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Registros. Una herramienta llena de utilidades

Registries. A Very Useful Tool

LEOPOLDO PEREZ DE ISLA

A la hora de realizar un estudio cientifico podemos es-
coger entre una infinidad de disefos. Sin duda, uno de
los mas atractivos es el ensayo clinico por la relevancia
de los resultados. Sin embargo, otro tipo de disenos
pueden aportar una aproximacion a la realidad muy
importante y, en muchos casos, con una gran trascen-
dencia a la hora de mejorar la calidad asistencial de los
pacientes. Un claro ejemplo que refleja la gran utilidad
de los estudios cientificos diferentes a un ensayo cli-
nico son los registros. Los registros médicos son una
herramienta muy importante para la investigacion bio-
médicay para investigacién epidemiolégica en general.
Su propésito puede ser multiple, como documentar la
historia natural de la enfermedad, la utilidad de una
técnica o la implementacion de un determinado proto-
colo entre otros. Una caracteristica importante de su
registro es que debe tener una institucion responsable
que lo acoja y se responsabilice de su custodia y de la
veracidad de sus resultados. Asimismo, deben cumplir
con todos los requisitos legales vigentes en territorio
o los territorios a los que interesa. Por supuesto, si
los datos afectan a pacientes, se requiere recoger un
consentimiento informado y la aprobacién del Comité
ético pertinente.

Los registros pueden parecer estudios modestos, sin
grandes pretensiones. Nada mas lejos de la realidad.
Hoy en dia los registros, en muchos casos facilitados
por el desarrollo de las nuevas tecnologias que facili-
tan la recogida, almacenamiento y analisis de datos,
aportan una informacién crucial para el manejo de los
pacientes. Por una parte, reflejan la realidad. Gracias
a ello, podemos conocer importantes datos como son
numeros absolutos y relativos que permitan manejar
de una forma 6ptima los recursos asistenciales. Por
otra parte, como los registros suelen incorporar datos
de diferentes centros, es posible hacer el denominado
“benchmarking”. Mediante esta técnica podemos
comparar nuestros resultados o los resultados de un
centro con el global de los centros estudiados o con el
centro que mejores resultados notifica. Asi, podemos
intentar crecer y mejorar nuestra actividad. Ademaés,
debemos tener en cuenta que diferentes maneras de
proceder y distintos protocolos de asistencia pueden
proporcionar resultados disimiles. Es lo que se deno-
mina “variabilidad clinica”. Esta variabilidad clinica es
una caracteristica en principio indeseable pues se debe

tratar de homogeneizar, siempre tendiendo a implantar
el nivel de calidad de excelencia de forma universal, los
procedimientos y las formas de actuar. Los registros
también son adecuados para detectar problemas e
intentar solucionarlos de la mejor manera.

En este nimero de Revista Argentina de cardiologia
el Dr. Matias Cintora y colaboradores presentan el pri-
mer registro nacional de ecocardiograma transesofagico
realizado en la Republica Argentina. (1) En él recogen
todos los ecocardiogramas transesofagicos realizados
en 46 centros distribuidos en Argentina entre noviem-
bre de 2016 de septiembre de 2018. Los datos fueron
recogidos de forma prospectiva y empleando sistemas
informaticos que facilitaban la gestién de los datos. Por
tanto, se puede ver y destacar la magnitud del registro.
Aunque el objetivo primario fue evaluar la tasa de
complicaciones del ecocardiograma transesofagico, no
dejan de ser menos importantes los objetivos secunda-
rios, debido a la valiosa informacién que proporcionan.
Los resultados describen perfectamente variables tan
resenables como la duracién media de los estudios tran-
sesofagicos, las tasas de sedacioén, las indicaciones y, por
supuesto, las complicaciones. La tasa de complicaciones
reportadas es muy pequena y similar a la encontrada
en registros previos en otros paises. (2-4)

Con la simple lectura de los resultados, cualquier
cardidlogo puede darse cuenta de las necesidades de
mejora que podrian existir en determinados centros. Al
ser datos anénimos, solo la lectura de los resultados, de
forma honesta y con espiritu autocritico por parte de las
personas implicadas, deberia hacer reflexionar acerca
de la necesidad de realizar cambios. Un parrafo muy
importante al respecto es en el que se presentan las
indicaciones inapropiadas del uso del ecocardiograma
transesofagico. Lejos de tener animo de criticar, pienso
que estos datos deberian servir para replantearse la ne-
cesidad de hacer un ecocardiograma transesofagico en
el futuro cuando se planteen situaciones similares. Otro
aspecto critico es el empleo de sondas no multiplanares.
Podria ser una buena funcion de este registro el poder
mostrar a los responsables de las instituciones en las
que ain se emplean sondas no multiplanares cual es
la realidad del pais. En Espana, un registro reciente
muestra aspectos técnicos de las principales unidades
de imagen cardiovascular y denuncia la existencia de
equipos en estado de obsolescencia o que, al menos, se
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acercan a ella. (5) Por tanto, aprovechemos el poder de
un registro, ya que muestra argumentos més potentes
que los que un cardiélogo puede expresar verbalmente
y basandose en su experiencia de forma aislada.

Este registro nacional de ecocardiograma transeso-
fagico debe ser valorado y felicitado por lo que represen-
ta: un punto de partida para el estudio y conocimiento
del estado de la ecocardiografia transesofagica en la
Argentina y una herramienta excepcional para mejorar
eimplementar las medidas necesarias para alcanzar los
objetivos deseados. Desde mi humilde punto de vista
pienso que este registro tiene un gran peligro: que,
tras ser publicado, caiga en el olvido, no se actualice y
de esa manera se pierda su enorme y potencialmente
creciente utilidad.
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