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a medicina es una ciencia de probabilidades y un arte de manejar la incer-

tidumbre. Dicha incertidumbre invade la practica clinica que realizamos
diariamente cuando ponemos en marcha actividades preventivas, diagndsti-
cas, terapéuticas y pronosticas. Es por ello que el buscar respuestas a dicha
incertidumbre es una fuente inagotable de investigacion. La atencion sanita-
ria junto con la docencia Yy la investigacion son a su vez actividades cotidia-
nas en atencidén primaria. Inicialmente la investigacion se producia en los
ambitos hospitalarios y universitarios considerandose la atencion primaria
como incapaz de realizar este tipo de actividad!. Aunque se ha producido
un incremento sustancial en el nimero de publicaciones en el ambito de la
atencioén primaria no se ha alcanzado el grado de desarrollo que le corres-
ponde en relacién con la importancia de la misma2. Segun el informe biblio-
métrico del Fondo de Investigaciones Sanitarias? la practica totalidad de la
produccion cientifica reunida bajo el epigrafe “Centros Sanitarios” proviene
de la firma de centros hospitalarios. Los documentos citables provenientes
de centros de asistencia primaria sélo constituyen el 0.4% del total de este
sector institucional.

Es evidente que existen dificultades importantes para la realizaciéon de
investigacion en nuestro ambito de trabajo derivadas de la dispersién en el
trabajo, el exceso de tareas a realizar, excesiva presidn asistencial y por tan-
to falta de tiempo, falta de incentivos profesionales, falta de formacidn, falta
de estructuras de apoyo y necesidad de favorecer la coordinacion de las
iniciativas investigadoras (Tabla 1)*¢. Estas dificultades no solo las presen-
tan los profesionales de nuestro pais sino que también estan presentes en
profesionales de otros paises como el Reino Unido donde un 92% identifica
la falta de tiempo como barrera principal’. La presidn asistencial y la falta
de tiempo son hallazgos por otro lado constantemente presentes para rea-
lizar actividades investigadoras en diferentes publicaciones y en diferentes
paises®®. Los identificados como principales motivos para la realizacién de
investigacion en atencion primaria en nuestro pais se muestran en la Tabla
210,11 | 3 falta de tiempo secundaria a la enorme presidn asistencial hace que
la investigacion en atencion primaria adn teniendo conocimientos metodolé-
gicos sea una mision imposible.

A su vez han sido identificados la existencia de problemas metodoldgicos
en los trabajos publicados por dichos profesionales como estudio de mues-
tras de tamafio reducido, procedentes casi exclusivamente de la poblacidén
demandante y insuficiente uso de técnicas de muestreo aleatorio!2. Indepen-
dientemente del incremento de comunicaciones a los congresos nacionales
de la SEMFYC (Figura 1) diferentes razones han sido identificadas para ex-
cluir trabajos en congresos nacionales por falta de originalidad, interés para
la atencidén primaria o causas metodoldgicas?®s.

A pesar de las dificultades existentes y del reducido porcentaje relativo
de la produccidn cientifica respecto a otros ambitos, la produccidn cientifica
en la atencidn primaria experimenta un incremento progresivo. En el perio-
do 1990-1997 se produjo un incremento de la produccion cientifica de los
profesionales de atencién primaria ,a juzgar por los articulos recuperables
por MEDLINE. Dicho incremento alcanza el 73.7% de los articulos publicados
en la revista Atencidn Primaria, el 22.6% en otras revistas nacionales y el
3.7% en revistas extranjerast4.

Por otra parte existen a su vez desigualdades en la produccion cientifica
en el ambito de la atencién primaria en diferentes autonomias como se ob-
jetiva en la Figura 2 y Figura 34,

En atencion primaria como en otros ambitos asistenciales hay falta de
evidencias y dado que la atencidon medica de calidad debe basarse en el
conocimiento la investigacion es irrenunciable!s. Hemos ademas de tener
en consideracion que la atencién primaria tiene unas caracteristicas propias
que la identifican como son, la atencién continua a los pacientes y que por
tanto nos permite tener una visién muy precisa de la historia natural de la
enfermedad. A su vez la accesibilidad que por una lado sobrecarga o puede
sobrecargar nuestra labor asistencial nos permite tener acceso a una po-
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blacién que de otra forma no seria tan accesible. La
incertidumbre en la practica clinica es por otro lado
una constante y el conocerla, delimitarla y reducirla
a la minima expresion posible es un reto de nuestra
actividad (Tabla 3).

A pesar de las dificultades que hacen que hacen
aun teniendo conocimientos metodoldgicos, el reali-
zar investigacion en atencidn primaria sea una mision
imposible, como previamente hemos sefalado, no
quiero terminar dando un mensaje de pesimismo ya
que entre otras razones los profesionales sanitarios
debemos ser dispensadores de esperanza. Es posi-
ble realizar investigacion en atencidn primaria pues
la evidencia cientifica y la produccion cientifica en
otras autonomias y en otros paises asi lo han demos-
trado. Para ello hay que establecer las condiciones
minimas que realmente lo permitan como son que
las Gerencias crean en ella, que forme parte de sus
objetivos, que pongan los recursos necesarios para
su realizacion y que se incentive a los profesionales
(Tabla 4).

La finalidad de la investigacion en medicina debe
ser el anadlisis del proceso de enfermar y como en-
frentarse a él. Por tanto es primordial enfocar la in-
vestigacion hacia la eficacia clinica. Las sociedades
cientificas, las unidades docentes, las unidades de
investigacion, las redes de investigacion, los depar-
tamentos universitarios deben procurar estructuras
organizativas diferenciadas que favorezcan la obten-
cién de recursos para seguir potenciando la investiga-
cién y por tanto permitan el ejercicio de la medicina
y de la préactica clinica basada en el conocimiento.
Dicha actividad no solo proporcionara una atencién
médica de calidad a los pacientes objetivo principal
de nuestro trabajo sino que sera un incentivo de sa-
tisfaccion profesional para los que la ejecuten.
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Dificultades de la investigacion en Atencidn Primaria

Tabla 1. Dificultades para la investigacion en Aten-
cién Primaria.

Tabla 2. Principales dificultades para la investiga-
cién en Atencién Primaria.

- Importante presion asistencial.
+ Falta de tiempo.
+ Falta de conocimiento metodoldgico.
« Dispersion en el trabajo.
« Falta de reconocimiento:
 No figura dentro de los objetivos de gestion en Aten-
cion Primaria.
* No valorada adecuadamente en los baremos.
* No existe carrera profesional que la contemple.
« Falta de motivacion.
- Falta de estructuras de apoyo.
« Dificultades de financiacion.
- Escasa tradicion investigadora.

« Principales dificultades (10)
« Falta de tiempo.
* Ausencia de motivacion.
- Falta de formacion y recursos.
« Estudios con técnicas multivariadas (11) identifican y
asocian la investigacion con:
* La formacion.
« El trabajo en unidades docentes.
- El trabajar en centros con mayor nimero de profe-
sionales.

Tabla 3. Aspectos positivos para realizar investigacion en Atencién Primaria.

« La Atencién Primaria dispone de un campo especifico de conocimientos.
» Se atienden estadios mas precoces de la enfermedad que en otros ambitos especializados.

+ Se puede investigar en salud.
- Existe una relacion continua con los pacientes.

« Situacion de privilegio para el estudio natural de la enfermedad.

» Mayor facilidad de acceso a la poblacion.

» En Atencion Primaria es donde se atienden las patologias méas prevalentes.

- Existe inquietud entre los profesionales.
- Existe incertidumbre:
+ ¢ Se puede evitar la aparicion de la enfermedad?
+ ¢La deteccion precoz mejora el prondstico?
+ ¢, Cual es el diagnostico?
* ¢ Qué prueba diagnostica deberia pedir?
* ¢ Qué tratamiento es el mejor para el paciente?
+ ¢Cémo sera la evolucion tras el tratamiento?

« Existe gran variabilidad en la practica clinica entre los profesionales que debe ser investigada.

Tabla 4. Condiciones para mejorar la investigacion en Atencion Primaria

» Debe formar parte de los objetivos de gestion en Atenciéon Primaria.
- Establecer por parte de la Administracion lineas prioritarias de investigacion.

+ Potenciacion de las actividades cientificas.

* Promover la existencia de grupos multicéntricos.

* Incentivar a los profesionales de Atencién primaria:
* Profesionalmente.
» Formativamente.
+ Econémicamente.

» Formacién en Metodologia de la investigacion.

» Apoyo estadistico y metodoldgico a grupos de investigadores.

« Proporcionar tiempo dentro de la jornada laboral para realizar dicha actividad.

« Evaluar la produccion cientifica de los profesionales.

* Introduccion de la Atencién Primaria/Medicina de Familia como area de conocimiento en la Universidad.
+ Creacion de departamentos de Medicina de Familia en la Universidad.

www.fisterra.com
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Figura 1. Numero de comunicaciones presentadas a Congresos Nacionales semFYC
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Figura 2. Comunidades autdnomas segun su produccion cientifica por 100.000 habitantes. Periodo 1990-1997.
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Figura 3. Comunidades autdbnomas segun su produccion cientifica por 100 facultativos. Periodo 1990-1997.
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