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RESUMEN

Palabras clave

Este informe tiene por objetivo exponer el trabajo realizado sobre el disefio, la publicacion y el impacto de
las actualizaciones para intervenciones en COVID-19 basadas en la evidencia, para brindar sintesis de evi-
dencia actualizadas a partir de revisiones sistematicas vivas sobre intervenciones terapéuticas para dar
soporte en la toma de decisiones. Para ello, se generd un grupo especifico de trabajo en el ambito de la
Comision Nacional de Evaluacion de Tecnologias de Salud (CONETEC) en el Ministerio de Salud de Argentina
en colaboracion con la Organizacion Panamericana de la Salud (OPS). Se disefid una metodologia para ela-
borar y publicar documentos de evaluacion orientados a dar apoyo en la toma de decisiones. Estos informes
de actualizacion se respaldaron en la exploraciéon de tres dominios: los efectos en la salud, la factibilidad
de la implementacion y las recomendaciones basadas en evidencia. Las conclusiones se adaptaron en un
esquema semaforizado segun el balance entre los beneficios y los aspectos negativos para los distintos esce-
narios clinicos, a fin de mejorar su interpretacion y aplicacion. Durante el afio 2021 se publicaron 16 informes
de sintesis de evidencia (13 originales y 3 actualizaciones completas) que recibieron un destacado numero
consultas desde la pagina web de CONETEC y la Base Regional de Informes de Evaluacion de Tecnologfas
en Salud de las Américas (BRISA). Asi se hizo visible la necesidad de disponer de resimenes de evidencia
robustos, actualizados y confiables con adaptacion al contexto de aplicacion en el sistema sanitario del pafs.
El desafio se presenta, ademas, en la actualizacion constante de la informacion, la diseminacion apropiada y
el sostenimiento en la rigurosidad en el desarrollo de los informes.

Practica clinica basada en la evidencia; revisiones sistematicas como asunto; COVID-19; evaluacion de la
tecnologia biomédica; Argentina.

La enfermedad por el coronavirus 2019 (COVID-19, por su ~ Mundial de la Salud (OMS) declaré la pandemia de COVID-19.
sigla en inglés) es una patologia respiratoria de los seres huma-  Desde ese momento, y hasta el 12 de enero del 2021, en
nos causada por la infeccién por un virus nuevo, el coronavirus ~ Argentina se habian notificado mas de 6 500 000 de casos con-
de tipo 2 del sindrome respiratorio agudo (SARS-CoV-2, por  firmados y 117 000 muertes (1, 2). Para dar respuesta a esta
su sigla en inglés). El 11 de marzo del 2020, la Organizacion  situacién critica se desencadend una bisqueda sin precedentes
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en la historia de la ciencia moderna de intervenciones para
prevenir y tratar las complicaciones de esta enfermedad. Esta
tarea incluy¢ el desarrollo de vacunas nuevas o anticuerpos
monoclonales especificos, asi como la resignificacion de inter-
venciones conocidas y utilizadas para otras enfermedades
o condiciones (3). La Comisiéon Nacional de Evaluaciéon de
Tecnologias en Salud (CONETEC) fue creada por Resolucion
Ministerial N° 623/2018 y funciona bajo la supervisiéon de la
Subsecretaria de Medicamentos e Informacién Estratégica del
Ministerio de Salud de la Nacién de Argentina. En ella se reali-
zan evaluaciones y se emiten recomendaciones no vinculantes
a la autoridad sanitaria sobre la incorporacion, la forma de uso,
el financiamiento y las politicas de cobertura de las tecnologias
sanitarias. Estd integrada por representantes de financiadores
de distintos subsistemas y regiones, asociaciones de pacientes,
agencias nacionales y la defensoria del pueblo de Argentina (4).
Su misién es elaborar recomendaciones para el uso racional de
tecnologias sanitarias con base en la mejor evidencia disponible
y en el marco de excelencia en los procesos de atencién, con
propuestas de acceso basadas en la equidad y la sustentabili-
dad econémica del sistema de salud. Ante la coyuntura de las
nuevas tecnologias sanitarias propuestas en el contexto de la
pandemia de COVID-19, se formé un grupo de trabajo especi-
fico en este tema integrado por miembros de la CONETEC en el
Ministerio de Salud y con apoyo de la Organizacién Panameri-
cana de la Salud (OPS). El objetivo fue disefiar una metodologia
apropiada para elaborar recomendaciones basadas en la mejor
evidencia disponible, contemplando dimensiones criticas para
la toma de decisiones sanitarias sobre intervenciones para
COVID-19 en nuestro pais. Este informe especial pretende
exponer el trabajo realizado sobre el disefio, la publicacién y el
impacto de dichas actualizaciones basadas en evidencia, cuyo
objetivo es brindar sintesis de evidencia actualizadas sobre
intervenciones terapéuticas para dar soporte en la toma de
decisiones. Estas sintesis de evidencia actualizadas permitieron
brindar una herramienta para la toma de decisiones en salud
desde la perspectiva del sistema de salud y, a pesar de no tener
caracter vinculante en las decisiones, pretenden ser un sustrato
actualizado para el desarrollo de recomendaciones basadas en
la mejor evidencia disponible.

MATERIALES Y METODOS

A partir de marzo del 2021, y con la llegada de la segunda
ola de COVID-19 al pais, se conformé un grupo especifico con
autoridades del Ministerio de Salud de la Nacién y el aporte
de técnicos de la OPS a nivel y en la sede regional en Wash-
ington, con apoyo cientifico y financiero para el desarrollo y la
sostenibilidad del proyecto. Desde CONETEC se postularon
los medicamentos a evaluar en funcién de la relevancia para
nuestro pais y un escaneo de horizonte sobre las investigacio-
nes en generaciéon continua, con una perspectiva aplicable a
todo el sistema de salud y bajo la premisa de considerar evi-
dencia seleccionada con base en una calidad metodolégica
adecuada. Durante el primer mes de trabajo se definieron,
mediante reuniones virtuales de puesta en comtn y consenso,
la metodologia de selecciéon de mejor evidencia disponible,
la consideracién de recomendaciones de alta calidad y una
discusién sobre el posible impacto de la aplicacién de la tec-
nologia en nuestro contexto. El documento establece una serie
de parametros para definir una sintesis de evidencia que sea
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atil para la toma de decisiones en el contexto de la pandemia
de COVID-19. Sin embargo, la base que se define en él y que
puede utilizarse como marco para el desarrollo de sintesis de
evidencia es el establecido por el informe de la Comisién de
Evidencia de la Universidad MacMaster (5). Se decidi6 traducir
estos resultados a una matriz de fécil interpretacién para los
usuarios, con base en un sistema de colores, para el analisis de 3
dominios principales a evaluar: efectos en la salud, implemen-
tacion y recomendaciones.

Efectos en la salud

Con base en la velocidad de aparicion y la modificacion
de la informacién relacionada a la pandemia, se desarroll6
un protocolo sustentado en otros proyectos que resumian
la evidencia cientifica a medida que esta se hacia disponible
(revisiones sistematicas “vivas”). Con este fin se utiliz6 la pla-
taforma L-ove de Epistemonikos y se seleccionaron aquellas
con calidad metodolégica apropiada evaluada a través de la
herramienta AMSTAR-2 y que llevaran un proceso de actuali-
zacion frecuente (6). De cada una de las revisiones sistematicas
identificadas se tomaron los efectos de la intervencién sobre los
desenlaces priorizados como importantes o criticos, asi como la
certeza en dichos efectos. Para la priorizacion de los desenlaces,
se adoptd una perspectiva desde el paciente y se consideraron
sus potenciales preferencias. La seleccién se realizé por con-
senso de los miembros del grupo de trabajo con base en los
resultados de multiples ejercicios de priorizacién publicados y
utilizados en el desarrollo de distintas guias de practica clinica
(7-10). Este tipo de priorizacién llevado a cabo por los grupos
desarrolladores de las directrices elegidas se baso en seleccio-
nar y calificar la importancia de los resultados. Los miembros
de estos grupos multidisciplinarios priorizaron los resultados
desde la perspectiva de pacientes con enfermedades no gra-
ves y enfermedades graves y criticas. Esto se realiza a través
de una votacién y consenso, con base en las perspectivas antes
descriptas. Los desenlaces incluidos fueron los calificados como
criticos e importantes desde estas perspectivas: “mortalidad”,
“ingreso en asistencia ventilatoria mecanica”, “tiempo hasta
resolucién de sintomas”, “tiempo de hospitalizacién”, y “even-
tos adversos graves”. Ademas, se extrajeron datos relacionados
con efectos de subgrupo potencialmente relevantes para la
toma de decisién, con especial énfasis en el tiempo de evolucion
y la gravedad de la enfermedad. Para elaborar las conclusiones
sobre el efecto de las intervenciones evaluadas sobre los desen-
laces priorizados, se utilizaron recomendaciones desarrolladas
y publicadas especificamente a tal fin y las herramientas brin-
dadas por la metodologia GRADE en los documentos incluidos
(11).

Implementacion

Este dominio se refiere a la implementacion contemplada
en dos subdominios: la existencia de barreras y facilitadores
para la aplicacién de la tecnologia evaluada en el contexto de
Argentina (relacionadas con las particularidades de un sistema
de salud con alta fragmentacién, dificultades logisticas y dife-
rentes grados de accesibilidad) méas una comparativa general
de costos directos entre la intervencién en evaluacién y una
intervencion accesible y de beneficios comprobados para la
COVID-19, como el tratamiento con dexametasona.
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Recomendaciones

Para la identificacién de recomendaciones sustentadas en evi-
dencia y actualizadas, se utiliz6 la plataforma COVID recmap®,
que permitié seleccionar guias provenientes de todo el mundo
que tuvieran dictamen sobre la intervencién en evaluacién y
que ofrecieran un rigor metodolégico apropiado segtin la herra-
mienta AGREE II (>70%) para incorporar sus recomendaciones
al informe (12).

Conclusiones

Las definiciones relacionadas con cada uno de los dominios
analizados y las conclusiones generales se construyeron con
base en el esquema que se describe a continuacién (cuadro 1).

En relacién con la periodicidad de los informes, se acordd
una revisiéon permanente sobre alertas de nueva evidencia rele-
vante mediante escaneo del horizonte. Con el fin de preparar
el proceso participativo en la definiciéon de areas de prioridad
estratégica, nos centramos en el “escaneo de horizonte”, que
se basa en la biisqueda e investigacion de sefiales de cambio
en el presente, junto a una reflexion robusta sobre sus posibles
impactos futuros, y se estableci6é una periodicidad de publica-
ciéon de documentos nuevos cada 10 dias. La actualizaciéon de
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los informes se realiz6 en forma trimestral o en forma comple-
mentaria cuando hubiera informacién considerada relevante
para modificar las estimaciones de efecto.

RESULTADOS

Durante el afio 2021 se publicaron 16 informes de tipo sin-
tesis de evidencia (13 informes originales y 3 actualizaciones
completas de informes). Estos informes incluyeron 13 inter-
venciones diferentes y se encuentran publicados en la pagina
web de CONETEC (13) y en la Base Regional de Informes de
Evaluacién de Tecnologias en Salud de las Américas (BRISA)
de la Red de Evaluacién de Tecnologias en Salud de las Améri-
cas (RedETSA) (14). Durante la elaboracion de los informes, las
sintesis de evidencia mostraron un balance de efectos (benefi-
cios y aspectos negativos) y distintos escenarios clinicos, que
incluian personas no infectadas (individuos expuestos al SAR-
S-CoV-2) y pacientes con la enfermedad (COVID-19). En este
altimo escenario se incluyeron pacientes con enfermedad leve
o de diagnéstico reciente y pacientes con enfermedad mode-
rada, grave o critica. En personas no infectadas (expuestas a
la infeccién), ninguna de las intervenciones mostré un balance
de efectos que favorezca su uso. En pacientes con COVID-19
leve o de reciente comienzo, solo 3 mostraron un balance de

CUADRO 1. Resumen de los dominios de los informes de actualizacion basados en evidencia de intervenciones para el trata-

miento de COVID-19

Dominio Balance de efectos

Efectos en la salud
(se considera la magnitud
de los efectos sobre

El balance entre los efectos positivos y
negativos probablemente favorece a la
intervencion

Los efectos positivos y negativos
probablemente estan balanceados

El balance entre los efectos positivos y negativos
probablemente NO favorece a la intervencion

desenlaces criticos y la

- El balance entre los efectos positivos
certeza en dichos efectos)

y negativos podria favorecer a la
intervencion

balanceados

Los efectos positivos y negativos podrian estar

El balance entre los efectos positivos y negativos
podria NO favorecer a la intervencion

El balance entre los efectos positivos y negativos de la tecnologia es incierto porque la certeza en la evidencia es muy baja o porque no hay

informacion

La intervencion se encuentra
ampliamente disponible, es facil de
implementar y el costo comparativo es
bajo (definido como un costo menor
0 igual al de cinco tratamientos con

Implementacion (barreras y
costos)

Existen complicaciones para adquirir o
implementar la intervencion y/o el costo
comparativo es moderado (definido como
un costo mayor al de cinco tratamientos
con dexametasona en dosis de 6 mg por dia

Existen complicaciones mayores para adquirir

o implementar la intervencion y/o el costo
comparativo es grande (definido como un costo
mayor al de diez tratamientos con dexametasona
en dosis de 6 mg por dia por diez dias).

dexametasona en dosis de 6 mg por dia por diez dias, pero menor o igual al de diez

por diez dias)

tratamientos con dexametasona en dosis de 6

mg por dia por diez dias).

Las recomendaciones identificadas
favorecen fuertemente la
implementacion de la tecnologia
Las recomendaciones identificadas
favorecen la implementacion de la
tecnologia en forma condicional

Recomendaciones

Las recomendaciones identificadas no tienen
una direccion clara

Las recomendaciones identificadas NO favorecen
fuertemente la implementacion de la tecnologia

Las recomendaciones identificadas NO favorecen
la implementacion de la tecnologia en forma
condicional

No se identificaron recomendaciones que cumplan con los criterios de inclusion del informe.

Conclusiones El uso de la tecnologia probablemente

Los beneficios y consecuencias negativas

El uso de la tecnologia probablemente resulte en

generales resulte en mayores beneficios que resultantes del uso de la tecnologia mayores consecuencias negativas que beneficios:
consecuencias negativas: probablemente se encuentren balanceados, ¢ Balance desfavorable entre los efectos
* Balance favorable entre los efectos 0 existe incertidumbre importante sobre las positivos y negativos en la salud
positivos y negativos en la salud mas consecuencias de usar la tecnologia: ¢ Balance incierto en los efectos en salud

la ausencia de barreras importantes e
para la implementacion

Balance favorable entre los efectos positivos ¢
y negativos en la salud mds barreras
importantes para la implementacion

* Balance equilibrado en los efectos en salud
méas ausencia de barreras importantes para

Balance equilibrado en los efectos en

salud mas barreras importantes para la
implementacion

Balance favorable en los efectos en salud mas
barreras importantes para la implementacion

la implementacion

Fuente: Comision Nacional de Evaluacién de Tecnologias en Salud. Actualizaciones basadas en evidencia COVID-19 (Gltima actualizacion: 2 de julio del 2022). Ciudad Auténoma de Buenos Aires: Ministerio de Salud; 2022. Disponible en:

https://www.argentina.gob.ar/salud/conetec/actualizaciones
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FIGURA 1.Visualizaciones y descargas totales de los informes para intervenciones terapéuticas en COVID-19

500

“ 450

2

<

S

° 400

17}

©

= 350

)

]

3 300

I}

2

k=) 250

=}

<

N

= 200

>

2

>

® 150

h=]

o

) 100

£

2

50
0 Remdesivir Suero equino Esteroides Ivermectina Budesonide Tocilizumab Colchicina Tromboprofilax Azitromicina ARAI Plasma de Ibuprofeno REGEN-COV
hiperinmune sistémicos s convalecientes  inhalado

mOPS y BRISA 27 36 82 35 36 15 428 15 162 13 " 1
wPagina web de la CONETEC 75 25 9 93 57 70 38 59 60 37 70 169 63
= Total 102 61 91 128 93 85 466 74 222 50 81 169 64

Fuente: elaboracion propia a partir de los resultados publicados.
OPS, Organizacién Panamericana de la Salud; BRISA, Base Regional de Informes de Evaluacion de Tecnologias en Salud de las Américas; CONETEC, Comision Nacional de Evaluacion de Tecnologias en Salud;

ARA II: antagonistas de los receptores de la angiotensina; REGEN-COV, casirivimab e imdevimab.

CUADRO 2. Presentacion de los informes de actualizaciones basadas en evidencia publicados durante el afno 2021

Individuos expuestos

al SARS-CoV-2 Pacientes con COVID-19

Fecha de la Gltima

Tecnologia evaluada Escenario clinico

actualizacion P————————————————————
Personas no Pacientes leves o de Pacientes moderados,
infectadas reciente diagnéstico? graves o criticos

1 Remdesivir 16/04/2021

2 Suero equino hiperinmune 21/04/2021

3 Esteroides sistémicos 13/05/2021

4 Ivermectina 13/05/2021

5 Budesonide inhalado 13/05/2021 ]
6 Tocilizumab 10/08/2021 ]
7 Colchicina 03/06/2021 ]
8.a Tromboprofilaxis farmacoldgica® 15/06/2021

8.b Anticoagulantes en dosis completa o intermedia® 15/06/2021

9 Azitromicina 25/06/2021

10 Bloqueantes de receptores ARA II° 08/07/2021

1 Plasma de convaleciente 20/07/2021

12 Ibuprofeno inhalado 26/07/2021

13 Casirivimab e Imdevimab 12/10/2021

Referencias:
El balance entre beneficios y aspectos negativos considerados favorece el uso de la tecnologia.
El balance entre beneficios y aspectos negativos considerados esta equilibrado.
El balance entre beneficios y aspectos negativos considerados no favorece el uso de la tecnologia.
La tecnologia no fue evaluada en esta poblacion o no es aceptable su implementacién en este escenario.
2Incluidos los pacientes vacunados con riesgo de respuesta inmunitaria inapropiada (p. ej., pacientes inmunocomprometidos).
b No incluye el escenario de pacientes previamente tratados.
SARS-CoV-2, coronavirus de tipo 2 del sindrome respiratorio agudo (por su sigla en inglés); COVID-19: enfermedad por el coronavirus del 2019 (por su sigla en inglés); ARA II: antagonistas de los receptores de la angiotensina.

Fuente: Comision Nacional de Evaluacién de Tecnologias en Salud. Actualizaciones basadas en evidencia COVID-19 (Gltima actualizacion: 2 de julio del 2022). Ciudad Auténoma de Buenos Aires: Ministerio de Salud; 2022. Disponible en:
https://www.argentina.gob.ar/salud/conetec/actualizaciones
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efectos equilibrado entre aspectos positivos y negativos: casi-
rivimab/imdevimab, budesonide inhalado y colchicina. Por su
parte, en pacientes con COVID-19 moderada, grave o critica,
solo 2 intervenciones mostraron un balance favorable de efectos
(esteroides sistémicos y tromboprofilaxis farmacoldgica) y otras
2 mostraron un balance equilibrado, como fue el caso de toci-
lizumab y de casirivimab/imdevimab. En el cuadro se muestra
el tablero con colores de tipo “semaforo” existente en la pagina
web de CONETEC con el resumen de informes publicados
hasta su tltima actualizacion. (13)

Para medir el posible impacto de los informes, el 9 de diciem-
bre del 2021 se pidi6 a la Secretaria de Innovacién Publica el
acceso a los datos sobre las descargas totales de los documen-
tos en web de CONETEC vy las visualizaciones totales de estos
en la web de BRISA (14). En la figura 1 se muestra la cantidad
de visualizaciones y descargas totales por informe (iniciales y
actualizaciones de informes). Entre los documentos con mas
visualizaciones y descargas totales se encuentran las actuali-
zaciones de colchicina, azitromicina e ibuprofeno inhalado.
En lo que respecta a las descargas totales en la pagina web de
CONETEC, los documentos fueron consultados por todas las
provincias de la Argentina, como asi también desde distintos
paises del continente americano (Bolivia, Cuba, Estados Uni-
dos de América, Guatemala, México, Panama, Perti y Venezuela
[Republica Bolivariana de]).

Se dio difusién periédica a cada informe nuevo publicado
a través principalmente de dos redes sociales (Twitter® y
LinkedIn®) con enlace tanto al repositorio general de los infor-
mes como al informe individual.

DISCUSION

La pandemia de COVID-19 ha expuesto a la comunidad
cientifica a situaciones extremas de agilidad y rigurosidad en
relaciéon con la busqueda de intervenciones seguras y eficaces.
Elinmenso caudal de informacién generado a una enorme velo-
cidad (15) ocasion6 una situacién descrita como infodemia (16),
en la que aquellos encargados de tomar decisiones se vieron
desafiados o superados para abarcar por completo la informa-
cién disponible generada. De esta forma, la enorme cantidad y
diversidad de evidencia cientifica y recomendaciones publica-
das a nivel mundial para el abordaje de COVID-19 implicé un
reto adicional evaluacién, con un tamizaje de expectativas y
realidades sobre las alternativas ttiles para la poblacién. Desde
la CONETEC se planificaron y desarrollaron actualizaciones
informadas por evidencia de alta calidad metodoldgica, con un
procedimiento explicito y transparente de elaboracién, con la
recopilacién de la informacién “viva” presente en revisiones
sistematicas y guias de préctica clinica, con un énfasis especial
en el escenario regional. Las visualizaciones y descargas rea-
lizadas a través de los repositorios regionales de documentos
informados por evidencia muestran cémo estos informes han
tenido una gran repercusién e impacto en las decisiones en
salud para la Region. Un claro reflejo de ello es como distintas
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organizaciones y sectores del subsistema de salud utilizaron
estos informes como sustrato para la toma de decisiones en
salud (16,17). Quienes toman decisiones en el ambito de la salud
han debido trabajar en un escenario donde algunas de las inter-
venciones en cuestion habian sido promocionadas por distintos
sectores de la sociedad como exitosas (18-21), aunque ante un
analisis riguroso, el perfil de beneficios y efectos adversos
resultaron desfavorables y se terminé por desaconsejar su uso.
Los organismos locales y regionales pueden adoptar y adaptar
este tipo de informes, basados en la mejor evidencia disponi-
ble, con implicancias relacionadas con barreras y limitaciones
propias de la Regiéon organismos locales y regionales para
desarrollar directrices basadas en evidencia (22-23). Desde la
CONETEC, con el apoyo de las autoridades del Ministerio de
Salud de la Nacién de Argentina y el soporte de cooperacion
técnica y financiera por parte de la OPS, se contintia con las
mejoras en el impacto comunicacional y la optimizacién de la
pagina web donde se alojan los informes de actualizacion basa-
das en evidencia. Se logra asi la actualizacién constante de la
informacién, con diseminacion apropiada de la misma y pre-
servando la rigurosidad en su desarrollo, como herramienta
confiable para la toma de decisiones en salud. La fortaleza de
este trabajo se basé en la posibilidad de aprovechar el recurso
y la evidencia de alta calidad metodolégica disponible y com-
plementarla con un marco de desarrollo original, para obtener
un producto nuevo con potencial para aquellas personas que
toman decisiones en los diferentes niveles y equipos de salud.
Las debilidades del proceso tienen relacién con la gran dificul-
tad para brindar un producto que sea mas facil de adaptar por
otros paises de la Regién con grandes diferencias en sus siste-
mas de salud, en el acceso a la salud y con diferentes niveles
de inequidad. Ademas, la falta de estdndares de cuidado con
eficacia probada dificult6 la posibilidad de contar con un com-
parador valido en el caso de las personas con enfermedad no
grave cuando las vacunas no habian sido difundidas atn (24-
27). En un contexto cambiante, con gran presién de la opiniéon
publica, infodemia y gran dificultad en la toma de decisiones,
realizar la sintesis con una metodologia rigurosa y con una
visién estratégica en relacién con la priorizaciéon permitié
enfrentar el desafio que implicaba lo anteriormente descrito y
sostener la producciéon periddica de informes que resultaran de
utilidad para la dificil tarea de gestionar recursos y decisiones,
tanto desde la perspectiva del paciente como del sistema de
salud.

Contribucion de los autores. Los autores han contribuido
de manera similar con la escritura y la revisién del presente
manuscrito y aprueban la version final del presente documento.
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Declaracion. Las opiniones expresadas en este manuscrito son

responsabilidad del autor y no reflejan necesariamente los crite-
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Evidence synthesis for COVID-19 interventions: update reports from
Argentina's National Commission for Health Technology Assessment

ABSTRACT This report presents the work done on the design, publication, and impact of updates on evidence-based
COVID-19 interventions, in order to support decision-making with updated evidence syntheses based on living
systematic reviews of therapeutic interventions. To this end, a specific working group was created within the
National Commission for Health Technology Assessment (CONETEC) of the Ministry of Health of Argentina, in
collaboration with the Pan American Health Organization (PAHO). A methodology was designed to develop
and publish assessment documents aimed at supporting decision-making. These update reports were based
on the exploration of three areas: health effects, feasibility of implementation, and evidence-based recom-
mendations. A color-coded system was used to present the conclusions according to the balance between
their positive and negative effects in different clinical scenarios, in order to improve their interpretation and
implementation. In 2021, 16 evidence synthesis reports were published (13 original reports and three full
updates). These were downloaded many times from the CONETEC website and the Regional Database of
Health Technology Assessment Reports of the Americas (BRISA), highlighting the need for robust, up-to-date,
reliable evidence summaries adapted for implementation in the country's health system. Other challenges
include constant updating of information, appropriate dissemination, and sustained rigorous preparation of the
reports.

Keywords Evidence-based practice; systematic reviews as topic; COVID-19; technology assessment, biomedical;
Argentina.

Sintese de evidéncias para intervencoes em COVID-19: relatérios de
atualizacao da Comissao Nacional de Avaliacao de Tecnhologias em Saude da
Argentina

RESUMO Este relatdrio tem como objetivo apresentar o trabalho realizado sobre o delineamento, publicac&o e impacto
das atualizacGes para intervencdes em COVID-19 baseadas em evidéncias, que visam fornecer sinteses de
evidéncias atualizadas provenientes de revisdes sistematicas vivas sobre intervencdes terapéuticas para
apoiar a tomada de decisdes. Para isso, foi criado um grupo de trabalho especifico no &mbito da Comis-
sao Nacional de Avaliagdo de Tecnologias de Saude (CONETEC, na sigla em espanhol), do Ministério da
Saude da Argentina, em parceria com a Organizacao Pan-Americana da Saude (OPAS). Foi desenhada uma
metodologia para a elaboracéo e publicacdo de documentos de avaliacdo destinados a apoiar a tomada de
decistes. Esses relatérios de atualizagdo se basearam na exploracdo de trés dominios: efeitos na saude,
viabilidade da implementac&o e recomendacdes baseadas em evidéncias. As conclusdes foram adaptadas
a uma escala semaférica de acordo com o equilibrio entre os beneficios e os aspectos negativos para os dife-
rentes cenarios clinicos, de forma a melhorar a sua interpretacéo e aplicacao. Durante o ano de 2021, foram
publicados 16 relatérios de sintese de evidéncias (13 originais e 3 atualizacbes completas), que receberam
um numero significativo de consultas no site da CONETEC e da Base Regional de Informes de Avaliagdo de
Tecnologias em Saude das Américas (BRISA). Assim, tornou-se visivel a necessidade de contar com resumos
de evidéncias robustos, atualizados e confidveis adaptados ao contexto de aplicac&o no sistema de salude
do pais. A atualizacdo constante das informagdes, sua divulgacdo adequada e a manutengdo do rigor na
elaboracédo dos relatérios também apresentam desafios.

Palabras-chave Pratica clinica baseada em evidéncias; revisdes sistematicas como assunto; COVID-19; avaliacdo da tecno-
logia biomédica; Argentina.

Rev Panam Salud Publica 47,2023 | www.paho.org/journal | https://doi.org/10.26633/RPSP.2023.28 7


http://www.paho.org/journal
https://doi.org/10.26633/RPSP.2023.28

