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En medicina el reconocimiento de la necesidad de forma-
cion continuada ya fue resaltado por Hipocrates' y hoy nadie
discute que es necesaria para mantener la competencia pro-
fesional y que es una responsabilidad mayor del médico a lo
largo de toda su vidaZ.

La formacion implica el manejo de informacion cien-
tifica, cuya calidad y aprovechamiento por parte del
médico constituyen la base de unas decisiones clinicas
correctas. Pero los médicos son profesionales adultos, y
como tales prefieren un enfoque autodirigido y deben
ser capaces de identificar sus propias necesidades de for-
macion, de formular sus objetivos de aprendizaje y de
identificar por si mismos los recursos necesarios para
alcanzarlos'3. Segln los resultados del interesante estu-
dio realizado por Gonzélez de Dios et al.* sobre habitos
de lectura de revistas cientificas en médicos de aten-
cion primaria espanoles de las 17 comunidades auténomas,
las revistas mas leidas son las propias de la especiali-
dad (Medicina de Familia o Pediatria), siendo la revista
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Atenct NPrimaria la preferida por el 20% de los médicos de fami-
lia, en segundo lugar tras una revista de informaciéon médica
general.

Al respecto, las revistas médicas aportan un recurso de
facil acceso para alcanzar los objetivos de la formacion
autodirigida, pero su valor depende de manera crucial de
la calidad de sus contenidos'. El exceso de informacion
(mas de 20.000 publicaciones biomédicas en todo el mundo
con una produccion anual de casi 2 millones de articulos),
redundante con frecuencia, puede llegar a desorientar al
lector y tal vez repercutir negativamente en la actuacién
profesional.

Aungue en los resultados del estudio de Gonzalez de Dios
et al.* todavia predomina el formato impreso, el 57% de los
médicos de atencion primaria también utilizan el electré-
nico, especialmente los mas jovenes. No cabe duda de que
Internet permite un grado de accesibilidad, difusion, visibili-
dad e impacto de la informacion cientifica como antes jamas
se habia producido®. Hoy en dia, el médico puede acceder
online a una buena parte de los contenidos publicados en
revistas médicas, bien mediante suscripcion personal o ins-
titucional, bien porque algunos son de acceso gratuito. El
acceso abierto es un fenomeno actual que evoluciona con
rapidez y entrafa un cambio radical en la difusion de la
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literatura cientifica®. En Espafia existen innegables avances
en este contexto (a finales de 2005 se ofrecia de forma gra-
tuita el texto completo de 127 revistas médicas espanolas)
y la implicacion institucional mas notable es la participa-
cion de la Biblioteca Nacional de Ciencias de la Salud en el
proyecto SciELO.

A pesar de ello, uno de los problemas inherentes a la
consulta de la literatura biomédica es la obtencion de gran
numero de articulos de revistas cientificas, pues la mayor
parte solo son accesibles para suscriptores, lo que limita
su acceso y difusion (solo el 56% de los médicos de aten-
cion primaria estan suscritos a alguna revista cientifica).
Sin lugar a duda, como se muestra en los resultados del
articulo*, Google y Yahoo son los buscadores mas utiliza-
dos por los usuarios (70%), si bien los recursos disponibles,
bien genéricos o especializados, son numerosos, siendo dig-
nos de mencion algunos como SCIRUS, Google Académico,
Excelencia Clinica o Tripdatabase.

A pesar de la utilidad de los motores de bUsqueda, es
importante tener en cuenta que en nuestro ambito profesio-
nal su utilizacion debe ser siempre como una fuente inicial
de informacion sobre cualquier tema, o complementaria a la
busqueda paralela de informacion en fuentes cientificas. En
ciencias de la salud existe una enorme variedad de bases de
datos, como MEDLINE (PubMed), EMBASE, ISI Web of Knwo-
ledge o la Biblioteca Cochrane Plus, apenas utilizadas por
el 29% de los médicos de atencion primaria*. Dichas bases
deberian ser mucho mas populares entre los profesionales,
aunque sin duda lo seran en el futuro, sin olvidar algunas
bases de datos espainolas como MEDES, IME o IBECS, ain muy
poco utilizadas®.

Por lo tanto, actualmente no deberia ser un problema
acceder a la informacion cientifica, aunque desgraciada-
mente si lo es la capacidad de analizarla. No todos los
profesionales disponen de habilidades suficientes para la
lectura critica de los articulos biomédicos, lo que puede
ayudar a explicar las preferencias en los habitos de lectura
de los médicos de familia sefalados por Gonzalez de Dios
et al.*, mas favorables a los casos clinicos (preferidos por el
73%) y a las actualizaciones (70%) que a los articulos origina-
les (49%). Curiosamente, en un estudio realizado en Estados
Unidos, los habitos de lectura de los médicos residentes de
medicina de familia son coincidentes, observandose tam-
bién una mayor motivacion por los casos clinicos y siendo
los articulos originales los recursos de informacién médica
menos leidos®. Cabe esperar que en el futuro, al aumentar
estas habilidades para juzgar criticamente los originales, se
incremente, tanto en cantidad como en calidad, la infor-
macion seleccionada, aunque mas importante es considerar
que, de esta forma, se podra mejorar también la capacidad
de resolver los problemas de salud de los pacientes.

Frente a posibles estrategias editoriales futuras, dirigidas
a publicar revistas solo en inglés, sobre todo en Internet,
es muy recomendable la lectura de los resultados obteni-
dos por Gonzalez de Dios et al.4, los cuales nos muestran
una realidad en la que es elevada la consideracion de los
médicos de atencion primaria hacia las publicaciones en
espaniol, pues hasta el 80% considera mas Utiles los articulos
en espafol y el 70% cree que no hay diferencias de calidad

entre articulos en espanol e inglés. En este sentido, editores
y lectores deberiamos aprovechar la ventaja de pertenecer
a un ambito idiomatico extenso, lamentablemente con una
notable escasez de publicaciones médicas. Suprimidas las
barreras idiomaticas, parece razonable pensar en un mejor
aprovechamiento de la informacion cientifica.

En definitiva, no nos queda mas remedio que aceptar
que en Espafa los médicos de atencion primaria leen poco
y que prefieren hacerlo en su lengua materna, segin los
resultados del estudio de Gonzalez de Dios et al., de
obligada lectura para nuestros editores médicos. Para éstos
deberian ser tan importantes los intereses de los médicos
«investigadores», que son los menos (el 67% de los médicos
de atencion primaria no ha publicado en los Gltimos 5
anos*), como los de los médicos «lectores», pero, en contra
de estos Ultimos, con frecuencia en el proceso editorial se
concede mas importancia al método que a la propia idonei-
dad o relevancia de la investigacion, otorgando mas valor
a la demostracion de la eficacia de una determinada inter-
vencion que a la aplicacion de esta en la practica diaria y,
en definitiva, que a la resolucion de los problemas de salud
de la poblacién’, concediéndose mucha mas relevancia a la
validez interna que a la validez externa de los estudios.

Puntos clave

La formacion continuada implica el manejo de la infor-
macion cientifica, cuya calidad y aprovechamiento por
parte del médico constituyen la base de unas decisiones
correctas frente al paciente.

La adquisicion de habilidades de lectura critica podria
ayudar a incrementar, tanto en cantidad como en
calidad, la informacién seleccionada, repercutiendo
favorablemente en la actuacion clinica.

Frente a posibles estrategias editoriales futuras, las
preferencias por la informacion cientifica en espanol
de los médicos de atencion primaria deben ser teni-
das en cuenta por parte de los editores de las revistas
médicas.

Bibliografia

1. Mills P, Timmis A, Huber K, Ector H, Lancellotti P, Masic I, et al.
El papel de las revistas nacionales europeas en la formacion
médica. Rev Esp Cardiol. 2009;62:1494-7.

2. Pardell-Alenta H, Gomez-Asorey C. ;De quién es responsabili-
dad la formacion continuada de los médicos? Aten Primaria.
2006;37:350-4.

3. Kaufman DM. ABC of learning and teaching in medicine: Applying
educational theory in practice. BMJ. 2003;326:213-6.

4. Gonzalez de Dios J, et al. Qué revistas médicas espanolas leen
y como se informan los médicos de atencion primaria. Aten
Primaria. 2011:629-36.

5. Abad MF, Gonzalez A, Martinez C. Acceso abierto y revistas médi-
cas espanolas. Med Clin (Barc). 2006;127:456-64.

6. Johnson KH, Dayrit M, Bazargan M. The reading habits of family
practice residents. Fam Med. 1997;29:488-91.

7. Pujol E, Rodriguez D, Barcel6 E. Visibilidad de las publicaciones
de atencion primaria. Med Clin (Barc). 2007;128:795-7.



	Hábitos de lectura de revistas cientí .cas en los médicos

