
la importancia de la jerarquía de las evidencias en la ciencia de la nutrición
el caso de los edulcorantes bajos en calorías/sin calorías 

¿Qué es la jerarquía de las evidencias? ¿Qué es el sistema grade?  
La jerarquía de las evidencias es un método utilizado para evaluar la calidad de las pruebas científicas disponibles 
clasificando las investigaciones en función de la calidad y la fiabilidad del diseño de su estudio.1 

El sistema GRADE (Grading of Recommendations Assessment, 
Development and Evaluation) es un método para calificar la calidad y la 
certeza de la evidencia y la fuerza de las recomendaciones.2,3

En el sistema GRADE, el diseño del estudio es fundamental para la 
evaluación de la calidad de la evidencia:

No obstante, el nivel de evidencia de los ECA y de los estudios 
observacionales puede “descender” o “ascender”, respectivamente, en 
función de sus fortalezas y limitaciones.

La jerarquía de las evidencias científicas se representa con frecuencia en forma de pirámide: 
cuanto más alta sea la posición en la pirámide, más sólida es la evidencia.

Revisiones sistemáticas y meta análisis de ECAs4-13: 
Los resultados respaldan constantemente las afirmaciones respecto a que, si forman parte de una dieta saludable, los edulcorantes bajos en calorías/sin calorías (EBCSC):

Edulcorantes bajos en calorías/sin calorías en la obesidad y la diabetes: 
Interpretación de la ciencia actual según la jerarquía de las evidencias

Las guías de práctica clínica y las recomendaciones de salud pública deberían basarse en las evidencias científicas de la 
máxima calidad. Por tanto, ¡es fundamental evaluar la fortaleza de las evidencias disponibles!

Las revisiones sistemáticas con meta análisis de ECAs se encuentran en el nivel más alto de la jerarquía de las evidencias y 
deberían considerarse la fuente principal de información en las decisiones de salud pública con base científica.
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Los ECA sin limitaciones importantes 
proporcionan una evidencia de calidad alta, 
mientras que

Los estudios observacionales sin fortalezas 
especiales o limitaciones importantes 
proporcionan una evidencia de calidad baja

pueden ayudar a la 
reducción de calorías

pueden ayudar en pérdidas 
modestas de peso

no afectan a la glucemia, la lipidemia, 
ni la presión arterial

provocan un menor aumento de los niveles de 
glucosa en sangre si se utilizan en vez de azúcares

Los estudios observacionales son propensos a factores de confusión no medidos y a causalidad inversa, lo que supone que “una asociación 
positiva entre el consumo de EBCSC y el aumento de peso en estudios observacionales puede ser la consecuencia, y no el motivo, de sobrepeso 
y obesidad”, como destacaba la investigación respaldada por la OMS6,12,13. A diferencia del conjunto de evidencias de inferior calidad procedentes 
de la investigación observacional, las evidencias más sólidas procedentes de ECAs, el estándar de referencia en investigación clínica y nutricional, 
respaldan constantemente un papel positivo de los edulcorantes bajos en calorías/sin calorías en la obesidad y la diabetes. 

Revisiones sistemáticas y meta análisis de estudios observacionales12-13: 
Los resultados son inconsistentes, con estudios que indican una 
asociación positiva, nula, o negativa entre el uso de EBCSC y un mayor 
peso corporal o diabetes tipo 2. PERO asociación no significa causalidad. 

 calorías
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