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ABSTRACT

Objectives: Health economic evaluations (HEEs) are comparative analyses of courses of action in terms of both costs and
consequences. The Consolidated Health Economic Evaluation Reporting Standards (CHEERS) original version and its adap-
tation to Spanish were published in 2013. Its objectives were to promote that the HEEs are identifiable, interpretable, and
useful for decision making and serve as a reporting guide. The new CHEERS 2022 replaces the previous one and tries to be
more easily applied to any HEE and incorporates recent methodological advances and the importance of stakeholder
involvement including patients and the general public.

Methods: For the present adaptation, the following stages were followed: (1) independent translations of the original list into
Spanish, (2) blind back-translations, (3) evaluation of their quality, (4) preparation of a new version in Spanish, (5) review and
improvement by the author team, (6) preparation of a new version in Spanish, (7) distribution of the preliminary Spanish
version and the original one to the American HTA Network (Red de las Américas de Evaluacion de Tecnologias Sanitarias) and
Spanish-speaking experts for evaluation and feedback, (8) monitoring of changes to the original list under peer review at
British Medical Journal, and (9) consolidation of the final adaptation of the Spanish CHEERS 2022 checklist.

Results: In this article, we detail the process and the Spanish adaptation of the 28-item CHEERS 2022 checklist and its
recommendations.

Conclusions: This list is intended for researchers reporting HEE in peer-reviewed journals and reviewers, editors, and, among

others, health technology assessment bodies.
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Introduccion

Hoy en dia se encuentran bien establecidas diferentes listas de
reporte (“checklists” en inglés) que tienen la intencién de mejorar
la calidad y la interpretabilidad de los diferentes estudios de
investigacién en Salud publicados. Muchas de ellas estan libre-
mente accesibles en la Red EQUATOR. Estas listas promueven el
uso de una informacién transparente y precisa de los estudios de
investigacion. El caso mas difundido y pionero fue la Declaracién
"Consolidated Standards of Reporting Trials" mas conocida como
CONSORT para el reporte de ensayos controlados aleatorizados
(ECAs), publicada hace ya 25 afios, y desde ese momento
ampliamente adoptada por la comunidad cientifica.!

La lista de comprobacién CHEERS, por su sigla en inglés de
“Consolidated Health Economic Evaluation Reporting Standards,”
(Estandares Consolidados de Reporte de Evaluaciones Econémicas
Sanitarias), fue publicada originalmente en 2013,% y pensada para
asegurar que las evaluaciones econémicas sanitarias (EES) sean
identificables, interpretables y dtiles para los tomadores de

decision. Se adapt6 a su vez a diferentes idiomas, entre ellos el
espafiol.>* Su intencién fue la de ayudar a los autores a reportar de
manera adecuada los diferentes aspectos relevantes de una EES,
desde su contexto, las intervenciones siendo comparadas, o la
forma en la que se realiz6 la evaluacion, hasta cudles fueron los
resultados, su interpretacién, asi como otros detalles metodolé-
gicos de este tipo de estudios de investigaciéon. Esta nueva
declaracién y lista CHEERS 2022° reemplaza a la previa, y refleja la
necesidad de una guia que pueda ser facilmente aplicada a cual-
quier tipo de EES de intervenciones en Salud, asi como nuevos
métodos y desarrollos en este campo, como por ejemplo el cre-
ciente rol de la participacion de diferentes actores como los
pacientes y el ptblico en general. Esta nueva Lista CHEERS 2022
esta constituida por 28 items, junto con las recomendaciones para
cada uno de ellos. Esta principalmente disefiada para los inves-
tigadores a la hora de reportar EES en revistas cientificas; asi como
para los revisores de pares y editores al evaluar este tipo de
estudios en el proceso de publicacién con revisién de pares. De
todos modos, esta lista también podra ser dGtil para los
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Tabla 1. Grado de adecuabilidad de las retrotraducciones (back translations) realizadas.

Versién Comparabilidad del lenguaje* Comparabilidad de la interpretacion*
Media (DS) Mediana (RIC) Media (DS) Mediana (RIC)

1 2.0 (0.4) 2.0 (1.9-2.3) 1,5 (0.6) 1.5(1.3-1.9)

2 3.0 (1.5) 3.0 (2.5-4.1) 2,5(0.9) 2.5(2.2-3.1)

DS indicates Desvio Estandar; RIC, Rango Intercuartilico.
*Escala de 1 a 7, de extremadamente comparable a no comparable.

investigadores en la etapa de planificacion de EES, y para las
agencias de Evaluacién de Tecnologias Sanitarias que busquen
guias de reporte, dado el énfasis creciente en la transparencia en
los procesos relacionados con la toma de decisiones.

La declaracién y lista> CHEERS 2022 consta de una lista de
comprobacién de 28 items (4 mas que en la original) agrupados en
las categorias (1) Titulo, (2) Resumen, (3) Introduccién, (4)
Métodos, (5) Resultados, (6) Discusién, y, (7) Otra informacioén
relevante.

Junto con esta lista, también se publicaron una guia para el
reporte del involucramiento de pacientes y el piblico - versién 2
(GRIPP2), asi como el protocolo y detalles del proceso Delphi que
se llevé a cabo para la CHEERS 2022.

Los principales cambios en relacién a la CHEERS inicial son los
siguientes: (1) Se incorporaron items relacionados al involucra-
miento de los pacientes, la comunidad y otros actores; (2) Se adapté
el lenguaje para hacer que CHEERS sea mas ampliamente aplicable a
los andlisis de costo-efectividad y costo-beneficio, asi como a los
aspectos distributivos y de equidad en la costo-efectividad; (3) Se
agreg6 un item relacionado al reporte y disponibilidad del plan de
analisis de la EES; (4) Se incorporé un item para caracterizar los
efectos distribucionales; (5) Se eliminaron items que diferenciaban
medidas de disefios basados en modelos de aquellos basados en
estudios individuales; (6) Se aconseja compartir los modelos
abiertos con editores y revisores; y (7) Se recomienda reportar en
dénde se encuentran los modelos disponibles piblicamente.

Metodologia Y Resultados Del Proceso De
Adaptaciéon Del CHEERS 2022 Al Espaiiol

Metodologia

De acuerdo a recomendaciones internacionales de adaptaciéon
de instrumentos, realizamos el siguiente proceso para desarrollar
el CHEERS 2022 en Espafiol, adaptado de®:

1. Se realizaron dos traducciones independientes (FA. y A.P.)
desde el original en inglés de CHEERS 2022 (versién preliminar
1 en Espafiol).

2. Se realizaron dos retrotraducciones (back-translations) de cada
version preliminar 1 en Espafiol (A.P. y M.E.), de manera ciega
al CHEERS original y al CHEERS 2022.

3. Utilizando una escala de evaluacién adaptada de Sperber et al®’
dos investigadores (A.P.R. y D.H.) evaluaron de manera inde-
pendiente los aspectos lingiiisticos y de interpretacién de cada
item de ambas retrotraducciones, en una escala de 1 (extrem-
adamente comparable en lo lingiiistico o en su significado) a 7
(no comparable en absoluto en lo lingiiistico o en su significado).

4, En base al andlisis de la adecuabilidad de las dos retro-
traducciones, se realizaron algunas mejoras y se confeccion6 la
version preliminar 2 en Espafiol (FA.). El foco de los cambios
consistié en evaluar los items que tuvieran un puntaje de 3 o
mas, considerando a los que tenian 1 o 2 como adecuados.

5. Todos los autores revisaron la version 2 en Espafiol, la apro-
baron o sugirieron nuevas mejoras.

6. En base al feedback a la versién 2 en Espaiiol, se confecciond la
version preliminar 3 en Espafiol.

7. Se distribuy6 el CHEERS 2022 original en inglés y la version
preliminar 3 en Espaiiol a profesionales que trabajan en el area
de evaluaciones econémicas de habla hispana para el envio de
comentarios, asi como a la Red de las Américas de Evaluacién
de Tecnologias Sanitarias.

8. Como en paralelo se realizaba la revisién de pares en el British
Medical Journal de la publicacién y lista CHEERS 2022 original,
se monitorearon las modificaciones para incorporarlas en la
versién en Espafiol.

9. Se analizaron los comentarios y sugerencias, y se confeccion la
Lista CHEERS 2022 en Espafiol que se presenta en este reporte.

Resultados

Como se describi6é en la seccion métodos, se realizaron dos
versiones independientes de la version preliminar 1 en Espafiol, y
dos retrotraducciones ciegas que fueron evaluadas de manera
independiente. Ambas retrotraducciones resultaron adecuadas o
muy adecuadas, con valores de adecuabilidad incluso mejores para
la comparabilidad de la interpretacién que para la de la lingtiistica
(ver detalle de evaluaciones sumarias en Tabla 1).

Luego de este anlisis se realizaron modificaciones menores a 8
de los 28 items CHEERS para realizar la versién preliminar 2 en
Espafiol. Luego de la revisién de la misma por todo el equipo de
autores se realiz6 la version preliminar 3 en Espafiol con algunas
mejoras adicionales.

Luego de distribuir el CHEERS 2022 original en inglés y la
version preliminar 3 en Espafiol a profesionales que trabajan en el
area de evaluaciones econémicas de habla hispana para el envio de
comentarios, asi como a la Red de las Américas de Evaluacién de
Tecnologias Sanitarias, se recibieron 11 devoluciones. Las mismas
fueron analizadas para confeccionar la Lista CHEERS 2022 en
Espafiol que se presenta en este reporte (ver tabla 2). Asimismo, en
el proceso de revision de pares del British Medical Journal hubo tres
items que sufrieron modificaciones menores que se incorporaron a
la version final en espafiol. En el material suplementario de este
articulo se pueden observar las diferentes versiones en espaiiol y
retrotraducciones (Apéndice 1 Supplemental Materials que se
encuentra en https://doi.org/10.1016/j.vhri.2021.11.001), y el andlisis
detallado de su adecuabilidad tanto a nivel sumario como a nivel de
cada item de cada versién por cada evaluador (Apéndice 2 in Sup-
plemental Materials se encuentra en https://doi.org/10.1016/j.vhri.2
021.11.001).

Conclusiones

El presente trabajo realizéun proceso de adaptacién al espafiol
de la nueva lista de comprobacién de los Estandares Consolidados
de Reporte de Evaluaciones Econémicas Sanitarias 2022 (CHEERS
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Tabla 2. Lista de verificacién CHEERS 2022 en espafiol. items a incluir al reportar evaluaciones econémicas de intervenciones

sanitarias.

Seccion/tépico

Item

Guia para la elaboracion del reporte Reportado

en seccion

Titulo
Titulo

Resumen

Resumen

Introduccion
Antecedentes y objetivos
Métodos

Plan de anélisis de la evaluacién econémica

Poblacién de estudio

Contexto y lugar
Comparadores
Perspectiva
Horizonte temporal

Tasa de descuento

Seleccion de los desenlaces sanitarios
Medicién de los desenlaces sanitarios
Valoracion de los desenlaces sanitarios
Medicion y valoracién de recursos y costos

Moneda, fecha de los precios, y conversién

Justificaciéon y descripcién del modelo

Angdlisis y supuestos

Caracterizacion de la heterogeneidad

Caracterizacién de los efectos
distribucionales

Caracterizacion de la incertidumbre

Abordaje para la participacién e
involucramiento de los pacientes, el publico,
la comunidad y otras partes interesadas

10
1"

20

21

Identifique el estudio como una evaluacién econémica y
especifique las intervenciones que estan siendo comparadas.

Incluya un resumen estructurado destacando el contexto, los
métodos principales, los resultados y los analisis alternativos.

Describa el contexto del estudio, la pregunta de estudio y su
relevancia practica para la toma de decisiones en politicas o
en la practica clinica.

Indique si se desarrollé un plan de andlisis de la evaluacién
econémica y dénde se encuentra disponible.

Describa las caracteristicas de la poblacién del estudio (como
el rango etario, las caracteristicas demograficas,
socioecondémicas o clinicas)

Proporcione informacién contextual relevante que pueda
influir en los hallazgos

Describa las intervenciones o estrategias que estan siendo
comparadas y por qué se eligieron

Indique la/s perspectiva/s adoptada/s por el estudio y por qué
se eligi6 o eligieron

Indique el horizonte temporal del estudio y por qué es
apropiado

Reporte la/s tasa/s de descuento y el motivo para elegirla/s

Describa qué desenlaces se utilizaron como medida/s de
beneficio/s y dafio/s

Describa como fueron medidos los desenlaces utilizados para
representar beneficio/s y dafio/s.

Describa la poblacion y los métodos utilizados para medir y
valorar los desenlaces sanitarios

Describa cémo se midieron los recursos sanitarios y se
valoraron los costos.

Reporte las fechas de la estimacion de la cantidad de recursos
y los costos unitarios, asi como la moneda y afio de
conversion.

En caso de usar un modelo de decisién, describalo en detalle y
justifique su eleccién. Reporte si el modelo esté disponible
publicamente y dénde se puede acceder.

Describa todos los métodos utilizados para analizar o
transformar datos estadisticamente; los métodos de
extrapolacion, y las aproximaciones para validar cualquier
modelo utilizado.

Describa todos los métodos utilizados para estimar como los
resultados del estudio varian entre subgrupos.

Describa cémo se distribuyen los impactos entre diferentes
individuos, o los ajustes realizados para reflejar poblaciones
prioritarias

Describa los métodos utilizados para caracterizar las fuentes
de incertidumbre en el analisis.

Describa cualquier estrategia utilizada para involucrar a los
pacientes o a los destinatarios de los servicios, al publico en
general, a la comunidad, o las partes interesadas (por
ejemplo, médicos o pagadores) en el disefio del estudio.

continued on next page
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Tabla 2. Continued

Seccion/tépico Guia para la elaboracion del reporte Reportado
en seccién
Resultados
Pardmetros del estudio 22 Informe los detalles de todos los pardmetros utilizados (por
ejemplo, valores, rangos, referencias), incluyendo la
incertidumbre o los supuestos distribucionales.
Resumen de los resultados principales 23 Informe los valores promedio de las principales categorias de
costos y desenlaces de interés, y resimalos en el indicador o
la medida global mas apropiados.
Efecto de la incertidumbre 24 Describa cémo la incertidumbre sobre los juicios analiticos,
los parametros o las proyecciones afectan los hallazgos. Si
corresponde, informe el efecto de la eleccién de la tasa de
descuento y el horizonte temporal.
Efecto de la participacion e involucramiento 25 Reporte sobre cualquier influencia o cambio que la

de los pacientes, el publico, la comunidad y
otros actores

participacién de pacientes o destinatarios de los servicios, el
publico, la comunidad u otros actores haya tenido en el
enfoque o los hallazgos del estudio.

Discusién

Hallazgos del estudio, limitaciones, 26
generalizabilidad y conocimiento actual

Reporte los hallazgos principales del estudio, las limitaciones,
asi como las consideraciones éticas o de equidad que no se
hayan incorporado, y cémo los mismos podrian afectar a los

pacientes, las politicas o la practica.

Otra informacioén relevante

Fuente de financiamiento 27

Describa como se financi6 el estudio y cualquier rol del

financiador en la identificacion, el disefio, la realizacién, y el
reporte del mismo.

Conflictos de interés 28

Reporte los conflictos de interés de los autores, de acuerdo

con los requisitos de la revista cientifica o del Comité
Internacional de Editores de Publicaciones Médicas (ICMJE).

CHEERS indicates Consolidated Health Economic Evaluation Reporting Standards.

2022).° A través de un proceso iterativo de traducciones, retro-
traducciones, su evaluacion lingiiistica y cultural, deliberacion, y
evaluacién por expertos hispanoparlantes de diferentes paises de
Espafia y América, se publica la lista CHEERS 2022 en espafiol, con
28 items que incluyen las secciones dele titulo, resumen, intro-
duccién, métodos, resultados, discusion, y otra informacién rele-
vante. La misma reemplaza a la lista CHEERS original, e intenta
ayudar a los autores de trabajos en espafiol a reportar de manera
adecuada los diferentes aspectos relevantes de una evaluacién
econdmica sanitaria, y ser aplicada facilmente a este tipo de dis-
efio de estudios de intervenciones en Salud.

Supplemental Material

Supplementary data associated with this article can be found
in the online version at https://doi.org/10.1016/j.vhri.2021.11.001.
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