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a practica médica es compleja y tiene un al-
L to componente de incertidumbre; por ello si
aumentamos los contenidos cientificos mejo-
raremos un apartado importante de la calidad asisten-
cial. La investigacién clinica clésica sobre enfermeda-
des ha cambiado: ya no sélo interesa la etiologia,
fisiopatologia o su tratamiento, sino que también nos
interesa la eficacia de ese tratamiento, su cumpli-
miento, su coste... Podemos investigar sobre nuestra
practica clinica, la catalogacion de la evidencia cien-
tifica y los metaanalisis, y todo ello afiade una nueva
dimensidn a la investigacion.

Aunque la investigacion en la Atencién Primaria
no puede seguir una metodologia diferente a la del
resto de las ciencias de la salud, también es verdad
que se caracteriza porque es una investigacion apli-
cada que estudia problemas de salud para identificar
causas o soluciones que no conocemos, y porque se
centra sobre todo en la efectividad.

La Atencién Primaria tiene clasicamente tres
areas de investigacion: clinica, epidemioldgica y or-
ganizativa o de gestion.

La primera de ellas tiene al medicamento, mi-
diendo su efectividad y seguridad, como primer ele-
mento de investigacion, aunque todavia poco utiliza-
do en la Atencién Primaria. El médico general esta
acostumbrado a que las evidencias cientificas hayan
sido obtenidas en medios distintos al suyo y en po-
blaciones también distintas a la de su trabajo cotidia-
no. Segun algunos autores, un tercio de las decisio-
nes que tomamos se basa en ensayos clinicos, otro
en evidencias convincentes sustentadas en la expe-
riencia y otras fuentes, y otro tercio no cuenta con
evidencia sustentada.

La observacion de lo que ocurre es la base de
los estudios epidemioloégicos y la Historia Clinica,
que es el elemento principal del sistema de informa-
cion de la Atencién Primaria, proporciona tal canti-
dad de datos que explotado con métodos estadisticos
nos permite obtener conclusiones de alto valor sani-
tario. La Sociedad Espafiola de Medicina General dis-
pone de una herramienta de primera linea, la historia
clinica informatizada HipoSEMG XXI, que segura-
mente no esta suficientemente aprovechada.

Bien a través de la evolucion de los resultados
en salud, bien a través de la farmacoeconomia o de
la evaluacion del trabajo con criterios de calidad, o
mediante el uso de guias de practica clinica que per-
mitan a través de la mejor evidencia cientifica mi-
nimizar la variabilidad del trabajo asistencial, la in-
vestigacion organizativa o en gestion es otro apartado
apasionante dentro de los temas a estudiar en el cam-
po de la Atencién Primaria.

Los ensayos clinicos realizados en Medicina
General suponen apenas el 4% del total de los reali-
zados en Espafia, muy en la linea del resto de los
paises Europeos exceptuando el Reino Unido. La pro-
lija legislacion actual no facilita precisamente la reali-
zacioén de los mismos, pero la aprobacién de una Di-
rectiva Europea parece que podria flexibilizar el
marco legislativo. En cualquier caso, abogamos por
incentivar la realizacién de ensayos clinicos en Aten-
cién Primaria, preferiblemente en Fase IV de investi-
gacion clinica, para el analisis de la efectividad en
las patologias més prevalentes e involucrando a un
gran nimero de pacientes, situaciones en las cuales
nuestro trabajo tiene una posicion de privilegio y el
mayor intereés.
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