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Investigacion en atencion primaria

Research in primary care
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La pediatria como cualquier otra disciplina de la medi-
cina tiene competencias en las areas asistencial, docente,
investigadora y de gestidon recursos de la que no escapa
la pediatria de atencién primaria (AP). Hasta hace pocos
anos, el pediatra de atencion primaria (PAP) ha tenido una
actividad Unicamente asistencial debido a que la organi-
zacion donde trabaja le ha asignado ese rol, dejando la
funcion docente casi exclusivamente al hospital. La entrada
de pediatras bien formados y motivados en los centros de
salud de todo el pais ha posibilitado extender la docencia
de los MIR de pediatria al ambito asistencial de la AP, para
formarse en aspectos que no pueden ser abordados en su
rotacion por el hospital. Inicialmente se hizo en forma de
colaboraciones puntuales por acuerdo entre los responsables
de formacion de los hospitales y los PAP de los centros de
salud. El apoyo y reconocimiento oficial de esta rotacion vino
de mano de la Orden SCO/3148/200613 de 20 de septiembre
donde se establece por primera vez la rotacién obligatoria
por AP. La investigacion en pediatria de AP no ha seguido la
misma vicisitud y se encuentra aln lejos del reconocimiento
tanto de los PAP como de las instituciones donde trabajan y
de los organismos de financiacion. Aunque en algunas comu-
nidades como Andalucia los contratos-programas e incluso la
carrera profesional ya tienen un apartado propio de inves-
tigacion que determina un incentivo econémico, la realidad
es que no se facilita el espacio de tiempo en la jornada para
llevarla a cabo.

La investigacion es un procedimiento ineludible del pro-
ceso asistencial, ya que analiza y estudia los problemas
para buscar sus causas o soluciones, formando parte de
un proceso de mejora continua de la asistencia clinica. En
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nuestro pais la investigacion en AP se encuentra en unos
niveles insuficientes e inaceptablemente bajos. Sus causas
ya fueron enumeradas anteriormente’ y desde hace mas
de 10 afos continGan siendo practicamente las mismas.
Destacamos la gran sobrecarga asistencial que impide que
su actividad investigadora se desarrolle dentro del hora-
rio laboral, y sin ningln tipo de compensacion, la falta de
formacion en metodologia de investigacion y la dispersion
de los PAP que dificulta el acceso a los recursos necesa-
rios y el desarrollo de equipos de investigacion potentes. A
pesar de eso, en los 3 Ultimos congresos de la Asociacion
Espainola de Pediatria en los anos 2013-2015, los traba-
jos procedentes de AP se situaron en quinto lugar por su
numero con 249 comunicaciones por detras de infectologia,
neonatologia, gastroenterologia y pediatria hospitalaria,
y por delante de las demas areas especificas de la
pediatria.

A pesar de todas estas limitaciones se vislumbran nuevas
oportunidades para investigar gracias al creciente interés
por la investigacion de los PAP y a la incorporacion de las tec-
nologias de la informacion y comunicacion como la historia
de salud electrodnica, los sistemas de registro de la prescrip-
cion de los servicios de farmacia y el acceso a la red de
bibliotecas electroénicas de la salud como fuente de conoci-
miento. Este nimero de ANALEs DE PEDIATRIA incluye 2 trabajos
de calidad realizados en AP que usan como herramienta de
trabajo las tecnologias de la informacion y comunicacion,
partiendo de tematicas y disefos distintos, pero con intere-
ses centrados en AP.

Casares Alonso et al.? realizan un estudio observacio-
nal, descriptivo y retrospectivo con datos de prescripciones
procedentes del Sistema de Informacion de Farmacia del
servicio de salud de su comunidad y estudian el patrén
geografico y temporal de consumo de antiasmaticos en la
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poblacion pediatrica de Castilla y Leon. Constatan una gran
variabilidad en la prescripcion entre profesionales de dife-
rentes areas sanitarias y un uso elevado de algunos principios
activos de escasa efectividad, que no se corresponden con lo
preconizado en las guias de tratamiento del asma. Este tipo
de investigacion a modo de auditoria clinica intercentros es
de un alto valor porque orienta, como indican los autores, a
la puesta en marcha de estrategias de formacion e identifi-
cacion de barreras para conseguir una mayor adecuacion de
la prescripcion, que sin duda tendra una repercusion directa
sobre la salud de los pacientes y una mejor gestion de los
recursos. Ademas es un trabajo con gran validez externa
para los PAP, con implicaciones directas sobre la practica
asistencial porque se ha realizado en el ambito donde tra-
bajan los investigadores con datos «de y para» la misma
organizacion.

Dominguez Aurrecoechea et al.?, utilizando datos de la
historia electrénica y cuestionarios complementarios, reali-
zan un estudio longitudinal prospectivo de base poblacional
en 2 cohortes de nifos de Asturias para valorar la reper-
cusion real en su comunidad de la asistencia a guarderia
de los menores de 2 anos de edad sobre las enfermedades
respiratorias, con objeto de responder a la pregunta que a
veces hacen las familias sobre la conveniencia o no de lle-
var a sus hijos a la guarderia. Esta pregunta se convierte en
una pregunta de investigacion que es respondida con datos
suficientes para concluir que la escolarizacién temprana
tiene consecuencias negativas sobre la salud infantil con
un balance riesgo/beneficio desfavorable en la comunidad
donde realizan el estudio. Analizando la situacién laboral
de la familia proporciona sugerencias acerca de cambios
legislativos que podrian mejorar la situacion.

Ambos trabajos tienen en comdn 3 cosas. En primer lugar
responden a preguntas de investigacion que se genera en su
correspondiente ambito asistencial que servira para poner
en practica actividades de mejora o generar nuevas pre-
guntas de investigacion. En segundo lugar, son estudios que
analizan datos de pacientes procedentes de mdltiples cen-
tros de salud (trabajo en red), recogidos en los registros de
los sistemas de informacion que incluyen a gran parte de
la poblacion (big data). Es de importancia capital plantear
preguntas sobre la practica asistencial o los condicionantes
de la salud, que puedan ser respondidas con el analisis de
datos recogidos prospectivamente cada dia durante la asis-
tencia de los pacientes en centros de salud trabajando en
red. Con una investigacion promovida por centros de salud
trabajando aisladamente seria dificil comprobar una hipo-
tesis dada la limitacion del tamaio muestral de cada uno de
ellos; con ese objetivo naci6 PAP.en.RED, una iniciativa de

red de AP promovida por la Asociacion Espaiola de Pediatria
de Atencion Primaria (AEPap) y su Grupo de Investigacion.

Sin embargo estas herramientas de trabajo estan ain muy
lejos de ser todo lo eficiente que debieran, ya que su ren-
dimiento para la investigacion es muy limitado porque han
sido disenadas para funciones muy concretas relacionadas
con un paciente individual y no para obtener informacion
a nivel poblacional que podria beneficiar al conjunto de
la poblacion y también, cdmo no, a los individuos. Pueden
informar de la prevalencia de asma, pero no estan disefadas
para valorar indicadores de proceso en enfermedades o su
relacion con resultados en salud de manera automatizada.
Pueden servir para establecer mapas de obesidad* pero no
como se relaciona con la alimentacion, que es recogida en
los programas de salud infantil o su relacion con el asma u
otras potenciales condiciones. Los sistemas de registro de
farmacia que permiten saber la variabilidad de prescripcion
y el gasto farmacéutico no se pueden cruzar con diagndsticos
o resultados en salud, teniendo en cuenta la importancia de
obtener en tiempo real informacion sobre seguridad o efica-
cia de los medicamentos que se prescriben, como apuntan
Casares Alonso et al.?.

Nuestra propuesta al respecto es que de igual manera que
ha ocurrido recientemente con las vacunas, reivindicamos
que el Consejo Interterritorial del Sistema Nacional de Salud
o la entidad que tenga competencias ponga en marcha una
homogenizacion de las tecnologias de la informacion y comu-
nicacion en Espaia incluyendo indicadores de proceso bien
consensuados con posibilidad de relacionarlos con resulta-
dos en salud que puedan resultar elementos facilitadores
para la investigacion en AP y salud publica.
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