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Introducción
El amplio interés en las guías de practica clínica tiene su origen en cuestiones que la mayor parte de los sistemas de salud afrontan en el mundo: gastos de asistencia médica crecientes, aumento de la demanda, tecnologías más caras y una población envejecida; las variaciones en la prestación de servicios entre prestadores, hospitales y regiones geográficas y la presunción de que al menos parte de esta variación deriva del cuidado inadecuado, el uso excesivo o subutilización de servicios; y el deseo intrínseco de los profesionales para ofrecer, y de los pacientes para recibir, la mejor atención posible.
 

En este contexto, las Guías de Práctica Clínica (GPC) se presentan como una de las herramientas claves para la optimización de la toma de decisiones de los profesionales de la salud en su práctica asistencial. Las GPC han sido definidas como “recomendaciones desarrolladas de forma sistemática para ayudar al profesional sanitario y al paciente a tomar las decisiones adecuadas en circunstancias clínicas específicas”.
 

Las GPC constituyen verdaderas herramientas de mejoramiento de la calidad cuando se  elaboran a través de un proceso multidisciplinario, riguroso desde el punto de vista metodológico y editorialmente independiente. La implementación de GPC basadas en la evidencia tiene como propósito facilitar la toma de decisiones de los profesionales, mejorar los procesos de atención clínica y sanitaria, disminuyendo la variabilidad de la práctica; disminuir los costos debidos a una atención inapropiada, y en última instancia, mejorar la salud de la población. A su vez, permitiría una mayor participación de los pacientes y su grupo familiar, incrementando su autonomía en la toma de decisiones, su responsabilidad en el cuidado de su salud y posniveles de satisfacción con la experiencia asistencial. 

En los últimos años, se ha observado un sostenido incremento en la producción de guías de práctica clínica en todo el mundo, especialmente en distintos países de Europa y otros como Estados Unidos, Canadá y Australia. La mayoría cuenta hoy con programas nacionales para la producción, diseminación e implementación de guías, cuyo fin último es mejorar la calidad de la atención e incrementar la efectividad del sistema de salud.
 
En la actualidad, existe consenso a nivel internacional sobre el método estándar para el desarrollo de GPC. De hecho, una elevada proporción de estos programas posee estrictos estándares metodológicos para la producción, diseminación e implementación de GPC. La mayoría de estos estándares se corresponden con los criterios de calidad de GPC establecidos por la Colaboración AGREE
. Esta organización internacional publicó en el año 2002 un instrumento genérico, conocido como Instrumento AGREE, que evalúa distintas dimensiones de la calidad de las guías, tales como alcance y propósito de las guías, participación de los implicados en el desarrollo del documento, rigor en la elaboración, la claridad y presentación de las recomendaciones, aplicabilidad e independencia editorial.
 A partir de su publicación y traducción a diversos idiomas, se realizaron distintos estudios de evaluación de guías basados en el uso del instrumento AGREE y en prácticamente todos estos estudios se evidenciaron deficiencias importantes en el reporte de la metodología utilizada para la elaboración de las GPC
-
-
.
En el año 2005, el Instituto de Investigaciones Epidemiológicas, realizó una investigación con objeto de evaluar la producción y difusión de GPC en nuestro país en el período de tiempo comprendido entre los años 1994 y 2004. Dicho estudio evidenció que la producción de guías se ha incrementado de manera constante, aunque no su calidad.
 La evaluación de 101 guías argentinas por medio del instrumento AGREE permitió mostrar que la mayoría de las GPC presentan puntajes bajos o muy bajos en prácticamente todos los dominios del AGREE. Más del 80% de las GPC fueron calificadas con puntajes menores a 50%, excepto en los dominios “claridad de las recomendaciones” y “alcance y objetivos”. 
Sin embargo, alcanzar en nuestro país los estándares metodológicos propuestos internacionalmente, en donde la mayoría de las instituciones sanitarias no tienen los recursos y habilidades suficientes para desarrollar GPC válidas, no es sencillo. La elaboración “de novo” (esto es, no considerar la adaptación de recomendaciones preexistentes en otras GPC, sino desarrollarlas en forma primaria), es un proceso que puede demandar un mínimo de 1 año y cifras de dinero siderales. Por ello, la adaptación de guías es una estrategia que debería ser considerada como una alternativa a este proceso. 

Dada esta situación, en el año 2006, la Academia Nacional de Medicina y el Ministerio de Salud de la Nación deciden, en el marco del acuerdo de cooperación firmado por ambas instituciones, poner en marcha un proyecto para el desarrollo-adaptación-difusión e implementación de Guías de Práctica Clínica (GPC) orientadas al Primer Nivel de Atención (PNA) de la Argentina. Dicho proyecto se sustenta en la producción de guías basadas en la evidencia a partir de la adaptación de guías internacionales y revisiones sistemáticas de elevada calidad metodológica. Este proyecto, actualmente vigente, no sólo pretende generar guías basadas en la evidencia de elevada calidad, sino también una herramienta metodológica que pueda ser aplicadas por instituciones y organizaciones de salud de nuestro país en los procesos de adaptación de GPC.   
Teniendo en cuenta la relevancia de las GPC en los procesos de gestión y mejora de la calidad así como el renovado interés por su uso en los distintos niveles del sistema de salud, se desarrollará el presente taller cuyo propósito es capacitar a los participantes en el desarrollo, evaluación y uso de GPC en su práctica profesional. 
Fecha: 
11 y 12 de Mayo del 2007 

Docente Responsable: Dra. María Eugenia Esandi

Programa 

Sesión 1: viernes 11 de mayo
15:00 -  18:00 
¿Qué es y qué no es una GPC? 

Métodos de Elaboración de GPC

Evaluación de la Calidad – Instrumento AGREE
Objetivos de Aprendizaje de la Sesión

· Definir los componentes esenciales de una Guía de Práctica Clínica. 

· Diferenciar el concepto de Guía del de Protocolo, Norma, Algoritmo, Camino Crítico, Informe de Evaluación de Tecnologías Sanitarias, Consensos y Revisión sistemática.
· Describir el proceso de elaboración de Guías de Práctica Clínica basadas en la evidencia.
· Reconocer cada uno de los dominios del instrumento AGREE e interpretar sus resultados.  

· Reconocer las ventajas y limitaciones del instrumento. 

Material de Lectura 

1. Field MJ, Lohr KN (Eds). Guidelines for clinical practice: from development to use. Institute of Medicine, Washington, D.C. National Academy Press, 1992.
2. Esandi ME; Ortiz Z; García Dieguez M; Chapman E; Mejía R; Bernztein R y Grupo Argentino de GPC. “Difusión y Evaluación de Guías de Práctica Clínica en Argentina- 1994-2004”. Centro de Investigaciones Epidemiológicas. Academia Nacional de Medicina; 2005. 
3. Manual AGREE: Instrumento AGREE- Manual de formación (versión española)- Colaboración AGREE– OSTEBA- Biblioteca Josep Laporte- Enero 2003.
Sesión 2: sábado 12 de mayo

9:00 – 10:30

Trabajo Grupal: Ejercicio de Aplicación del Instrumento AGREE 
10:45 – 13:00

Adaptación de GPC
Objetivos de Aprendizaje de la Sesión

· Diferenciar conceptos de “Adaptación de GPC” y “Elaboración de novo”.

· Reconocer los pasos básicos para producción de GPC basadas  en la evidencia a través de la adaptación de GPC de elevada calidad. 

a) Composición del grupo productor de GPC.

b) Búsqueda y selección de la evidencia relevante 

c) Adopción y adaptación de recomendaciones. 

d) Evaluación de la aplicabilidad de las recomendaciones
Material de Lectura 

1. Etxeberria, A.; Rotaeche, R.; Lekue, I.; Callén, B.; Merino, M.; Villar, M. et al: Descripción de la metodología de elaboración-adaptación-actualización empleada en la guía de práctica clínica sobre asma de la CAPV. Departamento de Sanidad. Gobierno Vasco, 2005. Informe nº: Osteba D-05-03.
2. Fervers B et al. Adaptation of clinical guidelines: Literature review and proposition for a framework and procedure. International Journal of Quality in Health Care. 2006; 18 (3):167-76.
3. Graham ID, Harrison M, Brouwers M, Davies B, Dunn S.  Facilitating the Use of Evidence in Practice: Making Clinical Guidelines Work In Your Organization. Journal of Obstetric, Gynecologic and Neonatal Nursing 2002;31:599-611.
4. Ibarluzea I; Gonzalez G. ¿Cómo localizar Guías de Práctica Clínica? Guías Clínicas 2005; 5 Supl 1:6. (Fisterra).
Sesión 3: sábado 12 de mayo

15:00 – 16:30
Uso de GPC: Difusión, diseminación e implementación de GPC 

Barreras y Facilitadores – Diseño de un plan para la implementación de GPC
16:30 – 17:00

    Cierre de la  Actividad 
Material de Lectura 

1. Costa Ribas C; Etxeberria, Gonzalez C. Diseminación e Implementación de una GPC. Guías Clínicas 2005; 5 Supl 1:2. (Fisterra). 
2. Grimshaw et al. Effectiveness and efficiency of guideline dissemination and implementation strategies. Health Technol Assess 2004;8(6). Disponible en: http://www.hta.nhsweb.nhs.uk/fullmono/mon806.pdf
3. Thorsen T. Mäkelä M. Changing Professional Practice (CPP): Theory and Practice of Clinical Guidelines Implementation. 
Disponible en: http://www.dsi.dk/projects/cpp/Monograph/DSI9905.pdf
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