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ETS: Mision
= Aportar informacidn para la toma de

decisiones (eficacia y efectividad).

= No todas (¢cuantas?) decisiones en los
sistemas de salud estan basadas en
evidencia cientifica.

= Evidence based decision making
= Policy relevant research
= No nos olvidemos de la realidad
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“If we want more evidence based
practice, we need more
practice-based evidence.”

Larry W. Green, 2004
www.lgreen.net



ETeS: Impacto

Health Technology Assessment in Eight Countries. OTA 1995
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ETeS: Impacto

Informe NEHRT. OCDE 2004

= ETeS tiene un importante valor en la toma de
decisiones.

— Para ello debe ofrecer informacion a tiempo v
relevante que refleje la dinamica de la tecnologias
y del sistema sanitario.

— La toma de decisiones debe tener mas claridad,
transparenciay ser mas proclive a la
Incorporacion de evidencia.

= La mayor participacion de todos los
Implicados facilita la mayor utilizacion de laETS en
la toma de decisiones, reduce la incertidumbre y
facilita el acceso a tecnologias seguras.




ETeS: Impacto

= Estructura de los sistemas sanitarios:
—Mayor en sistemas integrados.

= Proximidad ETS-toma de decisiones:

—Mayor cuanto mayor interaccion existe
entre usuarios y productores.



Yacunha heumococo

* Informe MSC mayo 2006

= “No se recomienda la incorporacion de la
vacuna PCV-7 en el calendario de
vacunacion infantil”



Yacunha heumococo

= Revision sistematica (Cochrane vaccines fields)

= “Streptococcus pneumoniae in western Europe: serotype
distribution and incidence in children less than 2 years
old”:
— Incidencia media:20-35 casos/100.000
- (EEUU:160-180 casos/100.000)
— Incidencia meningitis: 8-9 casos/100.000

— “La baja incidencia de meningitis y la cobertura
parcial de serotipos no parecen apoyar la
vacunacion universal, mientras que puede estar

justificada en grupos de riesgo”
« Jefferson T. Lancet Infectious diseases 2006 (6);405-410



Yacunha heumococo

= Comision de Salud Publica-CISNS-MSC
= Reunidén del 3 de Octubre 2006

= Solicitud de la Consejeria de Sanidad de de
Madrid de replantear el cambio inminente del
calendario de vacunacion infantil

— V.Neumococo conjugada heptavalente
— RN a partir del 1 de Septiembre 2006
— 4 dosis: 2,4, 6y 18 meses

— Presupuesto de 32,5-35 Millones Euros



Porcentaje de pacientes

The VA Cooperative Study, 1967
Cambios en PAS y PAD
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Syst-Eur PAS Media
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;Control de la HTA?

ESTUDIO AUTOR ANO ENTORNO MUESTRA | EDAD | MUJERES |CONTROL
CARDIORISC | Banegas | 2003-04 1.126 médicos 12.897 59 47,3% 51,6%
QUALIHTA Felip | 2003-04 | 61 unidades de HTA 5.133 64 49,1% 51,7%
CONTROLPRES | Coca 2003 200 meédico 3.337 64 50,3% 38,8%
PREVENCAT | Alvarez | 2002-03 267 meédicos 2.649 64 51,6% 40,0%
PRESCAP Listerri 2002 | 3.426 médicos de AP | 12.754 63 57,2% 36,1%
Segade | 2001 12 CAP 681 68 62,8 54,8%
DISEHTAC Il | Benitez | 2001 12 CAP 990 65 58,9% 32,4%
CLUE Banegas| 2000 47 unidades de HTA 4.049 59 50,6% 42%
DISEHTAC Dalfé 1998 31 CAP 2.240 65 61,2% 38,8%




Investigacion y toma de
decisiones: dos mundos

= Investigadores y usuarios de la
Investigacidon pertenecen a mundos
diferentes

= Tienen valores e ideologias contrarias lo
gue dificulta su relacion vy, por ello, la
utilizacion de la investigacion en la toma
de decisiones.



Divergencias entre ambos
mundos

USUARIQOS PRODUCTORES
Complejidad Simplificacion y reduccion
Soluciones Problemas
Reducir incertidumbre Saber la verdad
Corto plazo Necesitamos mas tiempo
Control y retrasos Publicar
Factible y pragmatico Profundizar
Relevancia Excelencia




Mindlines (vs guidelines)

Patient's
view

Copyright ©2004 BMJ Publishing Group Ltd.



Policy making

= Modelos racionales:
— Lineal
— Incrementalista
— Interactivo

AGENDA —'*l ALTERNATIVES —» IMPLEMENTATION ™ EVALUATION

= Modelos politicos
— Redes
— Agenda politicas
— Narrativas politicas
— Transferencia politica



Factores que influyen en la
toma de decisignes

Fuente: Phil Davies Impact to
Insight Meeting, ODI, 2005



Toma de decisiones

La evidencia cientifica no es el Unico factor que
Influye en la toma de decisiones.

Como se desarrolla la investigacion y con qué
objetivo influye en su utilizacion y relevancia,
pero influyen muchos otros factores y actores.

La toma de decisiones no es objetiva o neutra, es
un proceso complejo, en el que hay que
reconciliar intereses, no solo se aplica la légicay
la verdad.

No basta con resolver la dicotomia ‘usar’ vs ‘no-
usar’: hay que entender como se construye el
proceso global de toma de decisiones.

No hay soluciones universales.



Uso de la evidencia

Modelo de la demanda:
— La demanda tira.

— La utilizacion aumenta cuando los investigadores centran
sus proyectos en las necesidades de los usuarios.

Modelo de diseminacion:

— Los determinantes de la utilizacion son la adaptacion de la
investigacion a las necesidades de los usuarios y la buena
diseminacion (proceso activo, mas alla de la difusion).

Modelo de interaccion social:

— Cuanto mas sostenidas e intensas son las interacciones
entre usuarios y productores, en todos los momentos del
proceso de produccidon de conocimiento, mas probable es
la utilizacion.



Escorbuto: primeras ideas

= En 1601, durante un viaje a la India el capitan
James Lancaster hizo un experimento:

—Dio 3 cucharadas de zumo de limon a los
marineros de 1 de los 4 barcos de una flota.

— Esos marineros permanecieron en buena
salud.

—En los otros 3 barcos, 110 de los 280
marineros murieron de escorbuto.

= En 1747, James Lind llevo a cabo un
experimento con asignacion aleatoria en un
barco demostrando el beneficio de los citricos
para el tratamiento del escorbuto.
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Escorbuto: soluciones

= En 1795 (50 anos despueés de Lind, 200
anos después de Lancaster), la Royal Navy
Instituyo llevar citricos en viajes de larga
duracion.

= En 1865 (70 afnos después) la marina
mercante inglesa establecio la misma
norma.
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