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El trabajo realizado por el Comité Cientifico (CC) del XVI Congreso
de la SEFAP, celebrado en Bilbao del 19 al 21 de octubre de 2011, ha
sido posible gracias a la experiencia acumulada por los comités
cientificos de congresos anteriores de nuestra Sociedad.

Objetivos del Comité Cientifico

1. Definir el programa cientifico del congreso, con la seleccion de
ponencias, conferencias, comunicaciones orales y posteres y talle-
res teodrico-practicos que permitan al farmacéutico de atencion pri-
maria la adquisicion, actualizacion y mejora de conocimientos y
habilidades fundamentales para su desarrollo profesional.

2. Velar por la naturaleza, pertinencia, independencia y calidad
cientifica de los trabajos y comunicaciones presentados al congreso
nacional.

3. Incentivar la participacion e investigacion de los congresistas,
promoviendo premios cientificos.

4. Fomentar la comunicacion de experiencias de trabajo que en-
riquezcan la profesion y fortalezcan las relaciones interpersonales
entre nuestro colectivo y con otros profesionales sanitarios, contri-
buyendo a consolidar los congresos de la SEFAP como un referente
en el sector sanitario de nuestro pais.

Actividades
Relacionadas con el desarrollo del programa cientifico

« Elegir un lema a partir de los contenidos de congresos anteriores
de la SEFAP, la actualidad y relevancia sanitaria.

« Definir el contenido del video de presentacion del congreso.

Desarrollar la estructura y el contenido cientifico del programa.

Designar ponentes y moderadores adecuados para cada tema.

Establecer las funciones de los moderadores.

« Programar talleres teorico-practicos sobre temas que amplien el

desarrollo profesional del FAP.

Consolidar la figura del personal de apoyo en los talleres precon-

gresuales, fijando sus funciones y las actividades a realizar.

Trabajar segun un procedimiento normalizado de trabajo y un

cronograma con la Secretaria Técnica encargada de la organiza-

cion del evento.

Solicitar la acreditacion del congreso y de los talleres al Consejo

Vasco de Formacion Continuada de Profesiones Sanitarias.

« Colaborar en la edicion de un nUmero monografico de la revista
FARMACEUTICOS DE ATENCION PRrimaRIA. ESte nUmero es un recopilatorio

de todas las ponencias y comunicaciones del congreso, tanto ora-

les como posters, en el que, ademas, el Comité Cientifico parti-

cipa con la elaboracion de un editorial relativo al congreso y un
articulo que recoge la actividad desarrollada durante la prepara-
cion del congreso.

Potenciar la comunicacion con los socios desarrollando la web au-

togestionada del congreso y tratar de obtener la maxima difusion.

Unirnos a la red social Twitter.

Elaborar 6 newsletters mensuales con informacion actualizada en

cada momento sobre el congreso y con enlaces a distintos apar-

tados de la pagina web.

« Presentar en la pagina web del congreso los resimenes de las
ponencias que se presentaran en el congreso, asi como el curri-
culum vitae de los ponentes.

« Con posterioridad al congreso, colgar en la pagina web los videos
de las ponencias y conferencias presentadas en el congreso.

Relacionadas con la presentacion y evaluacion
de comunicaciones

« Establecer las normas para la presentacion de comunicaciones.

« Seleccionar las lineas tematicas de las comunicaciones.

« Verificar la correcta asignacion de linea tematica propuesta por
los autores de las comunicaciones y modificar éstas en los casos
en los que el CC lo considere necesario.

« Adaptar los procedimientos de evaluacion y los criterios de eva-

luacion a partir de las aportaciones de los miembros integrantes

del CCy considerando la experiencia de afos anteriores asi como
congresos de otras sociedades cientificas.

Publicitar los criterios de evaluacion en la web para que los co-

nozcan los autores de comunicaciones con anterioridad al envio

de comunicaciones.

Publicitar el procedimiento de evaluacion de comunicaciones en

la web del congreso y difundir su acceso a través de newsletters

dirigidas a todos los socios.

« El procedimiento de evaluacion de comunicaciones se realiza de
la siguiente manera:

— Se evallian las comunicaciones, agrupadas por lineas temati-
cas, de forma ciega por 6 grupos de 3 evaluadores. Cada eva-
luador puntla las comunicaciones segun los criterios de
exclusion y valoracion previamente establecidos y publicados
en el Procedimiento de evaluacion de comunicaciones (Revis-
ta FAP).
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— La presidenta y la vicepresidenta del CC evaltan las comuni-
caciones en las que existe mayor discrepancia entre evalua-
dores y también las 39 comunicaciones que han obtenido
mayor puntuacion media.

— ELCC en pleno, en reunion presencial, evalGa y discute las
comunicaciones que han obtenido puntuacion baja y pudieran
ser candidatas a rechazo, tomando las decisiones por consen-
so. Asimismo, se evaltan y discuten las 39 comunicaciones
que han obtenido mayor puntuacion media, seleccionando
entre éstas las que seran de exposicion oral asi como los pos-
ter candidatos a premio, teniendo en cuenta la nota media,
el interés cientifico y la originalidad.

Notificar a los autores de las comunicaciones su aceptacion y for-
ma de presentacion, indicando lugar y hora para su defensa.
Notificar a los autores de comunicaciones no aceptadas las razo-
nes que motivaron dicho rechazo.

« Asignar las 21 comunicaciones mejor valoradas en las 3 mesas
correspondientes en funcion de su tematica.

Crear una pagina web donde consta toda la informacion relativa
al congreso, incluidas las comunicaciones presentadas en el con-
greso.

Relacionadas con la adjudicacion de premios
a las mejores comunicaciones

« Establecer un procedimiento y criterios para la valoracion de las
comunicaciones orales y posters para la adjudicacion de premios.
Se podra ser miembro del grupo evaluador aunque se colabore en
alguna comunicacion. No obstante, se abstendra de su defensa y
su evaluacion, asi como de cualquier otra comunicacion con la
que, a su juicio, se considere en conflicto de intereses.

 Procedimiento de valoracion para premios de poster:

— Novedades: se incorpora, por primera vez, un premio al mejor
poster valorado por los congresistas y se defienden los mejo-
res posters ante todo el auditorio.

— Se otorgan 2 premios: uno del Comité Cientifico y otro otorga-
do por los congresistas.

— Se mantiene la defensa oral como un requisito indispensable
para poder optar a premio, y en ella se valoran, entre otros,
los siguientes criterios: interés y repercusion en el avance de
la profesion del farmacéutico de atencion primaria, originali-
dad, claridad y dominio de la exposicion.

— Se preseleccionan los 15 mejores posters para su exposicion
ante todo el auditorio. El defensor del poster dispondra de un
tiempo maximo de 3 minutos en el que realizara un breve
resumen del poster y contestara a 1 o 2 preguntas que le rea-
lizara de forma exclusiva el Comité Cientifico.

— Se mantiene la defensa frente a los pdsters durante las 2 se-
siones de pausa-café.

« Procedimiento de valoracion para premios de comunicaciones
orales:

— Todos los miembros del Comité Cientifico participan en la va-
loracion de las comunicaciones orales de forma individual,
teniendo en cuenta, entre otros, los siguientes criterios: inte-
rés y repercusion en el avance de la profesion del farmacéu-
tico de atencion primaria, originalidad, claridad, dominio de
la exposicion.

— La puntuacion total para optar a premio esta compuesta por la
siguiente ponderacion: media de la evaluacion previa del Co-
mité Cientifico a partir del resumen (60%) y media de la eva-
luacion del Comité Cientifico tras la exposicion oral (40%).

— Las 4 comunicaciones orales con mayor puntuacion seran las
premiadas. En caso de empate, se dara preferencia a la que
haya obtenido la puntuacion media mas alta en la evaluacion
de la exposicion oral.

Todas las actividades relacionadas con la evaluacion de las comu-
nicaciones y con la valoracion de las comunicaciones orales y pos-
ters para la adjudicacion de premios, asi como las funciones de los
moderadores de las mesas de ponencias y de las mesas de comuni-
caciones orales, estan recogidas en el Procedimiento de Trabajo del
Comité Cientifico del XVI Congreso SEFAP.

Resultados de la evaluacion de comunicaciones

Se han recibido 167 resimenes, confirmandose la tendencia cre-
ciente en el nimero de comunicaciones en los Ultimos congresos.
Veintiuna han sido aceptadas como comunicacion oral y 130 como
poster. Se han excluido 16 comunicaciones, principalmente por tra-
tarse de estudios que no presentan resultados y en los que las con-
clusiones no derivan de los resultados o por ser estudios descriptivos
de consumo de farmacos, sin relacionar variables de consumo con
otros parametros clinicos que no aportan informacion novedosa.

La procedencia de los trabajos aceptados por comunidades auto-
nomas es la siguiente: 31 Andalucia, 4 Aragon, 3 Asturias, 6 Balea-
res, 2 Canarias, 4 Cantabria, 7 Castilla-La Mancha, 15 Castilla y
Ledn, 31 Cataluna, 7 Comunidad Valenciana, 6 Extremadura, 10 Ga-
licia, 1 La Rioja, 5 Madrid, 4 Murcia, 2 Navarra, 13 Pais Vasco.

Por lineas tematicas, el niUmero de trabajos presentados es el si-
guiente: Estrategias de intervencion: 47 (31,13%), Evaluacion de la
utilizacion de medicamentos: 39 trabajos (25,83% del total); Im-
plantacion de proyectos: 31 (20,53%); Seguridad en la utilizacion de
medicamentos: 19 (12,580%), Resultados en salud: 5 (3,31%); Otros:
10 (6,62%).

La puntuacion media de todas las comunicaciones recibidas ha
sido: 5,35 (sobre 10) y la discrepancia media en la puntuacion asig-
nada a las comunicaciones entre distintos evaluadores 1,71. En
cuanto a las comunicaciones aceptadas, la nota media es 5,75 y la
discrepancia media 1,76.



