ELABORACION E INSTAURACION DE GUIAS DE PRACTICA CLINICA EN EL SESCAM.

Las guias de practica clinica son “Recomendaciones desarrolladas de forma sisteméatica con la
intencion de guiar o asistir a los profesionales y a los pacientes sobre que decision sanitaria es
la méas apropiada en el manejo de condiciones y circunstancias clinicas especificas”. Las guias
de practica clinica (GPC) pueden mejorar la calidad de la asistencia sanitaria, siempre que
estén bien disefiadas y se apliquen en la practica’.

No son GPC los protocolos asistenciales (conjunto de normas de actuacion clinica de obligado
cumplimiento en situaciones o circunstancias clinicas concretas) ni las vias clinicas (planes
asistenciales que definen y ordenan secuencialmente actividades e intervenciones sanitarias
para un grupo definido de pacientes con un curso clinico predecible).

En los ultimos afios, se estan introduciendo en la practica clinica distintas GPC, pero por
desgracia, la mayoria no cumplen los requisitos minimos de calidad exigibles?. Era necesario
desarrollar algin sistema de evaluacion de la calidad de las GPC, para asegurar su calidad y
facilitar su desarrollo e implantacion.

La Comunidad de Castilla la Mancha participa en un proyecto (Proyecto Guiasalud) para
conocer la implantacion y la calidad de las GPC en nuestro pais. El proyecto Guiasalud es una
iniciativa de coordinacion y cooperacién entre Comunidades Auténomas. La Fundacion Salud
Innovacién y Sociedad en colaboracién con la Consejeria de Sanidad, Consumo y Bienestar
Social del Gobierno de Aragdén son promotores del proyecto, que en primera instancia conto
con la participacion activa de siete Comunidades Autbnomas: Asturias, Aragon, Castilla La
Mancha, Castilla y Ledn, Extremadura, Galicia y Madrid. Paulatinamente se han ido sumando
colaboraciones hasta contar con la participacion en el proyecto de la totalidad de Comunidades
Autonomas del Sistema Nacional de Salud. El proyecto ha desarrollado un portal,
http://lwww.guiasalud.es/tmp/home.htm que pone a disposicién los profesionales sanitarios del
Sistema Nacional de Salud informacion de calidad contrastada acerca de la elaboracion,
evaluacion, diseminacion, implantacion y utilizacién de Guias de Practica Clinica.

Otra iniciativa interesante en este campo es la Red Tematica de Medicina Basada en la
Evidencia. Tiene el proposito de favorecer la investigacion, el desarrollo, y la innovacién de los
métodos, técnicas y procedimientos necesarios para la generacion, sintesis, diseminacion y
aplicacion del conocimiento médico. Consiste en una red de grupos coordinados entre si, que
pretende mejorar la efectividad y la eficiencia de las practicas médicas en el Sistema Nacional
de Salud. Dispone de un programa de formacion para optimizar la produccién investigadora, y
para difundir el conocimiento generado. La red dispone de las siguientes acciones formativas:

e Master en Investigacion sobre Practica Clinica y Servicios de Salud (Universidad
Complutense de Madrid).

e Master de Salud Publica en la Universidad del Pais Vasco (Médulo de Evaluacion de
Tecnologias Sanitarias).

e Actividades de formacién en el Instituto de Ciencias de la Salud de Castilla la Mancha.

La Red Tematica de Medicina Basada en la Evidencia dispone de las siguiente lineas de
trabajo:

e Metodologia de revisiones sistematicas en Intervenciones Sanitarias. Coordinador:
Xavier Bofill (Grupo Cochrane).

e Evaluacion de pruebas diagnosticas. Coordinador: Victor Abraira (Hospital Ramon y
Cajal).

e Meétodos en reglas de prediccién clinica. Coordinador: Agustin Gémez de la Camara
(Hospital 12 de Octubre).

e Toma de decisiones clinicas: estandares de uso apropiado de tecnologia médica.
Coordinador: Pablo Lazaro (Grupo TAISS; Técnicas Avanzadas de Investigacion en
Servicios de Salud).



¢ Metodologia de construccién e implantacion de Guias de Practica Clinica. Coordinador:
Ignacio Marin (Hospital de Valme. Sevilla).

e Aplicacién de los supbproyectos anteriores a una entidad clinica concreta. El caso del
Ictus en Espafia. Coordinador: Rafael Gabriel Sanchez (Hospital de la Princesa).

La elaboracién de GPC, aunque sean de elevada calidad, no es suficiente para que se
produzca una mejora significativa en los resultados de la asistencia sanitaria. Las principales
barreras para la adopcion de GPC tienen relacidon con los facultativos, con la prestacion de
servicios y con el contexto organizativo®.

- Las barreras relacionadas con los propios clinicos. Una estrategia de implantacion puede
resultar inefectiva cuando los facultativos conocen la guia, pero no la adoptan porque no
creen en las recomendaciones que en ella figuran, entran en conflicto con sus creencias o
practica habitual, piensan que constituyen una interferencia (vulnera la “libertad clinica”) o
gue esta disefiada para reducir costes y no para aumentar la calidad.

- Las barreras relacionadas con las GPC y la prestacion de servicios. Incluyen la existencia
de GPC no utilizables por su complejidad y/o extension, guias disponibles en formatos
poco “amigables”, guias no aplicables a nivel local (no adaptadas a las condiciones locales
de préactica), guias que recomiendan el uso de recursos no disponibles , 0 que no
consideran el contexto social de la prestacion de la atencion (pacientes, colegas y
autoridades sanitarias.

- Las barreras relativas al contexto organizativo incluyen aspectos como la disponibilidad de
recursos, el clima laboral, la cultura de trabajo, la percepcién de aumento de carga de
trabajo por el uso de la GPC, sospechas de inferencias politicas en la practica médica, etc.

- Los problemas de estructura de diversa indole: falta de tiempo y recursos, déficit de
formaciéon e informacién, no adaptacion del conocimiento externo a las caracteristicas
locales de la practica, inexistencia de directrices politicas transparentes. En definitiva, la
ausencia de introducciéon de elementos motivadores del cambio, parecen estar en el origen
de las barreras al desarrollo de las GPC.
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