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EDITORIAL semFYC

Declaracion de la Sociedad Espafola de Medicina Familiar
y Comunitaria sobre el acceso a las fuentes de informacion
cientifica para el médico de familia

Statement by SemFYC on the access to scientific information by general

practioners

Las necesidades de informacion que surgen en atencion
primaria son muy heterogéneas y afectan a multiples disci-
plinas clinicas. Se estima que por cada 5 pacientes visitados
en atencion primaria se genera una pregunta clinica’2.

La necesidad de encontrar respuestas en atencion pri-
maria trasciende la dimension clinica. Asi, por ejemplo, hoy
mas que nunca se plantean nuevas formas de organizacion de
la asistencia sanitaria y de relaciones entre niveles asisten-
ciales que necesitan ser avaladas por evidencia solidas. La
investigacion y la evaluacion de la practica también requie-
ren una amplia revision bibliografica.

Se ha estimado que cada mes se publican unos 8.200 arti-
culos en revistas de interés para un médico de familia que
suponen mas de 600 h al mes para leerlos y analizarlos®.

Las nuevas tecnologias y la aparicion de Internet han
revolucionado el acceso a la informacion y han transfor-
mado las bibliotecas de ciencias de la salud. El desarrollo
de la medicina basada en la evidencia (MBE) ha propiciado
la aparicion de nuevas fuentes de informacion que filtran y
evallian la investigacion original en funcion de su calidad,
relevancia y pertinencia clinica.

A la vez, uno de los cambios mas significativos en la
atencion primaria espanola en los ultimos 20 afos ha sido
su informatizacion. Las bibliotecas en ciencias de la salud
tienen ya una presencia virtual muy importante siendo acce-
sibles con un «clic» de raton desde cualquier ordenador con
acceso a Internet. Son muchos los sistemas de salud que pro-
porcionan acceso corporativo a sus suscripciones de revistas
y bases de datos aunque existe una heterogeneidad tanto en
el contenido de estos portales como en la forma de acceder
a ellos por parte de los médicos de familia.

La investigacion sobre el impacto de la MBE en atencion
primaria sefala la inaccesibilidad a las fuentes de infor-
macion de calidad, la falta de tiempo y la necesidad de
conocimientos sobre evaluacion critica como barreras para
la practica de la MBE*>.

Las autoridades sanitarias deben facilitar la mejora de la
calidad de la atencion sanitaria, incorporando los resultados
de la mejor investigacion a la practica clinica, pero para
ello se necesita que esta se encuentre disponible en el lugar
donde se aplica.

Una de las preocupaciones de la semFYC es que los médi-
cos de familia puedan disponer del mejor conocimiento para
la realizacion de sus labores docentes, asistenciales y de
investigacion®. Esta preocupacién se materializa desde el
ano 2006 con la creacion del grupo de trabajo semFYC sobre
MBE. Durante la realizacion de las Il jornadas 2010-semFYC
sobre «Aplicacion clinica del conocimiento cientifico en la
toma de decisiones en atencion primaria», organizadas con
las ayudas concedidas dentro de la convocatoria de acciones
especiales para la difusion en investigacion sobre eviden-
cia cientifica y en evaluacion de tecnologias sanitarias del
Ministerio de Sanidad, semFYC se comprometio a elaborar un
documento sobre el acceso a fuentes de informacion para un
médico de familia dentro del Sistema Nacional de Salud.

La realizacion de un proyecto de investigacion’ liderado
por el grupo de MBE de la semFYC sobre la calidad y la capa-
cidad de 18 recursos que resumen la evidencia nos permite
contar con la informacion suficiente para poder establecer
una priorizacion en la adquisicion de estos.

Propuesta de la semFYC

De los resultados del estudio, que han sido expuestos con
detalle durante el 31.° Congreso de Zaragoza, y de su pos-
terior debate, la semFYC concluye que:

- La accesibilidad del médico de familia a la mejor infor-
macion disponible y en el mismo punto de la atencion
debe valorarse como un elemento esencial y se le debe
conceder la misma consideracion que el acceso a pruebas
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Tabla1 Revistas médicas relacionadas con la atencion pri-
maria que deberian estar accesibles a los médicos de familia
desde las bibliotecas virtuales

Atencién primaria

Formacion Médica Continuada en Atencién Primaria (FMC)
Actualizacion en Medicina de Familia
American Family Physician

Annals of Family Medicine

Annals of Internal Medicine

Archives of Family Medicine

Australian Family Physician

British Journal of General Practice

British Medical Journal

BMC Family Medicine

Canadian Family Practice

European Journal of General Practice
Evidence-Based Medicine

Family Practice

JAMA

Journal of American Board of Family Practice
Journal of Primary Health Care

Journal of Family Practice

The Lancet

Medicina Clinica

New England Journal of Medicine

New Zealand Medical Journal

PLoS Medicine

Scandinavian Journal of Primary Health Care

diagnosticas o a determinadas intervenciones terapéuti-
cas.

Los servicios de salud deben garantizar un acceso a Inter-
net rapido y sin limitaciones desde las consultas del
médico de familia.

Al igual que se garantiza la consulta desde todo el territo-
rio a la Biblioteca Cochrane Plus, debe facilitarse el acceso
a los médicos de familia del Sistema Nacional de Salud,
a través de las bibliotecas virtuales de las comunidades
auténomas, a los siguientes recursos:

Guias clinicas de Fisterrae.

UpToDate.

Clinical Evidence.

Dynamed.

First Consult.

. Essential Evidence Plus.

Dado que los bancos de preguntas clinicas basadas en la
evidencia (Preevid, Fisterra, semFYC) se han mostrado
como recursos Utiles, faciles de consultar y que cumplen
con criterios de calidad, deberia estimularse y retomarse
la iniciativa del portal Guiasalud en cuanto a la seleccion
y recopilacién de todos los bancos de preguntas realizados
en nuestro medio.
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Asimismo, y a través del acceso on-line desde las Biblio-
tecas Virtuales de las comunidades autonomas, debe
asegurarse la posibilidad de consulta del nucleo central
de revistas cientificas relacionadas con la especialidad de
medicina de familia (tabla 1).

Para rentabilizar la inversion en recursos documentales
desde los servicios de salud debe ofrecerse formacion en
habilidades de blUsqueda a todos los profesionales sanita-
rios.

El Ministerio de Sanidad, Politica Social e Igualdad debe
asumir la iniciativa para asegurar el acceso a estos recur-
sos documentales a todos los médicos de familia en
todas las comunidades autéonomas, a través de la coor-
dinacion en el Consejo Interterritorial o mediante el
desarrollo de la Biblioteca Virtual del Sistema Nacional de
Salud.
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