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	Sección y tópico
	Ítem #
	Ítem de la lista de verificación (incluya)

	TÍTULO

	Título
	1
	[bookmark: _GoBack]El reporte como una revisión sistemática.

	INTRODUCCIÓN

	Objetivos
	2
	  La pregunta de investigación, incluyendo componentes como participantes, intervenciones, 
  comparadores y resultados.

	MÉTODOS

	Criterio de elegibilidad
	3
	  Las características de los estudios y reportes utilizados, y los criterios de inclusión y exclusión.

	Fuentes de información
	4
	Las bases de datos clave buscadas y fechas de búsqueda.

	Riesgo de sesgo 
	5
	Los métodos de evaluación del riesgo de sesgo.

	RESULTADOS

	Estudios incluidos
	6
	El número y tipo de estudios incluidos, participantes y características relevantes de los estudios.

	Síntesis de resultados
	7
	Los resultados de los objetivos principales (beneficios y daños), indicando preferiblemente el número de estudios y participantes para cada uno. Si se realizó un meta-análisis, incluya medidas de resumen e intervalos de confianza.

	Descripción del efecto
	8
	La dirección del efecto (es decir, qué grupo se favorece) y su tamaño en términos significativos para los médicos y los pacientes.

	Fortalezas y limitaciones de la evidencia
	9
	Un breve resumen de las fortalezas y limitaciones de la evidencia (p. ej., inconsistencia, imprecisión, carácter indirecto o riesgo de sesgo, otra evidencia de apoyo o contradictoria).

	Interpretación
	10
	Interpretación general de los resultados e implicancias importantes.

	OTROS

	Financiamiento
	11
	Fuente principal de financiación para la revisión.

	Registro
	12
	Número y nombre del registro.
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