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Resumen

La integracién del analisis de sexo/género en las
revisiones sistemdticas es fundamental para
comprender la influencia del sexo y el género en los
resultados de salud. Aunque histéricamente
subestimadas, en la investigacién clinica estas
variables resultan vitales para consolidar evidencia
en salud, evaluaciones tecnoldgicas y politicas
publicas. Este estudio tiene como objetivo explorar
en profundidad la importancia y los desafios de
incorporar el analisis de sexo/género en las
revisiones sistematicas, con énfasis en los beneficios
que aporta y en recomendaciones para
investigaciones futuras. El andlisis de sexo/género
permite detectar diferencias sutiles en los efectos
terapéuticos, de manera que enriquece la practica
clinica y favorece el disefio de terapias
personalizadas, sin embargo, su incorporacién
adecuada enfrenta desafios, tales como la confusién
entre “sexo” y “género” y la falta de datos
contextualizados. A pesar de estos obstaculos, es
esencial adoptarlo estandarizarlo, con vistas a
garantizar evaluaciones precisas y resultados
confiables, asi como promover una medicina mas
equitativa y orientada al paciente.Palabras claves:
Andlisis de sexo/género; revisiones sistematicas;
eqluiéjad en salud; evidencias en salud; politicas de
salud.

Palabras clave: analisis de género en salud,
revisiones sistematicas como asunto, equidad en
salud, politicas de salud publica

Abstract

Integrating sex/gender analysis in systematic
reviews is essential to understand the influence of
sex and gender on health outcomes. Although
historically underestimated, these variables are vital
in clinical research to consolidate evidence in health,
technological assessments and public policies. This
study aims to explore in depth the importance and
challenges of incorporating sex/gender analysis in
systematic reviews, with emphasis on the benefits it
brings and recommendations for future research.
Sex/gender analysis allows for the detection of
subtle differences in therapeutic effects, thereby
enriching clinical practice and promoting the design
of personalized therapies. However, its proper
incorporation faces challenges, such as confusion
between “sex” and “gender” and the lack of
contextualized data. Despite these obstacles, it is
essential to adopt and standardize it, in order to
guarantee accurate assessments and reliable results,
as well as to promote more equitable and
patient-oriented medicine.
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INTRODUCCION

La investigacién en el ambito de la salud y la
medicina ha experimentado un cambio
significativo en las Ultimas décadas, y en este
proceso, se ha reconocido cada vez mas la
importancia de considerar el sexo y el género
como factores criticos que influyen en los
resultados de salud." * A medida que nos
adentramos en una mayor comprension de la
variedad y complejidad de la salud humana, se
hace cada vez mas evidente que no podemos
abordar de manera eficaz los temas médicos y
de salud sin tener en cuenta cdmo el sexo y el
género afectan a todos los aspectos de la
atencion médica y la investigacion clinica.®

El andlisis de sexo/género (ASG)® ¢ 7 se ha
convertido en una herramienta esencial para
abordar la necesidad de una atencién y una
investigacién mas equitativas y completas. No se
limita a reconocer las diferencias bioldgicas entre
hombres y mujeres, sino que también analiza
cémo los roles, comportamientos y atributos
culturalmente asociados con el género pueden
afectar los resultados de salud.® ¢ 7 89 Esta
distinciéon fundamental entre sexo y género
permite comprender mejor la variabilidad en las
respuestas a tratamientos médicos y terapias, asi
como identificar las disparidades de salud que
afectan a diferentes grupos de poblacién.® 71011

A pesar de la creciente conciencia de la
importancia del ASG, su integracién adecuada en
las revisiones sistematicas (RS) sigue siendo un
desafio en la investigacién clinica actual.** ¥
Este estudio tiene como objetivo explorar en
profundidad la importancia y los desafios de
incorporar el ASG en las RS; se destacan los
beneficios que aporta y se ofrecen
recomendaciones para investigaciones futuras. A
medida que avanza este andlisis critico, sera
evidente que el ASG es esencial para garantizar
la calidad y la equidad en la atencién médicay la
formulacién de politicas de salud; y que su
adopcioén efectiva es fundamental para abordar
las complejas dimensiones de la salud en una
sociedad diversa y en constante evolucién.

DESARROLLO

La importancia del uso del ASG en las RS

La incorporacion del ASG en las RS es un
componente esencial para comprender la
influencia del sexo y el género en los resultados
de salud.®> &% 15 E| ASG1® proporciona un marco

sélido para analizar cémo el sexo (las diferencias
biolégicas entre hombres y mujeres), como el
género (los roles y comportamientos asociados
culturalmente) afectan a la salud de una
poblacién.®!” A pesar de que histéricamente
estos aspectos han sido subestimados,*” su
inclusién en las RS se ha vuelto crucial para
consolidar la evidencia en salud, evaluar
tecnologias médicas y desarrollar politicas
publicas” ¥

La omisién del ASG en las RS cuestiona la
pertinencia de estudios.” De hecho, datos y
analisis relativos al sexo y género suelen estar
ausentes en revisiones. @ Las directrices
actuales instan a los investigadores a detallar
tanto lo que se conoce como lo que no, sobre la
efectividad de las intervenciones.® La
incorporacién adecuada del ASG en las RS no
solo mejora la solidez de los analisis, al
identificar diferencias entre subgrupos relevantes,
sino que, ademds, contribuye a una toma de
decisiones clinicas mas precisa y a politicas de
salud mas fundamentadas.®®

Por otra parte, diversas politicas respaldan la
inclusién del ASG en investigaciones y reportes
de salud, y reconocen su importancia en los
resultados sanitarios.® 9 En Ultima instancia, el
ASG demuestra evidencia sobre coémo el sexo y
el género afectan los resultados de salud,
identifica variaciones en los efectos terapéuticos
y enriquece la informacién disponible para la
practica clinica, el disefio de terapias
personalizadas y la toma de decisiones en Salud
Publica.®™ 2 1319 Esta metodologia es esencial
para promover una medicina mas equitativa y
orientada al paciente, teniendo en cuenta la
diversidad de la poblacién en términos de sexo y
género,4 1

El impacto del ASG en las RS

A pesar de ser un concepto emergente, omitir el
ASG en RS puede llevar a valoraciones erradas
de las relaciones riesgo-beneficio.® Un anélisis
reciente sobre su papel en revisiones Cochrane
resalta la necesidad de alinear las metodologias
de las RS con ASG.™ El estudio también enfatiza
la necesidad de directrices claras para incorporar
analisis de sexo/género en estas revisiones." 2 El
estudio analizé las RS Cochrane sobre sepsis,
centrandose en el ASG y en la consideracion de
los aspectos de PROGRESS-Plus.?* 2! Para ello, se
recurrié a la herramienta Sex and Gender
Appraisal Tool for Systematic Reviews-2
(SGAT-SR-2), especializada en la evaluacion de

Medisur

enero 2025 | Volumen 23 | Numero 0


https://medisur.sld.cu/index.php/medisur

Descargado el: 12-03-2026

ISSN 1727-897X

género y sexo en RS; y al indice de proporcién de
participacién a prevalencia (PPR) para robustecer
el disefio y analisis de las revisiones.*® Se
evidencié que las revisiones de Cochrane sobre
sepsis rara vez integran el ASG o toman en
cuenta los elementos de PROGRESS-Plus.®

Este hallazgo resalta la importancia de incorporar
los determinantes sociales de la salud en
investigaciones clinicas, y de reflexionar sobre a
qué poblaciones afecta la evidencia y qué dudas
subsisten.®® PROGRESS-Plus es un acrénimo que
identifica factores sociales con potencial
influencia en la salud, los cuales a menudo son

omitidos en investigaciones. "PROGRESS"
engloba lugar de residencia,
raza/etnia/cultura/idioma, ocupacién,
género/sexo, religiéon, educacién, estado

socioecondmico y redes sociales. “Plus” se
refiere a caracteristicas personales relacionadas
con discriminacion, aspectos ambientales y la
interaccién de varios factores.

La importancia de las RS radica en su capacidad
de establecer estandares para investigaciones
primarias."*® 22 Estudios adicionales han analizado
la relevancia de SGA en diversas dareas de
investigaciéon.® Dado que las RS respaldan
ampliamente la practica y las politicas clinicas
basadas en evidencia, integrar ASG puede
realzar la calidad de las revisiones, y con ello
identificar diferencias en los efectos terapéuticos."®??

Desafios al incorporar ASG en RS

La incorporacién efectiva del ASG en
investigaciones resulta crucial para obtener
analisis precisos y resultados confiables, #-sin
embargo, se destaca la alarmante cantidad de
estudios que no aplican adecuadamente el ASG."?
La omision del ASG en investigaciones y RS no es
un hecho aislado.”? Esto se ve frecuentemente
exacerbado por la falta de atencién hacia
estructuras de poder dominantes, la
interseccionalidad y las tradiciones culturales
arraigadas.®

Es esencial reconocer que el género no opera en
un vacio; estd entrelazado con otras categorias
sociales como la raza, la clase y la etnia. Estas
intersecciones pueden influir en cdmo las
personas experimentan la salud y el bienestar.
Ademas, las tradiciones culturales pueden influir
en el modo en que diferentes comunidades
perciben y experimentan el género y la salud.
Pasar por alto estas complejidades puede llevar a
conclusiones simplistas o errdéneas en

investigaciones, lo que subraya la importancia de
adoptar un enfoque mas inclusivo y comprensivo.
Una dificultad notable es la persistente confusién
entre “sexo0” y “género”, lo que puede llevar a
interpretaciones erréneas y comprometer la
calidad de los andlisis.?”"Ademas, la ausencia de
datos contextualizados y la falta de hipétesis y
mecanismos claros al presentar datos basados
en sexo 0 género restringen una interpretacién y
analisis adecuados.??

Ante estos desafios, se propone una serie de
estrategias esenciales:*¥

- Priorizar la estandarizacién de
terminologia y conceptos relacionados
con el ASG desde las primeras fases de
la investigacién.

- Establecer sesiones de trabajo en
equipo, mejorar los canales de
comunicacién y mantener encuentros
regulares para reforzar |la
implementaciéon del ASG.

- Impulsar programas de formacién y
actualizacién continua sobre ASG,
garantizando asi su correcta integracion
en revisiones sistematicas y otros
estudios.

Recomendaciones para el avance de la
investigacion sobre la incorporaciéon del
ASG en RS

Las investigaciones que aspiran a incorporar los
criterios del ASG en RS deben examinar de
manera detallada y exhaustiva las dimensiones y
particularidades del ASG, con el objetivo de
llenar las brechas existentes en la literatura. En
este contexto, es fundamental explorar enfoques
alternativos que tomen en cuenta la autoeficacia
dentro del marco del ASG."

Es esencial que las investigaciones reconozcan la
creciente importancia de las fuentes digitales,
como repositorios de informacién cientifica.® En
este sentido, la confiabilidad de dichas fuentes
debe ser evaluada considerando las
percepciones reales de los usuarios, brindando
una perspectiva practica y aplicada.”®”

La estandarizacion es esencial en la era digital.
Por ello, es fundamental que tanto investigadores
como revisores prioricen practicas
estandarizadas al recopilar datos en linea, para
garantizar la precisién y relevancia de la
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informacién recabada.'®

Mirando hacia el futuro y reconociendo el vasto
potencial del ASG, es esencial que los estudios lo
contextualicen dentro de un marco mas extenso,
y Se reconozca su interaccién con otros factores
tanto sociales como bioldgicos.

La investigaciéon en este campo debe ser
progresiva, orientada a construir sobre trabajos
anteriores y explorar metodologias innovadoras y
practicas emergentes. En este sentido, es
imperativo que las investigaciones actuales y
futuras identifiquen y propongan nuevas teorias
0 adaptaciones de las existentes para mantener
el campo en constante evolucion y relevancia.
Para garantizar la validez y robustez de los
estudios, es fundamental priorizar analisis de
poder metodolégicamente consistentes.
Finalmente, para que el ASG continle siendo una
herramienta valiosa en la investigacion, es
crucial que los articulos y publicaciones en el
campo brinden directrices claras y concretas
para futuras investigaciones. Por tanto, la
investigacion en ASG tiene el potencial de
generar avances significativos en la comprension
y aplicacién del andlisis basado en sexo/género,
impulsando la relevancia y aplicabilidad de las RS.

Estrategias para optimizar la eficacia del
ASG en RS

Las RS son esenciales para evaluar la efectividad
de tratamientos.® Sin embargo, a menudo
enfrentan el desafio de identificar sutilezas en los
efectos terapéuticos.”® La incorporacién de
criterios del ASG emerge como una solucién
valiosa, pues permite detectar diferencias en las
evaluaciones de riesgo-beneficio que, en
ocasiones, pasan desapercibidas.** ¥

A pesar de que el género y el sexo suelen ser
subestimados en las investigaciones actuales, su
impacto en los desenlaces sanitarios es
innegable.® %6 7.9.10. 11,1213 Eg por esto, que la
incorporacion del ASG en la investigacion médica
ha demostrado diferencias significativas entre
hombres y mujeres en términos de

susceptibilidad, manifestaciones clinicas vy
respuesta el tratamiento en diversas condiciones
de salud;“* 711 por ejemplo, las diferencias de
sexo y género han adquirido relevancia en el
estudio de las enfermedades cardiovasculares
(ECV).® Se ha documentado que estos factores
influyen significativamente en la edad de inicio
de la enfermedad, los factores de riesgo, los
sintomas, la progresién, los comportamientos de
busqueda de tratamiento, la eficacia de pruebas
diagndsticas y tratamientos, asi como en los
efectos psicoldgicos, la rehabilitacién, la
hospitalizacién y las tasas de mortalidad.® ?®-El
sexo y género se han identificado como factores
de riesgo independientes para complicaciones
postoperatorias en cirugias de injerto de
derivacién de la arteria coronaria e
intervenciones coronarias percutaneas, con la
observaciéon de mas complicaciones y mayores
tasas de mortalidad en mujeres.”?” ?® Ademas, se
observa que las diferencias de sexo son
evidentes en ciertas intervenciones
farmacoldgicas, como la terapia con aspirina;®
mientras las diferencias de género podrian
explicar la menor participacién de las mujeres en
programas de rehabilitacién cardiaca.®”

La implementacién de criterios ASG no solo
enriquece la investigacién al detectar areas
insuficientemente abordadas en la literatura,*?
sino que también respalda analisis de subgrupos
y facilita intervenciones personalizadas.®?

Para robustecer la investigaciéon en este ambito,"*®
es recomendable la adopcidn y estandarizacion
de los criterios del ASG. Por tanto, para llenar
este vacio, el proyecto investigativo realizado por
Doull y colaboradores®” propuso una guia para
gue los revisores analizaran la evidencia sobre
sexo/género en un formato de “notas de
resumen” facil de usar. Las notas de resumen
estan disefiadas para considerar las variables
sexo/género durante todo el proceso de la RS.
Constan de cuatro partes principales: 1)
introduccién al tema; 2) definiciéon de sexo y
género; 3) por qué es importante abordar el sexo
y el género en las RS; y 4) qué se puede y se
debe hacer. (Tabla 1).
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Tabla 1- Implementacién del andlisis de sexo/género en las revisiones sistematicas.

Metodos

Guia

Formulacion ds
preguntas

Contexto

Poblacion

Intervencion
Comparador
Resultados

Diszsfio del estudio

Buscando estudios

Recopilacion de
datos

Riesgo de zesgo

Anzlisiz de los datos

Analiziz adicionales
Presentacion ds
resultzdos v
resumen de
hallazgos

Interpretar los
resultados v sacar
conclusionss

Considere 51 emisten diferencizs conocidas o posibles por sexo/género en: rissge de referencia
prevalencia, svulnerabilidad, implementacion o respusstz a la mtervencién. Planifique objetives v
métodos en consecusncia

Conzidere los entendimientos sociocultrales de sexo/género como parte del contexto (p. €. como
los roles de género, lzs normas, lz identidad v las relacionss de género pusden mfluir en los
sintomas, lz mplementacion  del tratamiente v 12 szlud).

Esto puede imcluir el desarrollo de un marco analitico/modele logico para defmir suposiciones
sobre sexo/género 2 través dela mtervencion, el comparader v los resultades.

Eszpecifique 51 ¢l sexo/género seutilizard como base parala excusion o mclusién de esmdios.
Considere laz formaz en que otros criterios de mclusion en el nivel de revizion o estudie primario,
como la edad o el origen émico, pueden mteractmar con el sexo/género. Por ejemplo, la edad de
zparicion de la enfermedad o las complicaciones relacionadas con una afeccion pueden diferm
entre hombres v mujeres; por lo tanto, los criterios de mclusion basades en lz edad pusden
favorecer 2 un sexo.

Considere =i el sexo/gémerc imteractia con aspectos de la mtervencion (p. ). entrega del
tratzmiente, probabilidad de ofrecer el tratamiento, aceptzbilidad), v st esto =3 importante para la
pregunta de revision.

Considere 1 los resultados son relevantes tamto para laz mujeres como para los hombres. ;La
condicion ¢ sus complicaciones se manifiestan de manera diferentz en hombres ¥ mujeres? jLos
resultados seleccionados para la revision capturan ambes escenarios?

Considere la elegibilidad del disefic del esmdio de ammerdo con la pregimta de revision v los
objetivos relacionades con el sexo v el género. 81 estudios no aleatorios se consideran, jpor quéy
cudles son sus caracteristicas elegibles?

La ndexacion de estudios que evalian sexo/género no es consistente. La aplicacion de estos
terminos a una bisqueda puede limitar mmnecesariamente el alcance, a menos que se hayan
validade los términos de Wisqueda Puede ser necesario buscar mas zlla de las bases de datos
habituales para evaluar la mfluencia del género v el contexte seciocultural.

Extrzer datos desplosados por sexo; contactar 2 los autores para conocer el sexo de los
participantss v los datos desglosades por sexo sino se mforman.

Identificar v reportar lzs caracteristicas de la poblacion que podrizn cruzaise con el sexo/género
(por gemplo, factores PROGRESS Plus).

Tenga en cusnta que se produciria una posible forma de sesgo de notificacion si selo m
subconjunte de estudios proporcionara datos desglosados por sexo, de mede que los hallazgos ze
bazarin zolo en el subconjunto.

Anzlizis de subgrupos: Especificar el método de amalisis de subgrupos por sexo/génerc en el
protocele, con atencion alos oriterios de credibilidad para los analisis de subgrupos.

Anszlisis de sensibilidad: Feshizer un anzlizis de sensibilided planificado previzments, pars evaluar
la solidez de los resultzdos en fimcion del sexo/género.

Heteropensidzd: Considerar e semo/génere como razones para laz heterogensidad v explorar con
métodos tales come técnicas de meta regresion v anadlisis de subgrupos.

Considerar el uso de metzandlisiz de datos de pacientes mdividuales para evaluar las diferencias en
los efectos entre sexo/género.

Ser conscient= de sesgo ecologice (3esge de agregacion, falacia ecologicz) con técmicas de meta
regresion.

Consziderar los efectos de los posibles factores de confusion de las difersncias de sexo/género (p.
g).; edad, #miz tzmafio de los hussos v otros).

Consziderar amzlisiz adicionzles v métodos cualitatives como la revizion realista meta-emopgrafia v
anzlizis temitico para abordar o stuar los resultados demtro de la comprension sociologica del
genero, 5125 relevante parala pregunta de mterss.

Informar <l mimero ¥ porcentze de participantss femenmes v masculmes en los estudies
meluidos; v s los datos no estin disponibles.

Informar los resultados de los analisis planificados relacionados con &l sexo/génere v justificar por
qué no se rezlizaron los anzlisiz planificados.

Identificar v justificar cualquier analisis exploratorio post hoc relacionade con el sexo/género.
Valorar =i se necesita una tabla separada de resumen de hallazpos para mostrar las
diferencias/smmilitudes en la respuesta, o la tasa de eventos de linea de base entre sexo/género.
Describir 2 quign 32 zplica la evidenciz disponible, v las mmplicacionss para la calidad genersl de
loz hallazgos en relacion con el sexo/género ¥ cualquier caracteristica cruzada

Describir las brechas de mvestigacion o las preguntas sin respuesta relacionadas con 2] analisis de
sene v genere, @ wentificar los analisis planificades que no se pudieren rezlizar debide 2 la falts de
datos disponibles.

Ejemplo: En una revision scbre terapias cogmitivas conductuzles para lz fibromislgia, se demostro
la eficacia en adultos. Sim embarge, 1z mavoria de los pacientss eran mujerss cancdsicas de
mediana edad. lo que dificulta la aplicacion de los resultados a todos los pacientes, especizlmente
a los pacientes masculimes © no caucasicos. Ningin estudio realizo anzlizis de subgrupes por sexo
o raza emicidad.

Fuenta: Adaptado daDoull M, Weleh WV, Puil L, Rumels V, Coan S8E, SheaB, et al. Devalopment and avaluation of“briefine notas™ as a
novel knowlades translation tool to aid the implementation of sex/sender analvsis in svstamatic. PLoS One. 2014.9(11):2110786.
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Es vital reconocer la importancia de integrar
criterios ASG en las RS, dada su relevancia en la
Salud Publica, las evaluaciones tecnoldgicas y la
formulacion de politicas.® * - La implementacién
de estos criterios potencia la precisién de las
evaluaciones, respalda analisis mas detallados y
favorece intervenciones a medida; es
fundamental para identificar matices en los
tratamientos y proporcionar perspectivas
valiosas para la practica clinica y el desarrollo de
terapias personalizadas.'* > &7 Es imperativo
continuar investigando en esta direcciéon para
superar obstaculos y colmar las lagunas en la
literatura existente.

CONCLUSIONES

La inclusién del ASG en las RS constituye un
avance crucial en la medicina, al ofrecer
perspectivas mas matizadas y personalizadas en
el impacto de los tratamientos. Su aplicaciéon no
solo mejora la precisién de las revisiones,
también orienta hacia intervenciones mas
efectivas y centradas en el paciente. Para
maximizar su impacto, es esencial promover la
capacitacién de los investigadores en enfoques
de género, fomentar el depdsito de datos en
repositorios abiertos y utilizar esta informacién
para informar politicas publicas. Este enfoque
inclusivo y diversificado es fundamental para
lograr una medicina mas equitativa y eficaz, en
funcion de mejorar la salud de toda la poblacién.
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