecuentemente 
no especifican las fuentes de información (lo que puede generar algún sesgo de selección) y poseen técnicas de análisis 
variadas; las revisiones “sistematizadas” presentan preguntas de investigación específicas, tienen fuentes de información 
definidas y parámetros de selección claros (permitiendo su reproductibilidad) y utilizan técnicas de análisis con mucho 
criterio5. Los métodos de revisión “sistematizados”, que han sido más difundidos en el área de la oncología en los 
últimos años, son: las revisiones sistemáticas con o sin metaanálisis, las integrales, las de alcance (scoping review) y las 
metasíntesis cualitativas.

La revisión sistemática es considerada el tipo de revisión más conocido5. Se caracteriza por buscar sintetizar todo el 
conocimiento disponible sobre un determinado tema, generalmente con base en informaciones procedentes de estudios 
experimentales, principalmente ensayos clínicos aleatorizados, y a partir del uso de técnicas rigurosas de selección y de 
análisis con la intención de evitar sesgos y proporcionar evidencias confiables y significativas que apoyen la toma de 
decisión en salud y el desarrollo de directrices clínicas y terapéuticas6. Cuando vienen acompañadas de metaanálisis, 
estas revisiones usan criterios específicos de extracción de datos y técnicas estadísticas que permitan la agregación de 
datos cuantitativos de diferentes estudios semejantes, teniendo en consideración el tamaño muestral de cada estudio3. 
Independiente de si el estudio emplea o no el metaanálisis, es fundamental que exista un protocolo de investigación 
debidamente registrado y publicado antes de su inicio7. Una base internacional que es posible de utilizar para esta 
finalidad es el PROSPERO (https://www.crd.york.ac.uk/prospero/). Adicionalmente, al momento de relatar los 
resultados de la investigación, se recomienda que los investigadores utilicen, para revisiones de estudios experimentales, 
la recomendación PRISMA - Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-Analyses8 y, para revisiones de 
estudios epidemiológicos observacionales, el checklist Moose - Meta-analysis of Observational Studies in Epidemiology9,10.

Las revisiones integrales son un tipo específico de revisión que sintetiza informaciones provenientes de estudios 
empíricos o teóricos, buscando proporcionar una comprensión más amplia de un determinado fenómeno o problema 
de salud11. El mantenimiento de la integridad científica y de técnicas rigurosas y de mucho criterio de selección y análisis 
durante la realización de este tipo de revisión es fundamental, de manera que el resultado pueda contribuir de forma 
significativa para la práctica clínica y para la realización de otras investigaciones12. El proceso de revisión integral se realiza 
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en cinco etapas: (1) identificación del problema y de la pregunta específica de investigación; (2) definición de las bases 
de datos que serán investigadas, de los criterios de selección, considerando la pregunta orientadora; (3) evaluación de 
los datos, enfocada en la autenticidad, calidad, valor informacional y representatividad. Para esto, es importante que 
la recolección de los datos haya sido realizada de manera precisa, por medio del uso de instrumentos apropiados; (4) 
análisis crítico, que permita realizar la síntesis adecuada de los datos, así como su exhibición, discusión y conclusiones; 
y (5) la presentación de la revisión, caracterizada por la síntesis clara y con toda amplitud, retratando el proceso de 
integración y describiendo informaciones pertinentes y detalladas, además de las limitaciones de la investigación13,14.

A su vez, las revisiones del tipo scoping review representan una metodología que presenta los siguientes propósitos: 
evaluar evidencias emergentes; aclarar conceptos o definiciones; analizar cómo se están realizando las investigaciones 
en un determinado campo del conocimiento; identificar factores relacionados a un determinado tema; dar apoyo a la 
realización de revisiones sistemáticas; e identificar y analizar brechas del conocimiento científico6. En particular, este 
tipo de revisión se utiliza cuando no es posible realizar una revisión sistemática, aunque tenga que ser rigurosamente 
empleada una diversidad de criterios metodológicos en la realización de la investigación15. Con la intención de garantizar 
la calidad metodológica y relatos adecuados de este tipo de estudio, se recomienda que los investigadores utilicen el 
checklist PRISMA Extension for Scoping Reviews (PRISMA-ScR)16.

Las metasíntesis cualitativas buscan suministrar una vasta gama de significados, experiencias y perspectivas de los 
participantes en los ámbitos de la salud. Estas investigaciones pueden reunir datos en diferentes contextos, generar 
nuevos modelos teóricos o conceptuales, identificar brechas de investigación, informar el desarrollo de estudios 
primarios y proporcionar evidencias para el desarrollo, implementación y evaluación de intervenciones en salud17. 
Muchos aspectos de los métodos para sintetizar la investigación cualitativa están en los estadios iniciales de desarrollo 
y el protocolo ENTREQ - Enhancing transparency in reporting the synthesis of qualitative research17 ha sido utilizado 
como guía para los autores.

La elección del tipo de revisión depende de los objetivos del autor y del objeto de estudio. Una vez que se definió 
el modelo de revisión “sistematizada”, se vuelve fundamental que los autores sigan los parámetros definidos en la 
literatura, buscando así la calidad deseada en el relato científico.

Deseamos que el perfeccionamiento de las políticas editoriales de la RBC pueda contribuir para la publicación 
de investigaciones que colaboren hacia la mejoría de la calidad de las estrategias de control del cáncer. Esperamos 
que las orientaciones proporcionadas en este editorial puedan fomentar el envío de estudios con el uso de revisiones 
“sistematizadas” hacia la RBC en los próximos años.
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