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Publicar casos clinicos
¢Coémo y por qué?

Publish clinical cases
How and Why?

Dieco RossELLI * BocoTA, D.C. (CoLomBIA)

Resumen

El reporte de caso sigue ocupando un lugar en la literatura cientifica tanto por su valor pedagégico
como por su utilidad para mostrar la diversidad de los seres humanos y de sus enfermedades. Desde
la perspectiva académica, la publicacién de casos nutre la hoja de vida y permite a los estudiantes
y a los profesionales familiarizarse con el mundo de las publicaciones cientificas. Este articulo
resume la funcién del reporte de caso en la literatura médica, las caracteristicas del caso publicable,

y la estructura que debe tener el escrito final.

Abstract

The case report continues to occupy a place in the scientific literature both for its pedagogical

value and for its usefulness in showing the diversity of human beings and their diseases. From the
academic perspective, the publication of cases nourishes the curriculum vitae and allows students
and professionals to become familiar with the world of scientific publications. This article sum-
marizes the role of the case report in the medical literature, the characteristics of the publishable

case, and the structure that the final document should have.
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La funcion del caso clinico

En esa jerarquia que nos ha legado la medicina basada
en evidencia, en donde los metaandlisis y las revisiones
sistemadticas encabezan la lista de los mas altos “niveles de
evidencia”, el reporte de caso ocupa el lugar mds bajo, ape-
nas por encima de la opinién de los expertos (1). Y eso crea
una paradoja: si el caso clinico tiene tan poco valor ;por qué
publican tantos? No sélo las grandes revistas como Lancet
o el New England Journal of Medicine incluyen reportes
de caso (2), sino que han ido apareciendo revistas de alto
nivel dedicadas exclusivamente a este tipo de publicacién
(3). Cada afio las revistas indexadas en Pubmed publican
casi sesenta mil casos clinicos (Figura 1). En la base de
datos de Scopus, y limitando la bisqueda a medicina, los
nimeros son ain mayores, con 77 mil casos indexados en
2014y 76 mil en 2015.

Si uno se atiene a esa definicién que afirma que “inves-
tigar” es buscar respuestas a preguntas preestablecidas em-
pleando métodos sistematicos, se concluye que el reporte de
caso no cabe ahi. En este tipo de publicaciones estd primero
el paciente y tanto las preguntas como las respuestas surgen
a posteriori. A pesar de eso, o quizd gracias a eso, el caso
clinico tiene varias caracteristicas propias que lo diferencian
de los otros tipos de investigacién en seres humanos. La
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Figura 1. Niimero de casos clinicos publicados en revistas indexadas en Pubmed entre
1991y 2015 (“case reports” [publication type]).

primera es su valor pedagégico (4); no en vano los curricu-
los modernos de medicina (y muchas otras carreras, tanto
en ciencias de la salud como en otros campos han virado
hacia la ensefianza basada en problemas, que se centra en
el andlisis de casos de la vida real (5).

Pero hay otra caracteristica mas importante que diferencia
al reporte de caso de los demds disefios de investigacion.
Cuando un grupo de investigacién publica un experimento
clinico con asignacion aleatoria, un estudio de cohortes, de
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casos y controles, de corte transversal o incluso una serie de
casos, se busca que los resultados sean aplicables en otros
contextos; que se puedan generalizar a otras poblaciones
similares. Por eso al disefiar cualquiera de estos estudios se
busca incluir pacientes “tipicos”, muestras “representativas’;
de ese modo el estudio tendra “validez externa” (6).

El reporte de caso tiene otra razén de ser. Aqui lo que se
pretende mostrar es que hay sujetos que no se comportan
como aquellas muestras representativas. El caso clinico
busca mostrar la diversidad de la naturaleza humana, la
variedad de sintomas y manifestaciones de las numerosas
entidades patolégicas que afectan a la especie humana. En
todo caso, la generalizabilidad de esas circunstancias propias
del paciente no es lo que interesa; la atipicidad, en cambio
es lo que prima (7).

Cémo seleccionar el caso clinico

(Qué es lo que hace que un caso clinico sea publicable?
Todavia hay personas que suefian con tener su apellido ligado
a una nueva enfermedad, y son muchos los que consideran
que el principal rasgo de un caso debe ser su rareza, o
su espectacularidad. De hecho, aunque los casos que se
publican por lo general incluyen algin elemento inusual, lo
importante de un caso clinico debe ser el mensaje que deja.
El caso publicable es el caso “interesante”, aquel que cuando
se discute entre colegas genera controversia, aquel que lleva
a dilemas o debates sobre su diagndstico o su terapéutica.
Las presentaciones atipicas de enfermedades comunes, o
los errores —normalmente no los de negligencia, impericia o
imprudencia— de interpretacion cometidos por profesionales
de buena fe y que llevaron a situaciones inesperadas. De
todas maneras, el caso debe hacer algtin aporte novedoso
al conocimiento de la enfermedad (8, 9).

La mejor manera de ver cudles son los casos publicables
es mirar directamente la revista objetivo y ver cémo son los
casos que publican. Ello también nos ayudard a estructurar
luego el manuscrito de acuerdo con las preferencias de
cada revista.

Aspectos éticos

El principal problema ético que enfrenta la publicacién
de un caso cinico es la confidencialidad de la informacion.
El consentimiento informado, por escrito, es una condicién
esencial. No es suficiente con el consentimiento usual que
otorga el paciente al ser admitido al hospital; este documento
firmado debe ser especificamente autorizando la publicacion.
Se le puede ofrecer al paciente, en particular si el caso tiene
componentes de cardcter muy confidencial o si se tiene el
riesgo de que pudiese ser identificado, la posibilidad de re-
visar el manuscrito antes de ser enviado a publicacién. Debe
quedar claro que ese consentimiento no podra ser retirado
mds adelante. En todo caso deben evitarse fotografias que
permitan identificacién del paciente, datos como el nombre,
las iniciales o el nimero de la historia clinica en imdgenes
diagndsticas o de patologia (10).
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Cdémo seleccionar la revista

No todas las revistas aceptan casos clinicos, y las que
lo hacen tienen, cada una, sus propias caracteristicas. Para
encontrar revistas indexadas en Pubmed que publiquen ca-
sos clinicos se puede consultar el portal GoPubmed (http://
www.gopubmed.com/web/gopubmed/). La mejor manera
de hacerlo es primero buscar en Pubmed la palabra clave (o
término MeSH) mds apropiada al tema del que trate nuestro
caso (p. ej.: tuberculosis), unirlo con el término libre “case
reports”,y luego ponerle un limite de tiempo (p. ej.: cinco
afios). Cuando se hace esta bisqueda en Pubmed se puede
ver que en el dngulo inferior derecho aparecen los términos
de bisqueda, una expresion asi:

“Tuberculosis, Multidrug-Resistant” [Mesh] AND
(“2012/10/15”[PDat] : “2017/10/13” [PDat])

Al introducir esta frase en GoPubmed, y hacer clic en
“statistics” se puede consultar qué revistas han publicado
casos clinicos sobre ese tema en los tltimos cinco afios.

Este método es gratuito. Si se tiene acceso a Scopus, la
base de datos de Elsevier, que incluye un mayor nimero de
revistas colombianas, se puede ver que en los afios 2013 a
2017 las que mds publicaron casos clinicos fueron, en su
orden Revista Colombiana de Cardiologia, latreia, Revista
Colombiana de Gastroenterologia, Infectio, Revista Colom-
biana de Anestesiologia, Urologia Colombiana, Revista Co-
lombiana de Obstetricia y Ginecologia, Revista Colombiana
de Reumatologia, Biomédica, Colombia Médica, Revista
Facultad de Medicina, Revista Colombiana de Psiquiatria
y Salud Uninorte.

La estructura del caso clinico

Aunque se han publicado unos lineamientos generales de
cémo debe ser la estructura de un reporte de caso (conocidos
como la Declaracién CARE (11)), no hay un formato tnico
para la presentacion de los casos clinicos que sea comun a
todas las revistas. Algunas, por ejemplo, incluyen un resu-
men (o abstract), otras no. Algunas revistas aceptan casos
en formato de “cartas al editor”, otras tienen una seccion
especial para los reportes de caso. Algunas comienzan des-
cribiendo brevemente la enfermedad, con su epidemiologia,
fisiopatologia, criterios diagnésticos y esquemas terapéuti-
cos, antes de la presentacion del caso, siempre limitdndose a
los aspectos mds relevantes (11). A otras les gusta el formato
de presentacion de caso y revision de la literatura. Lo mas
comun es que se haga tan solo la presentacion del caso y
en uno o dos pdrrafos adicionales se revisen los aspectos
clinicos mds pertinentes a este paciente en particular.

Aunque una publicacion de caso tiene sus similitudes
con una historia clinica, también tiene sus diferencias. El
lenguaje que se emplea, sin ser coloquial ni dejar de ser
cientifico, trata de evitar esa redaccién rigida que caracteriza
a nuestras historia clinicas (12). Es comun que en la frase
inicial se tenga un ancla temporal, que servird de base para la
cronologia del caso (En febrero de 2018...) seguido de unos
rasgos generales del paciente (una arquitecta de 32 afios) y
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el motivo de consulta. En ese primer parrafo se hace una
breve descripcion de la “enfermedad actual”, la “revisién
por sistemas” y los antecedentes relevantes. Nétese que
se evitan frases como “paciente de sexo femenino” (usar
“nifia”, “mujer”, “ama de casa”, “pensionada”), “consistente
en”, “de siete dias de evolucién™ y se prefieren expresiones
mds fluidas como “no tenia antecedentes familiares ni ocu-
pacionales de importancia”.

A continuacién se mencionan los hallazgos del examen
fisico, seguidos de las pruebas de laboratorio, imdgenes
diagndsticas u otras pruebas paraclinicas. No es necesario
decir “se le solicité un cuadro hemdtico, el cual fue reportado
como normal’’; basta decir “el cuadro hematico fue normal”.
Aqui se mencionan los diagndsticos diferenciales, quizds
cada uno con un comentario. Viene luego la evolucién del
paciente, si es el caso el resultado de la autopsia, o si no, la
dltima fecha en la que se vio al paciente y su estado en ese
momento. Una regla general es que se registran todos los
hallazgos que sean positivos, o aquellos que siendo negativos
son relevantes para el caso. Se aceptan generalizaciones
como “el examen neurolégico fue normal”.

La dltima seccién del reporte de caso, y la mds dificil,
es la discusion del mensaje que nos deja. El “so what”, que
dicen los angloparlantes; o el “ajd, y qué”, en lenguaje cos-
teflo. Aqui se discute el reto que enfrentaron los terapeutas,
ya fuera para el diagndstico o para la terapia. Y se sefialan
las lecciones que se espera que deje el caso particular.

La publicacién de caso y revision de la literatura

Algunas revistas acostumbran reunir dos metodologias
en una, y publican casos clinicos con revisiones narrativas
(13) o sistemadticas de la literatura (14). Esta posibilidad
puede ser atractiva, ya que las revisiones suelen recibir mds
citaciones que las simples presentaciones de caso (15) y, en
el caso de las revistas colombianas, recibir un mejor puntaje.
Esta practica puede ser una buena idea cuando el nimero de
casos publicados no es demasiado grande, cuando el suyo
no haga mayores aportes al conocimiento, y —claro— cuando
nadie se le haya adelantado a hacer una revisién reciente
del mismo tema.
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Conclusién

El estudio y andlisis de casos individuales es sin duda
la forma mds antigua de investigacién clinica, y una de las
formas mds pedagdgicas de transmitir conocimientos. Su
publicacioén tiene la ventaja de no requerir destrezas meto-
dolégicas mayores o conocimientos estadisticos profundos.
Aunque algunas personas no les ven mucho valor, son una
excelente manera de iniciarse en la carrera académica y
de aprender los procesos inherentes al proceso de revision
por pares, asi como de engrosar las listas de publicaciones
y contribuir con pequefios detalles a enriquecer el conoci-
miento médico.

Referencias

1. Murad MH, Asi N, Alsawas M, Alahdab F. New evidence pyramid. Evid Based
Med. 2016;21(4):125-7.

2. Rosselli D, Otero A. The case report is far from dead. Lancet. 2002;359(9300):84.

3. Sayre JW, Toklu HZ, Ye F,Mazza J, Yale S. Case reports, case series:From clini-
cal practice to evidence-based medicine in graduate medical education. Cureus.
2017;9(8):e1546.

4. Nguyen JT, Shahid R, Manera R. Writing case reports. Clin Pediatr.
2014;53(14):1313-7.

5. Dueiias VH. El aprendizaje basado en problemas como enfoque pedagdgico en
la educacion en salud. Colomb Méd. 2001;32(4):189-96.

6. Ruiz Morales A, Gomez-Restrepo C, Londoiio Trujillo D. Investigacién clinica:
epidemiologfa clinica aplicada. Bogota: Editorial Pontificia Universidad Javeriana;
2001.430 p.

7. Abu Kasim N, Abdullah B, Manikam J. The current status of the case report:
Terminal or viable? Biomed Imaging Interv J.2009;5(1):e4.

8. Balon R, Beresin E. How to write a case report. In: Roberts L. (eds) The academic
medicine handbook. New York: Springer; 2013.

9. Delgado-Noguera M. Nuevas guias para reportes de caso. Rev Fac Ciencias
Salud. 2013;15(3):47-50.

10.Ohler L. Respecting patients’ rights in manuscripts: confidentiality, informed
consent, and IRB approval. Nurse Author Ed.2003;13(3):7-9

11. Gagnier J, Kienle G, Altman DG, Moher D, Sox H, Riley D and the CARE
Group. The CARE guidelines: consensus-based clinical case reporting guideline
development. J Clin Epidemiol.2013;67(1):46-51.

12. Rosselli D. Phineas Gage, Tan y la importancia de los casos clinicos. Rev Neurol.
2005;40(2):122-4.

13.Barragian C, Rueda JD, Espitia E, Uriza LF, Rosselli D. Perforacién intestinal
por espina de pescado, revision de la literatura cientifica y presentacién de dos
casos. Rev Colomb Cirug.2012;27(1):79-84.

14.Casallas A, Castaiieda-Cardona C, Rosselli D. Urinothorax: Case report and
systematic review of the literature. Urol Ann.2016;8(1):91-4.

15. Patsopoulos NA, Analatos AA, Ioannidis JPA. Relative citation impact of various
study designs in the health sciences. JAMA. 2005; 293(19): 2362-6.

11



