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Desde principios de los afios noventa estamos asistiendoLa nutricion se incorporé al método de trabajo de la
a un cambio en la practica de la medicina. El espectaculMBE practicamente desde sus inicios. De hecho, las reco-
desarrollo tecnolégico y cientifico, junto con el aumento exmendaciones de la primera edicion de las Guias de Practi-
ponencial de publicaciones y ensayos clinicos de las Ultimas Clinica de la American Society of Parenteral and Ente-
décadas, hace imposible que el médico mantenga unos nivel Nutrition (ASPEN), de 1993, estaban basadas en la
les de actualizacion y formacion continua adecuados, awgvidencia, y en la segunda edicién se mantuvo este disefio.
cuando la sociedad exige una mayor responsabilidad y effrOximamente apareceran las guias de la European So-
cacia en la toma de sus decisiones. Se calcula que un médety of Parenteral and Enteral Nutrition (ESPEN), tam-
co de cualquier especialidad necesitaria leer unos 19 artideién basadas en la evidencia. La nutricion basada en la
los diarios para mantenerse al dia, ademas de continuar cavidencia (NUBE) se podria definir como la aplicacion de
su labor profesional diaria, y los cuidados y las atencionda mejor evidencia disponible para la practica de la nutri-
hacia los pacientes y sus familias. La medicina basada end#n clinica y el establecimiento de las recomendaciones
evidencia (MBE) surge por la necesidad de integrar losen nutricion comunitarfd.
resultados de la investigacion cientifica con nuestra expe- A las limitaciones tipicas de la MBE, en nutricion se afia-
riencia profesional, y con los principios y los valores de loslen problemas especificos, como la imposibilidad ética de
paciente$ Las decisiones terapéuticas, diagndsticas o preealizar grupos sin tratamiento o la dificultad de atribuir ex-
ventivas asi tomadas estaran fundamentadas en el maytusivamente al soporte nutricional los cambios de los para-
grado de conocimiento disponible, y se alejaran de la subjeretros clinicos y bioquimicos que aparecen en la evolucion
tividad. del paciente. Estos motivos, entre otros, explican la escasez

A pesar de lo prometedor de este nuevo método, son mde estudios de buena calidad en nuestra especialidad y la di-
chos los médicos que se resisten a incorporar la MBE a sfisultad de crear guias de manejo nutricional con altos nive-
guehaceres diarios. La incapacidad para comprender totdds de evidencia. A pesar de todo, los autores de este mono-
mente de qué se trata, junto con el miedo a que la medicigeafico sobre NUBE han realizado un excelente trabajo de
se convierta en un desfile de nimeiams ratio y metaa-  revisién sistematica de la bibliografia, que es, en Espafia, el
ndlisis, son 2 de las razones fundamentales que subyacenpeimer documento de nuestra especialidad con estas carac-
la negativa y el rechazo a aplicar el método de la MBE. Siteristicas.
embargo, la estrategia que propone la MBE contiene mu- Este monogréafico es el primer paso de un largo camino
chos de los elementos del proceso cientifico de investigaue el Area de Nutricion de la Sociedad Espafiola de Endo-
cion que el médico esta acostumbrado a manejar: a partir denologia y Nutricion (SEEN) piensa recorrer con la finali-
un problema se genera una hipétesis, se disefia una metodad de promover y desarrollar la NuBE.
logia de trabajo con unos criterios predefinidos (blUsqueda,
revision y analisis bibliografico) y se da respuesta a la cues-
tion planteada La practica habitual consistente en basar
nuestras decisiones en opiniones de colegas, expertos, revi- ]
siones o libros de texto es, al menos, conceptualmente nE{ELIOGRAFIA
dificil de comprender para un cientifico que la metodologig- Davidoff F, Haynes B, Sackett D, Smith R. Evidence based medicine: a
que propone la MBE. Cualquiera que sea la conclusion fi- Je&ioumal to help doctors identiy the information they need. BMJ.
nal, la MBE exige, por un lado, que se tengan en cuenta t@- Sackett DL, Straus Sh, Richardson WS, Rosenberg W. Haynes RB. Evi-
dos los datos y pruebas cientificas existentes y, por otro, dence-based medicine: how to practice and teach EBM. 2nd ed. Edin-
que el médico integre estos datos con su experiencia previ ?(%rge?z (I:?rI]_urE)T)IiILLI¥;1neg?itotTteéh%r?Qthe utilization of evidence-based me-
Ahora bien, buscar la evidencia es absurdo si es imposibie gicine. Nutr Ciin Pract. 2000:15-513.7.
aplicarla en nuestro medio o si el paciente se niega a acepiamMargetts BM, Vorster HH, Venter CS. Evidence-based nutrition.
las recomendaciones. SAJCN. 2002;15:7-12.
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