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Los restimenes son un componente esencial de las comunicacio-
nes cientfficas. Se les dedica poca atencion, tanto si corresponden
a resimenes de comunicaciones para congresos o de articulos de
revistas, a pesar de que son el principal escaparate que tiene
nuestro trabajo, en ocasiones el Unico al que acceden los poten-
ciales lectores. Habitualmente no somos conscientes de que de la
calidad formal y de contenido del resumen va a depender la
aceptacién de nuestro trabajo, su publicacion o su lectura. De
hecho, el rigor cientifico de nuestro resumen, va a ser extrapolado
al de nuestro estudio. Sin embargo nadie nos ha ensefiado a
elaborar resimenes de calidad. En el presente taller repasaremos
la calidad formal (estructura, estilo de redaccion) vy la calidad de
contenido (objetivo Unico y claro, métodos bien definidos, resul-
tados precisos y conclusiones fundadas) de un resumen cientifico.
Asimismo destacaremos la importancia de los mensajes clave: jqué
se sabel, jqué se aportal Finalmente practicaremos con ejemplos
de restimenes, siguiendo los elementos de una lista gufa de com-
probacién de su calidad.

INTRODUCCION

Los restimenes son un componente esencial de las comunicacio-
® nes cientfficas, tanto si son resimenes de presentaciones para
@ congresos como si forman parte de articulos para revistas. A
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pesar de su importancia, se les dedica poca atencidn, sin
tener en cuenta que son el principal escaparate que
tiene nuestro trabajo, en ocasiones el Unico al que van a
tener acceso los potenciales lectores. A menudo son
elaborados con prisas, en el caso de las comunicaciones
a congresos, porque esperamos hasta el Ultimo dia del
plazo de admision, en el caso de los manuscritos para
revistas, como un Ultimo trdmite obligatorio antes de su
remision a la editorial. Y esto es asf porque no somos
conscientes de que de la calidad formal y de contenido
del resumen va a depender la aceptacidn de nuestro
trabajo, su publicacion o su lectura. De hecho, el rigor
cientffico de nuestro resumen, va a ser extrapolado al de
nuestro estudio. Sin embargo nadie nos ha ensefiado a
elaborar resimenes de calidad. Por lo tanto, parece ne-
cesario que dediquemos un tiempo a conocer los fun-
damentos de un buen resumen.

Un resumen es un documento abreviado que recoge la
informacién fundamental de un trabajo cientifico, puede
ser la primera version escrita del mismo, o bien una
sintesis de versiones avanzadas, recogidas en documen-
tos mds amplios. Supone la tarjeta de presentacion de
nuestro trabajo, con la que daremos a conocer nuestros
hallazgos y con la que empezaremos a ser evaluados. Es,
asimismo, el punto de partida para alcanzar nuestro
objetivo final: que el trabajo sea aceptado para su pre-
sentacidn o publicacién. Finalmente, cuando el trabajo es
aceptado, es el testimonio escrito de su presentacion o
publicacidn, a veces el Unico que queda accesible para su
consulta en repertorios o bases de datos. Debemos
tener en cuenta que muy pocos compafieros podran ver
y ofr nuestra presentacion presencial en un congreso,
pero muchos podrdn leer el resumen posteriormente en
formato papel o electrdnico; de igual manera, cuando un
lector interesado realice una busqueda a través de fuen-
tes de informacién electrdnicas, serd el resumen de
nuestro trabajo el que pueda consultar, y solo, en funcién
del interés que despierte y de la accesibilidad del docu-
mento completo, accederd al resto del mismo.

El resumen debe proporcionar el contexto o anteceden-
tes del estudio y debe fijar los objetivos del mismo, los
procedimientos bdsicos (seleccién de los sujetos o ani-
males de laboratorio que han participado en el estudio,

métodos de observacion y métodos analfticos), los
principales resultados (incluyendo, si es posible, la mag-
nitud de los efectos y su precision o significacion estadis-
tica) y las conclusiones principales. Los autores deben
cuidar que los restimenes reflejen con precision el con-
tenido del trabajo. Desgraciadamente, muchos restime-
nes no concuerdan con la comunicacion presentada o el
texto del articulo publicado.

Dado que un resumen debe seguir los estdndares de
toda literatura cientffica, se debe asegurar su claridad y
brevedad por medio de oraciones sencillas y de redac-
cion precisa. El resumen debe tener una narracion cohe-
rente y presentar la informacion més pertinente y rele-
vante para el lector.

COMO ELABORAR RESUMENES DE CALIDAD

Para elaborar un buen resumen tenemos que tener en
cuenta una serie de recomendaciones referidas a aspec-
tos de calidad formal (estructura, estilo de redaccion) y
de calidad de contenido (objetivo Unico y claro, métodos
bien definidos, resultados precisos y conclusiones funda-
das). A continuacién daremos algunas recomendaciones
siguiendo los apartados: estructura, estilo de redaccidn y
contenido.

Estructura

Antes de elaborar el resumen debemos consultar las
normas establecidas por los organizadores del congreso,
en el caso de una comunicacidn, o por el comité editorial,
en el caso de un articulo cientffico. Las normas incluirdn
aspectos especificos sobre formato y ndmero de pala-
bras. No leer y no seguir las normas es el primer paso
para la no aceptacién de cualquier comunicacién cientf-
fica. Aunque las normas pueden variar en algunos aspec-
tos, existen estdndares que deben ser considerados.

Se recomienda que el resumen sea estructurado, incluso
si no lo requieren las normas de presentacion corres-
pondientes. Los apartados habituales son:
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B Tftulo.
B Autores.
W Institucion (centro de trabajo).

B Introduccién (o fundamentos o antecedentes o justi-
ficacidn) y objetivos.

W Métodos.
M Resultados.
B Conclusiones.

No obstante, el formato requerido para los resimenes
estructurados puede diferir segin el congreso o revista
implicado, incluso pueden existir diferentes formatos
segun el tipo de estudio. Asf, el primer apartado puede
desglosarse en “Antecedentes” v “justificacién” por un
lado y“Objetivos” por otro, mientras que el apartado de
“Métodos” puede separarse en disefio, ambito, muestra,
procedimientos (intervencién o medidas de exposicién)
y determinaciones (andlisis o medidas de efecto). Los
autores deben esforzarse por preparar sus resumenes
en el formato especificado por el congreso o revista
elegido.

Normalmente, los restimenes tienen un limite de pala-
bras, en torno a 250 (aunque el limite vendra especifica-
do por cada congreso o editorial). Este limite, obliga a
una sintesis, en la que el objetivo es transmitir la esencia
del trabajo. Nuestra capacidad para describir con preci-
sién, claridad y de forma atractiva el estudio debe estar
a la altura de la calidad del mismo. Por ello, todo el
tiempo que dediquemos a la elaboracidn del resumen
serd un tiempo bien empleado.

Aunque no suelen establecerse limitaciones para su
longitud, un tftulo ideal no deberfa tener mds de 15 pa-
labras. La lista de autores debe limitarse a aquellos que
han realizado el estudio, ya sea como responsables del
disefio, recogida de datos, andlisis de resultados y/o re-
daccion.Y esto debe servir para recordar que la autorfa
es algo muy serio, por lo que todos los autores citados

deberfan leer y dar su visto bueno a la comunicacion y
su resumen antes de su envio. Cabe recordar que mds
de 6 autores en una comunicacion de un congreso no
suele ser bien visto (salvo que sea un estudio multicén-
trico). El autor que presente el trabajo (el ponente)
conviene que aparezca en primer lugar. Es importante
que se indique cada autor siempre igual y recordar que
entre los dos apellidos espafioles conviene poner un
guién en medio, lo que ayuda para una buena normali-
zacion del nombre en las bases de datos internacionales
(esto es mds importante para articulos cientificos, pero
no es mala norma hacerlo siempre igual, también en las
comunicaciones a congresos). Al igual que con los auto-
res, conviene que as instituciones se nombren siempre
con fa misma denominacion.

Habitualmente no se indica bibliograffa en un resumen,
aunque en resimenes de comunicaciones a Congresos
pueden verse, pocas y muy seleccionadas, mds como
referentes metodoldgicos que como soporte de la dis-
cusién de los resultados.

Estilo de redaccion

La literatura cientffica tiene requisitos comunes a cual-
quier creacin literaria, pero también peculiaridades es-
pecfficas de terminologfa (vocabulario especializado) y
exigencias estrictas de veracidad y respeto a las normas
profesionales v éticas. La redaccion de resimenes com-
parte estos requisitos, pero ademds se ve condicionada,
por limitaciones de espacio, a priorizar la sintesis v la
claridad.

A continuacién citamos algunos consejos generales que
no debemos olvidar para escribir resimenes y que son
esenciales en la redaccion cientffica”

B Se debe elegir un titulo breve, preciso e informativo
(que describa la conclusién principal). Debe ser facil
de entender y no debe incluir jerga ni siglas o abrevia-
turas poco conocidas. No debe incluir términos gené-
ricos como “investigacion” "proyecto” o “informe”, ya
que este tipo de términos no orientan sobre el tema
del trabajo.
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B Se debe usar un lenguaje de fdcil lectura, con frases
cortas y sencillas. Cuando tengamos que traducir el
texto al inglés comprenderemos la utilidad de este
consejo.

B Debemos evitar la voz pasiva y los gerundios. Aunque
la voz pasiva es muy empleada en textos en inglés, por
lo que algunos recomiendan su uso, en castellano su
lectura es mds compleja.

B Debemos evitar las abreviaturas, excepto en el caso
de abreviaturas universalmente aceptadas. En caso de
que se considere necesario (pues el contenido no
permite adaptarnos al nimero de palabras exigidas),
deben definirse la primera vez que aparecen en el
resumen.

B Debemos evitar los extranjerismos, especialmente los
anglicismos. Hemos de usar denominaciones genéri-
cas y, por tanto, evitar nombres comerciales de me-
dicamentos.

B Debemos comprobar la ortografia y la gramdtica. Las
faltas de ortografia son poco frecuentes, pero las faltas
gramaticales y de puntuacién lo son mds, v ello se
puede convertir en algo dificimente asumible para el
rigor que exige la ciencia.

B Debemos pedir la opinién de colegas no involucrados
en el estudio, que hayan leido el resumen, para analizar
el fondo v la forma v, sobre todo, para saber si com-
prenden la idea central que busca transmitir el estudio
a través del resumen. Toda critica constructiva debe
ser bienvenida.

Finalmente, recordemos algunos puntos de lo que no se
debe hacer":

B No malgastar palabras en describir su grupo de traba-
jo, 2 menos que describa el dmbito del estudio o sea
un referente metodoldgico.

B No comenzar la redaccién con “Este trabajo...” o
“Este informe...”, pues hay que escribir sobre la inves-
tigacion directamente.

"o

B No empezar frases con “Se sugiere que...","Se cree

"o

que...","Se considera que...", etc.

B Evitar finalizar con frases como “Segln lo descrito...”
“Seglin lo analizado...” o similares.

B No repetir ni reformular el titulo dentro del texto.

Contenido

Existen pocos documentos de referencia especificos
sobre el contenido de restmenes cientificos". Por ello,
para hacer recomendaciones, tendremos que basarnos
en documentos de estilo de articulos cientfficos’® y
también en los procedimientos de evaluacion de resu-
menes de comunicaciones para congresos’ . A conti-
nuacion resumimos algunas recomendaciones que pue-
den hacerse por apartados (Tabla ).

En la introduccién (o “Fundamento” o “Antecedentes”)
se debe responder a las preguntas jqué se sabel o jpor
qué? Se deben resumir, preferiblemente en una frase, los
conocimientos actuales o el “estado del arte” especifica-
mente relacionado con el trabajo presentado.Y en otra
frase se ha de indicar el objetivo del estudio (e, ideal-
mente, una breve resefia de la hipdtesis del mismo).
Siempre es preferible un objetivo Unico, factible y rele-
vante, aunque en el estudio original sea mds amplio.
Desde la introduccidn y a lo largo de todo el resumen
deben quedar expresamente resefiados los elementos
de la pregunta de investigacidn que subyace al estudio.
Como ayuda metodoldgica conviene definir estos ele-
mentos en: poblacidn, intervencién o medida de exposi-
cién, comparacion (cuando proceda) y medida de efecto.
Cuando un estudio tiene claramente definidos estos
elementos: la redaccidn del resumen se simplifica v el
mensaje se hace claro y preciso.

En el apartado de métodos (o "Material y métodos” o
“Pacientes y métodos”) se debe responder a la pregun-
ta jqué se ha hecho y cémo? En un resumen, la descrip-
cién de la metodologfa debe ser concisa y omitir muchos
de los detalles. No obstante, en unas cuantas frases
cortas debemos ser capaces de plasmar el disefio del
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Tabla 1. Recomendaciones de contenido de resimenes de comunicaciones cientificas

Apartado

Introduccion - objetivos

* Antecedentes

* Justificacion

+ Pregunta de investigacion - hipdtesis - objetivo

Preguntas

;1Qué se sabe?
iPor qué se hace el estudio?

Métodos

* Disefio epidemioldgico

+ Poblacion (criterios inclusién) - muestreo
* Variables exposicidn - efecto

* Medida principal del efecto (instrumentos)
* Andlisis estadistico principal

Qué se ha hecho y cémo?

Resultados
* Muestra de estudio final

;Qué se ha encontrado?

* Medidas principales del efecto (medida absoluta con intervalo de confianza)

Conclusiones

* Respuesta a la pregunta de investigacion

* Interpretacién - limitaciones importantes

* Implicaciones para la practica e investigacion

;Qué significado e implicaciones tiene?
;Qué hay de nuevo?

estudio, el emplazamiento, la muestra de pacientes y las
variables analizadas. Resulta fundamental describir el tipo
de disefio epidemioldgico, ya que es uno de los princi-
pales criterios que los evaluadores considerardn para
puntuar y seleccionar el trabajo; considerando los dise-
flos mds habituales, la valoracion del estudio crece expo-
nencialmente desde los casos clinicos, pasando por series
de casos, estudios transversales, de casos y controles, de
cohortes y ensayos clinicos. Si hay algin criterio de in-
clusion o exclusién que se considere relevante, debe
mencionarse. De igual manera tendremos que citar las
intervenciones comparadas o las variables de riesgo es-
tudiadas. Si el estudio ha definido una medida principal
de efecto, esta debe destacarse, renunciando a mencio-
nar otras variables cuando sea necesario por limitacidn
de espacio. Si centramos la descripcion en la medida
principal facilitaremos la claridad en la redaccién de los
resultados y conclusiones. Por dltimo, cuando sea rele-
vante se debe indicar el andlisis estadistico realizado, pero
es superfluo indicar el nivel de significacion (aceptado
por consenso) o el paquete estadistico empleado, salvo
que constituya el objeto del trabajo.

En el apartado de resultados se debe responder a la
pregunta ;qué se ha encontrado! Debemos presentar los
principales resultados con datos objetivos (y no en tér-
minos subjetivos) y elegir bien las variables y los estadfs-
ticos que vamos a exponer: Se recomienda emplear es-
timadores con sus intervalos de conflanza como
alternativa al nivel de significacién estadistica (recordar:
“muera la p y viva el intervalo de confianza”), ya que
ademds de cuantificar los resuftados, los intervalos ofre-
cen informacién, con sentido clinico, sobre su precisién
y significacién. No se recomienda incluir tablas o figuras,
aunque es frecuente que en resimenes de congresos se
permita alguna; el uso de estos elementos nos liberard
de parte del trabajo de sintesis y ampliard a informacidn,
pero diluird la esencia del mensaje que se describe en el
texto, Unica parte del resumen que se incorporard a
bases de datos electrdnicas de referencia.

En las conclusiones se debe responder a la pregunta jqué
significado e implicaciones tiene el estudio! Debemos
resumir en una o dos frases por qué nos parecen impor-
tantes los hallazgos y cudles son sus posibles implicacio-
nes (para la préctica clinica y/o investigacion). Si el estudio
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presenta alguna limitacién importante, deberfa abordar-
se en este apartado o en alguno de los anteriores. Es
importante aquf ser razonables y coherentes con los
hallazgos del estudio. Si el resumen comenzé describien-
do ;qué se sabel, en este apartado debe contestarse a
la pregunta jqué hemos aportado?; si el conocimiento
previo ha cambiado por nuestro estudio habremos
completado los objetivos y enriquecido el conocimiento.

Una vez completado el resumen es el momento de
plantearse la redaccién de su tftulo; demorar hasta ese
momento la eleccidn permite tener extractados los
componentes del mismo. El tftulo debe ser una promesa
exacta del contenido del resumen (y por supuesto del
trabajo o documento que sintetiza). Podemos optar por
describir lo que se ha investigado o resaltar sus conclu-
siones: un titulo descriptivo es més sencillo de elaborar
pero menos ambicioso; un titulo informativo en el que
se destaca la conclusidn principal es mds atractivo v se
asocia a un mayor grado de aceptacién en congresos
cientificos”. Es un elemento clave a la hora de “vender”
bien nuestro trabajo, por ello, el modelo a seguir es el de
un “titular periodistico™,

CRITERIOS DE CALIDAD PARA LA EVALUACION
DE RESUMENES

Considerando lo hasta ahora expuesto, la calidad de un
resumen va a depender del cumplimiento de las referen-
cias marcadas en los apartados previos en cuanto a es-
tructura, estilo de redaccidn y contenido. Estas referen-
cias han sido usadas de una forma mds o menos
explicita en la evaluacion de restimenes de comunicacio-
nes para congresos” ™",

Es importante tener en cuenta que no siempre la calidad
del resumen se corresponde con la calidad del trabajo
que en dicho resumen se presenta, si bien, ambas suelen
estar muy relacionadas. De hecho, se ha observado que
la calidad del resumen de una comunicacién no garanti-
7a la calidad de su posterior presentacién real”.

Es habitual que el proceso de evaluacidn de resimenes
para congresos se haga siguiendo un proceso de revi-

sidn por pares, empleando escalas de puntuacion. Estas
escalas son muy heterogéneas entre si, con componen-
tes muy subjetivos, que en su mayorfa no han sido va-
lidados. Aunque de forma global los mejores resimenes
tienden a ser mejor puntuados Y, por lo tanto, seleccio-
nados, sabemos muy poco de la validez y especialmen-
te de la reproducibilidad de estas escalas. Teniendo en
cuenta el alto nimero de resimenes y revisores impli-
cados en la evaluacidn, serd inevitable que esta sea muy
heterogénea.

En un primer paso del proceso es frecuente que los co-
mités organizadores de los congresos o reuniones cienti-
ficas pongan un filtro de exclusion de estudios sobre te-
mas no relacionados con el objeto del congreso, con
problemas éticos mayores (publicacién duplicada, plagio,
etc.) o de restimenes con muy deficiente presentacion (no
ajustada a las normas o sin resuftados concretos).

Los criterios de evaluacion de la calidad de un resumen
suelen agruparse en torno a cinco apartados; originalidad,
importancia clinica, tipo de disefio, limitaciones metodo-
6gicas y calidad formal. Aunque la mayorfa de ellos estdn
supeditados a la calidad del estudio que se presenta, la
capacidad de los autores por transmitir estos aspectos
en el resumen va a ser fundamental.

Los dos primeros, originalidad e importancia clinica, son
muy subjetivos y por lo tanto muy variables entre eva-
luadores. El criterio de tipo de disefio suele tener un gran
peso en la evaluacién, ponderdndose positivamente los
disefios experimentales y analiticos frente a los observa-
cionales y descriptivos. La valoracion de las limitaciones
metodoldgicas resulta compleja, dada la escasa informa-
cidn que el resumen aporta y la heterogénea formacion
metodoldgica de los evaluadores. Curiosamente es el
apartado de calidad formal, en el que mds margen de
maniobra van a tener los autores para mejorar el resu-
men (independientemente de la calidad del trabajo
subyacente) y mds facilidad los evaluadores para pun-
tuarlo positiva o negativamente.

En laTabla 2 se presentan una seleccidn de criterios a
tener en cuenta en la valoracion de la calidad de un
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Tabla 2. Criterios de calidad de resimenes
de comunicaciones cientificas

|. Disefio (calidad decreciente):

* Ensayo clinico aleatorizado controlado

+ Estudio de cohortes prospectivo; experimental no
controlado o no aleatorizado

* Estudio de cohortes retrospectivo; casos y controles;
revision sistematica

+ Estudio transversal; estudio de pruebas diagndsticas; estudio
de costes

* Series de casos

+ Otros (casos clinicos)

2. Limitaciones metodoldgicas (bajan la calidad)

* Muestra inapropiada (no representativa)

* Aleatorizacién inadecuada (en estudios experimentales)

* Seguimiento incompleto - pérdidas altas (20%) o sesgadas

* Grupo control inapropiado

* No enmascaramiento-ciego o clasificacion sesgada

* Variables/medidas de exposicidn o efecto invdlidas

* Imprecision (muestra pequefia, intervalos de confianza
amplios)

* Andlisis inapropiado (no ajustes, medidas o pruebas
inapropiadas)

3. Criterios de calidad de estructura (aumentan la calidad)

* Titulo informativo

* Justificacidn de la comunicacion (jqué se sabel) o pregunta
de investigacion

+ Objetivo Unico y claro

* Resultados principales detallados con medidas de efecto
absolutas y/o de impacto

* Resultados principales con precision (IC 95%; “p"; contraste
estadistico)

* Justificacion de limitaciones del estudio

* Valoracién vdlida y acorde de resultados o conclusiones
(jqué se aporta?)

+ Estilo de redaccidn claro y preciso

4. Originalidad o novedad (aumentan la calidad)

5. Impacto clinico o medidtico (aumentan la calidad)

resumen. Pueden servir como gufa de comprobacidn
para autores y evaluadores a la hora de comprobar la
calidad.

En este taller elaboraremos un resumen modelo con los
datos de un estudio no publicado y repasaremos los dis-
tintos criterios de calidad revisando resimenes seleccio-
nados entre publicaciones y actas de congresos cientfficos.
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