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Aplicacion de lectura critica de articulos
en el drea de ciencias de la vision

Application of critical reading of articles in the field of vision sciences
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RESUMEN

Introduccién: 1a lectura critica es el proceso de evaluar e interpretar la evidencia aportada por la

literatura cientifica, analizando los resultados que se presentan, su validez, relevancia y aplica-

bilidad, con el fin de ser incorporados al cuidado del paciente. Objetivo: aplicar los conceptos

de lectura critica de articulos cientificos a un caso en el drea de ciencias de la vision. Materiales

y métodos: para la aplicacion de los conceptos de lectura critica se realizé una busqueda de li-

teratura teniendo en cuenta palabras clave como lectura critica y medicina basada en evidencia.

Posteriormente se aplicaron los conceptos de lectura critica a un articulo en ciencias de la vision;

fueron solicitados los permisos necesarios para ser usado en el andlisis realizado en dicho articulo,

en el cual se emple6 la aplicacién de guias encontradas en la pagina web de Critical Appraisal

Skills Programme Espafiol (CASPe). Conclusion: la aplicacion de los conceptos de lectura critica  Palabras clave: articulos,
a un articulo cientifico en ciencias de la vision acompatiado del uso de las herramientas digitales  ciencias de la visién, eva-
ayudé a mejorar el entendimiento y la comprension del texto. luacién, lectura critica.

ABSTRACT
Introduction: critical reading is the process of evaluating and interpreting evidence provided by
scientific literature, by analyzing the results presented, their validity, relevance and applicabili-
ty, in order to incorporate them in patient care. Objective: To apply concepts of critical reading
of scientific articles to a case in the area of vision sciences. Materials and methods: To apply
critical reading concepts, a literature search was carried out taking into account key words such
as critical reading and evidence-based medicine. Subsequently, concepts of critical reading were
applied to an article in vision sciences; necessary permits were requested in order to use it in the
analysis presented in this article, which applied guidelines from the website of Critical Appraisal
Keywords: critical reading, ~ Skills Programme Espaiiol (CASPe). Conclusion: The application of critical reading concepts to
articles, vision sciences,  ascientific article in vision sciences, accompanied by the use of digital tools, helped to improve
evaluation. the comprehension and understanding of the text.
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INTRODUCCION

La investigacién cientifica se entiende como la
buisqueda de respuestas o soluciones a preguntas
y problemas en las cuales es implementado el
razonamiento o ejercicio intelectual de los huma-
nos. Esta debe ser objetiva e imparcial para poder
brindar resultados veraces y libres de sesgos. Es
completamente distinta a la investigaciéon huma-
nistica; por ende, no emite juicios de moral en sus
escritos. Adicionalmente, debe constar de infor-
macién original (1). Por otra parte, la investigacién
cientifica se reconoce como la forma principal que
tiene la ciencia para enriquecer y aportar hechos
o datos a sus diferentes dreas de conocimiento (2).

Asi mismo, esta debe ser evaluada desde una pos-
tura critica, ya que con esto se busca obtener do-
cumentos de calidad que cuenten con indicadores
como la validez (3),a cual se puede clasificar en
interna y en externa. La primera hace referencia a
la firmeza del disefio de investigacién del articulo
y la segunda tiene en cuenta la aplicabilidad de
los resultados del estudio en el entorno clinico
de las ciencias de la salud (4).

Con respecto a la publicacién cientifica, existen
varios mitos, dentro de los cuales estd asumir que
un articulo publicado en una revista de prestigio
automdticamente contard con validez. Ademds, se
cree que si el autor tiene prestigio, esto representard
que su publicacion goza de calidad, y finalmente
se tiene la certeza de que el investigador estd libre
de prejuicios y sesgos por su quehacer (3).

Cabe resaltar la importancia de saber que den-
tro de la investigacion cientifica muchos de los
estudios cuentan con debilidades y limitaciones.
Ademds es necesario saber diferenciar entre el
contenido de una publicacién y la plataforma o
revista donde esta se encuentra, debido a que no
todas las publicaciones de una revista cuentan
con la misma calidad cientifica (5).

Ahora bien, la lectura critica es una evaluacién
que se realiza de manera objetiva con el fin de
reconocer las fortalezas y las debilidades de un

articulo de investigacién que haya sido publicado
(6). Asi mismo, esta forma parte del proceso de la
medicina basada en evidencia (MBE). La primera
definicion explicita de MBE fue declarada por
Sackett en 1996 como “utilizacién consciente,
explicita y consecuente de la mejor evidencia
cientifica clinica posible para tomar decisiones
sobre el cuidado de cada paciente” (7). La MBE
también se ha definido como “la integracion de la
experiencia clinica individual y la mejor evidencia
externa disponible procedente de la investigacién
sistemdtica”. Esta tiene como objetivo principal
que los profesionales en salud sepan aplicar de
manera adecuada los resultados de la investigacion
cientifica a la practica médica (8).

La intencién de realizar una lectura critica en el
drea de ciencias de la salud consiste en aplicar
los resultados obtenidos de dichas investigacio-
nes en la prictica profesional, concretamente
en la toma de decisiones y en el cuidado de los
pacientes (9,10). Mediante la lectura critica, el
profesional puede verificar qué tan fiable y vdlida
es la investigacion, dandole las herramientas para
discernir entre una informacién veraz y una con
poco peso cientifico (10). El presente articulo
busca aplicar los conceptos de lectura critica de
articulos cientificos a un caso especifico en el

drea de ciencias de la visién.

LECTURA CRITICA

Se entiende como una competencia que para ser
llevada a cabo requiere una actitud consciente
frente al texto. Adicionalmente, debe incorporar
su conocimiento y postura sobre el tema, ya que
esto le ayudard a elaborar una comparacién de
lo expresado por el autor para asi identificar las
ideas principales del texto y, a su vez, reconocer
los puntos fuertes y débiles de lo argumentado.
Con esto se brinda, finalmente, una interpreta-
ci6én propia que le permita sugerir otras posturas
diferentes a las encontradas o, en otro caso, mo-
dificar su postura previa (11).

Este tipo de lectura también puede ser definido co-
mo “el proceso de evaluar e interpretar la evidencia
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aportada por la literatura cientifica, considerando
sistemdticamente los resultados que se presentan,
analizando su validez, relevancia y aplicabilidad
de estos con el fin de ser incorporados al cuidado
del paciente” (12). La lectura critica se realiza a
través de la revision de los criterios formales versus
el contenido, que corresponde a la calidad de la
produccién cientifica. También tiene en cuenta
las competencias de los investigadores, el sistema
de arbitraje que debe estar compuesto por verda-
deros expertos en el tema, y que no debe existir
relacion entre quienes revisan el articulo y el autor.
Por otra parte, debe asegurarse que se responda la
pregunta de investigacion. Asi mismo, el estilo de
la redaccion también debe evaluarse (13).

Mediante la lectura critica se puede determinar
cudl es la intencion del articulo mediante la eva-
luacién de sus ideas y argumentos. Por otra parte,
se deben considerar los siguientes elementos:

a) ldentificacién de las caracteristicas del articulo:
revisar el problema de estudio, la relevancia,
el impacto del tema y si este llena un vacio
de informacion.

b) Objetivos: cuiles son, enfoque del estudio y
contribucion de la investigacion realizada, si
son adecuados al problema de investigacion,
si son medibles y concretos y si se encuentran
redactados de manera afirmativa y en tiempo
infinitivo.

¢) Marco tedrico: verificar el tipo de informacién
presente en el marco teérico, su hipétesis, la
pertinencia de la informacidn, si se correspon-
de con el problema de investigacion, si es ttil,
légico y comprensible y si aclara conceptos
para el entendimiento del articulo.

d) Metodologia: identificar si es adecuada para el
tipo de estudio, si es apropiada para el objetivo
expuesto, si explica el procedimiento para la
delimitacién de la poblacién estudio, al igual
que el tamafio de la muestra seleccionada;
identificar si existe claridad en cuanto al qué,
el como, el donde, el porqué y el para qué.

e) Andlisis de resultados: coherencia entre meto-
dologia y resultados, analizando la tenacidad

de la informacién mediante estadisticas ex-
puestas por el autor; se debe identificar si los
grupos de control y estudio son comparables
y revisar si se precisa la duracion del estudio.

f) Discusion: relacionar lo propuesto en el texto
con otras investigaciones del mismo campo
de manera coherente; hay que revisar que el
texto no repita los resultados y observar que se
realice la discusion de los resultados propios
en primer lugar, seguido de los resultados
arrojados en otros estudios similares.

g) Conclusiones: analizar los hallazgos del estudio
y observar si el contenido de las conclusiones
corresponde al contenido de los objetivos; de-
ben existir tantas conclusiones como objetivos

(14,15).

LECTURA CRITICA EN CIENCIAS
DE LA SALUD

Fn lectura critica en salud es necesario hablar de
MBE, la cual se define como “la integracién de
la mejor evidencia disponible con la experiencia
clinica y los valores de los pacientes para lograr
el mejor manejo” (16), que busca brindar al pro-
fesional de la salud informacién concreta sobre
su campo de accion para asi facilitar la toma de
decisiones (17,18). Dicho esto, una de las ventajas
de realizar una lectura critica es la capacitacién
del profesional para hacer un buen uso de la infor-
macion encontrada, lo cual influird positivamente

sobre el manejo de los pacientes (19).

Cabe resaltar que la lectura critica atn no se
encuentra implementada en el pénsum de todas
las instituciones que cuentan con programas en
ciencias de la salud. Teniendo en cuenta esto, se
presenta un problema en la comunidad educa-
tiva, debido a que bajo su propia autonomia los
estudiantes deben buscar las herramientas para
el aprendizaje y la realizacién de esta (20,21).

Ahora bien, la lectura critica es una habilidad, y,
por ende, debe ser aprendida y practicada. Horsley
realiz6 un estudio en el que revisé las pruebas
posteriores al entrenamiento de esta habilidad
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en profesionales del drea de la salud, y concluyé
que el ensefiarla puede llegar a ampliar su cono-
cimiento. Sin embargo, la evidencia que hay no
es suficiente para demostrar que esta habilidad
propicie cambios en el proceso de atencién o en
los resultados de los tratamientos de pacientes (22).

HERRAMIENTAS DE LA LECTURA
CRITICA

Para realizar una lectura clara, completa y precisa
de los articulos de estudio se han creado distintas
herramientas para la lectura critica. Dentro de
estas se encuentran cuestionarios que identifican
facilmente, mediante preguntas, los aspectos clave
de un estudio (23).

Una de las herramientas de lectura critica es CASPe
(Critical Appraissal Skills Programme Espariol),
una asociacion sin dnimo de lucro que ensefia
“lectura critica de la evidencia clinica” a perso-
nas con distintos perfiles encaminados al sistema
de salud. Esta herramienta es accesible en linea.
Dentro de las guias que esta plataforma ofrece se
encuentran ocho plantillas compuestas de pre-
guntas, con el fin de brindar al lector una ayuda
para entender y analizar investigaciones, como
ensayos clinicos, revisiones sistemadticas, estudio
de diagnéstico, reglas de prediccion clinica, es-
tudios cualitativos, estudios de casos y controles,
estudios de cohorte y evaluaciones econémicas
(24). A continuacion se presenta la tabla 1, en la
que hay una adaptacién de la guia de anilisis de
estudio cualitativo de CASPe; se muestra una serie
de preguntas encaminada a orientar al lector en la

lectura critica de dichas investigaciones.

Ademds de CASPe, hay otras dos plataformas
que son dtiles para la realizacién de la lectura
critica. Una de ellas es Consort Statements, que
comprende una lista de verificacion de 25 items
y un diagrama de flujo destinados a brindar infor-
macion frente al disefio, andlisis e interpretacién
de ensayos aleatorios. Su plataforma brinda una
guia para la evaluacién critica de dichos ensayos
(25). En esta plataforma se encuentran ejemplos
de ensayos aleatorios que muestran cada parte del

articulo y la informacién que debe encontrarse y
analizarse en cada uno mediante colores que sim-
bolizan cada item. Ademds, la plataforma cuenta
con unas guias descargables segin el disefio con el
que cuente el estudio, ya sea de ensayos grupales,
ensayos de no inferioridad y equivalencia, ensayos
pragmdticos, ensayos piloto y de factibilidad (26).
A continuacién, en la tabla 2 se presenta una
adaptacion de Consort Statements de las pautas
que se deben seguir cuando se estd realizando la
lectura de un ensayo aleatorio.

La otra de las plataformas es Prisma Guidelines,
un conjunto de ftems usado para reportar revi-
siones sistemdticas y de metaandlisis, que adi-
cionalmente se puede utilizar como base para la
presentacién de informes y revisiones sistemdticas
de otros tipos de investigacion, especialmente las
evaluaciones de las intervenciones médicas (27).
En la tabla 3 se exponen los items para tener en
cuenta cuando se realiza la lectura de una revi-

sién sistemdtica y un metaandlisis.

Ademas de las herramientas virtuales, existen al-
gunas competencias que pueden ser de ayuda para
el lector. El desarrollo de estas es un denominador
comun del aprendizaje; de esta forma se refiere
al saber y al saber hacer. Como se ha explicado,
la lectura critica es una habilidad que se aprende
(28). Las competencias que se deben desarrollar
se presentan en la tabla 4.

A continuacién se presenta la aplicacién de la
lectura critica a un articulo cientifico en el drea
de ciencias de la visién. Para el andlisis se usaron
las herramientas de CASPe, y se tuvo como ayuda
las preguntas de las gufas de casos y controles, and-
lisis de estudios cualitativos y andlisis de ensayos
clinicos. Cabe resaltar que las guias tienen apli-
cabilidad en diferentes tipos de investigacion, sin
importar su disefio, por lo cual todas las guias son
una herramienta general para la realizacion de la
lectura critica. No fueron usadas las herramientas
Consort —ya que se centra ejemplos de ensayos
aleatorios— y Prisma —guiada a revisiones siste-

madticas y de metaandlisis—.
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TABLA 1. Herramienta de anilisis de estudios cualitativos CASPe: preguntas de eliminacién

Si No SE No

1. Se definieron de forma clara los objetivos de la investigacion
PISTA: CONSIDERA

- ;Queda implicita/explicita la pregunta de investigacion?

- ;Se identifica con claridad el objetivo/s de investigacién?

- ;Se justifica la relevancia de los objetivos?

2. ;Es congruente la metodologia cualitativa?
PISTA: CONSIDERA

- Si la investigacion pretende explorar las conductas o experiencias subjetivas de los participantes con respecto al

fenémeno de estudio

- ;Es apropiada la metodologia cualitativa para dar respuesta a los objetivos planteados?

3. ¢El método de investigacion es adecuado para alcanzar los objetivos?

PISTA: CONSIDERA
- Si el investigador hace explicito y justifica el método elegido

Fuente: elaboracién propia, con base en Redcaspe.org. Instrumentos para lectura critica [internet]. S. f. [citado 2017 jun. 22]. Disponible en: http://www.

redcaspe.org/herramientas/instrumentos

TABLA 2. Consort 2010, lista de verificacién de informacion para un ensayo aleatorio grupal

SECCION/TEMA ARTICULO N° ELEMENTOS DE LISTA DE VERIFICACION ESTANDAR EXTENSION PARA LOS DISENOS GRUPALES
Titulo y resumen la Identificacién como ensayo aleatorio en titulo. Identificacion como ensayo grupal aleatorio en el titulo.
1b Resumen estructurado del disefio del ensayo, méto-  Ver tabla 2.
dos, resultados y conclusiones.
Antecedentes 2a Antecedentes cientificos y explicacién de la jus-  Razones para usar un disefio grupal.
y objetivos tificacion.
2b Objetivos e hipétesis especificos. Si los objetivos pertenecen al nivel del cluster, el nivel
individual del participantes o ambos.
Métodos 3a Descripcién del disefio del ensayo (tal como paralelo,

factorial) incluyendo la proporcién de asignacion.

Disefio de prueba

Cambios importantes en los métodos después del  Definicién grupal y descripcién de cémo las caracteristicas
3b inicio del ensayo (como criterios de elegibilidad), de disefio se aplican a los ensayos grupales.

con razones.

Fuente: elaboracién propia, con base en Consort. Web site [internet]. s. f. [citado 2017 jun 22]. Disponible en: http://www.consort-statement.org/

MATERIALES Y METODOS

Para la aplicacion de los conceptos de lectura
critica se realiz6 una busqueda de literatura te-
niendo en cuenta palabras clave como lectura cri-
tica, medicina basada en evidencia e investigacion
cientifica, desde 1998 hasta la actualidad. Fueron
utilizadas bases de datos como Scielo, Science
Direct, Medline y Elsevier.

Posteriormente fue escogido un articulo en
ciencias de la visién que cumplia con todos los
elementos de un articulo cientifico y de una te-
madtica de interés e innovacién en el campo para
ser utilizado como ejemplo. Se solicité permiso a
la revista para utilizarlo en este andlisis asi como
a los autores. El titulo del articulo seleccionado
fue: “Iratamiento con clorhidrato de epinastina

al 0,05 % en pacientes con sindrome de disfun-
cién lagrimal moderado”, de los autores Marcelo
Carrizosa Murcia y Martha Fabiola Rodriguez.

Fueron empleadas para la aplicacién de las he-
rramientas de lectura critica las guias de casos y
controles, andlisis de estudios cualitativos y and-
lisis de ensayos clinicos encontradas en la pdgina

web del CASPe.

RESULTADO

APLICACION DE LA LECTURA CRITICA
A UN ARTICULO CIENTIFICO EN CIENCIAS
DE LA VISION

Articulo: Tratamiento con clorhidrato de epi-
nastina al 0,05 % en pacientes con sindrome de
disfuncion lagrimal moderado

~1
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TaBLA 3. Lista de verificacion de una revision sistematica y metaanalisis

- SECCION/TEMA n.’ ITEM DEL CHECKLIST

=

b3 »” e . L . L. ..

2 Titulo 1 Identificar el informe como una revisién sistemdtica, metaandlisis, o ambos.

2

=

2 Abstract 2 Proporcionar un resumen estructurado incluyendo (segtin corresponda): antecedentes, objeti-
N vos, fuentes de datos. Estudiar criterios de elegibilidad, participantes e intervenciones, métodos
3 de evaluacion y sintesis del estudio, resultados, limitaciones, conclusiones e implicaciones de
o )

k= las principales conclusiones.

=

v sz

A Introduccién

P

1 . L. . . L.

i Razoén principal 3 Describir la razon de ser de la revisién en el contexto de lo que ya se conoce.

] L . . . B ..

3 Objetivos 4 Brindar un escrito explicito de las preguntas que se estdn tratando frente a los participantes,
= las intervenciones, las comparaciones, los resultados y el disefio del estudio.

= Métodos

3 Protocolo y registro 5 Indicar si existe un protocolo de revision, si y donde se puede acceder (por ejemplo: pagina web).
5 Criterio de elegibilidad 6 Especificar las caracteristicas del estudio (ejemplo: duracion del seguimiento) y las caracte-
2 risticas del informe (ejemplo: afios considerados, idioma y estado de publicacién) utilizados
= como criterios de inclusién.

=

by Fuentes de informacién 7 Describir todas las fuentes de informacién (ejemplo: bases de datos con fechas de cobertura,
S contacto con los autores del estudio para identificar estudios adicionales) en la busqueda y
N )
S fecha de dltima busqueda.

O

Busqueda 8 Presentar una estrategia de busqueda electrénica completa para al menos una base de datos,
incluyendo cualquier limite utilizado.

Seleccion del estudio ndicar el proceso de seleccion de estudios (ejemplo: seleccion, elegibilidad, revisién sistema-

Sel del estud 9 Ind 1 de sel de estud lo: sel , elegibilidad, t
tica y si corresponde, incluido en el metaandlisis.

Proceso de recogida de datos 10 Describir el método de extraccion de datos de los informes (ejemplo: formularios experimen-
tales, independientemente, por duplicado) y cualquier proceso para obtener y confirmar los
datos de los investigadores.

Elementos de los datos 11 Enumerar y definir todas las variables en las que se buscaron datos (ejemplo: fuentes de finan-
ciacién) cualquier suposicién y simplificacion.

Riesgo de sesgo en estudios individuales 12 Describir los métodos utilizados para evaluar el riesgo de sesgo de los estudios individuales

(incluyendo si esto se hizo en el estudio o en el resultado) y como esta informacion se utilizard
en el andlisis de datos.

Fuente: claboracién propia, con base en Prisma. Prisma checklist [internet]. 2009 [citado 2017 jun. 22]. Disponible en: http://www.prisma-statement.org/

documents/PRISMA%202009%20checklist.pdf

TaBLA 4. Competencias que se deben desarrollar para realizar lectura critica de articulos

COMPETENCIAS INTENCION OBJETIVO
Cognitivas Brindar ideas sobre el contenido del texto  Identificacion del tema.
teniendo en cuenta a los conocimientos  Identificar los objetivos.
previos a la lectura. Identificar opiniones y postura del autor.

Distinguir el tipo de citas presentes en el texto.
Detectar incoherencias o contradicciones en los argumentos dados por el autor.
Identificar el impacto del texto sobre los conocimientos del lector.

Lingiifsticas y discursivas ~ Identificar la estructura y forma de es-  Contar con conocimientos frente al tipo de texto y estructura gramatical.

critura del texto. Identificar la forma de organizacién de los temas presentados en el texto,
teniendo en cuenta las diferencias entre un articulo de revision y uno de
investigacién.
Valorativas y afectivas Reconocer el valor del discurso, basado  Identificar cudles son las ideas principales expuestas en el texto.

en los argumentos planteados por el autor.  No juzgar la postura del autor.
Realizar una lectura de manera critica para asi discutir tanto lo positivo del
texto como los argumentos con los que no se estd de acuerdo con el autor.
Aprender a analizar lo favorable y desfavorable de las ideas expuestas.

Fuente: Serrano S, Madrid A. Competencias de lectura critica. Una propuesta para la reflexion y la practica. Accién Pedagégica. 2007;(16):58-68.

Autores: Marcelo Carrizosa Murcia y Martha Fa- ~ Volumen: 10

biola Rodriguez Namero: 1
Revista: Ciencia y Tecnologia para la Salud Vi- A continuacién, en la tabla 5, se presenta el ana-
sual y Ocular lisis del articulo.
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DISCUSION

Mediante la aplicacién de la lectura critica a un
articulo en ciencias de la visién, en conjunto con las
herramientas propuestas, se evidencié que dentro
de las fortalezas del estudio se pudo identificar con
claridad el tema de investigacién. Se observé que
el articulo llena un vacio de informacién, y tiene
un objetivo preciso y especifico. También expone
el enfoque del estudio, que es adecuado con el
problema de investigacién. De la metodologia se
destaca que explica de manera puntual el nimero
de veces que se recogié la informacién con cada
paciente; igualmente, muestra los criterios de in-
clusion y exclusion, y se expusieron con claridad
los procedimientos realizados a cada paciente. En
cuanto a los andlisis de resultados, cabe resaltar que
estos se dan en relacion con el objetivo del estudio.
Se expusieron los hallazgos de forma ordenada,
légica y entendible, y se pudo establecer que la
seleccion del procedimiento estadistico utilizado
fue adecuada. Frente a la discusion, se puede ob-
servar la diferencia entre los hallazgos y la postura
de los autores. Ademds de esto, el estilo de la dis-
cusién es argumentativo, cuenta con una buena
narrativa y es fcil de entender. Finalmente, en las
conclusiones se responde al objetivo propuesto.

Dentro de las debilidades se observé que la selec-
cién de la metodologia no fue la mas adecuada,
ya que al ser un ensayo clinico no aleatorizado
sesga los resultados. El hecho de constituir un
estudio piloto le resta fuerza a la interpretacién
de los resultados, y debido a esto no puede ser
representativo. El tipo de estudio ideal habria
sido un ensayo clinico, aleatorizado y cruzado,
ya que en este cada individuo recibe de manera
consecutiva todos los tratamientos en estudio (29).
Una de las ventajas de este tipo de estudio es que
se puede estimar con mayor precision el efecto
del tratamiento (30). Otra de las desventajas de la
metodologia fue la aplicacion de distintos firmacos
en simultdnea en un mismo paciente, ya que esto
pudo ocasionar sesgos en la investigacion. Respecto
ala discusion, la debilidad que se encontré fue la
repeticién de los resultados.

CONCLUSIONES

Se concluyé que la aplicacién de los conceptos de
lectura critica a un articulo cientifico en ciencias
de lavisién, acompanado del uso de las herramien-
tas digitales, ayud6 a mejorar el entendimiento y
la comprension del texto.

La lectura critica brinda la capacidad de aplicar
lo entendido al desarrollo profesional, teniendo
en cuenta la validez y relevancia del tema.

La lectura critica es un método eficaz de aprendi-
zaje que se convierte en una herramienta basica
para el desarrollo del profesional de la salud. Le
permite al profesional valorar criticamente do-
cumentos cientificos, brindando asi una rdpida
comprension del tema y garantizdndole a quien
la usa la habilidad de discernir la aplicabilidad
de la informacién a su drea de estudio.
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