Un formulario de problemas mejora la comunicacion entre

pacientes y médicos

Patient completed schedule forms improves comunication between patients and doctors

Objetivo

Evaluar el efecto sobre el resultado de la consulta médica, de
traer un formulario que identifique los problemas de interés
para el paciente (agenda) y de un taller educativo para médicos.

Disefio
Estudio multicéntrico, aleatorizado y controlado.

Lugar
Centros de Atencion Primaria en el Reino Unido.

Participantes
46 médicos generalistas y 976 pacientes que pidieron turno
con alguno de los médicos del estudio.

Intervencion

Los médicos fueron aleatorizados a participar o no de un taller
educativo de un dia de duracién que les permitiera adquirir
habilidades en la identificacion de ideas, preocupaciones,
expectativas y forma de razonamiento de los pacientes,
reconocer diferencias con su propia agenda y negociar un plan
de accion comun; practicaron con pacientes simulados, reci-
bieron informacién tedrica y retroalimentacién sobre su desem-
pefno. Se aleatorizé a los pacientes a recibir antes de la consul-
ta un formulario que debian completar con los problemas de
interés (agenda) y entregarselo al médico al entrar en la con-
sulta (ensayo aletaorizado anidado de tipo agrupado®).
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Medicion de resultados

Numero de problemas identificados y no identificados, tiempo
requerido para manejarlos, duracion de la consulta y satisfac-
cion de los pacientes.

Resultados

Se conto con datos del 98 % de los médicos aleatorizados y de
88 % de los pacientes. El promedio de problemas identificados
en cada consulta aumenté en 0,2 (IC95%,; 0,1 a 0,4) problemas
identificados con la agenda del paciente; en 0,3 (0,1 a 0,6) con
el taller educativo, y en 0,5 (IC95%: 0,3 a 0,7) con ambas inter-
venciones combinadas. No se encontraron diferencias en el
tiempo requerido para manejar cada problema. La duracién de
la consulta aumenté 0,9 minutos (IC95: 0,3 a 1,5) con la agen-
day 1,9 minutos (IC95%; 1,0 a 2,8) con ambas intervenciones.
La satisfaccion del paciente sobre la relacién médico-paciente
aumento significativamente sélo con la agenda preestablecida.

Conclusion

El uso de un formulario que identifique los problemas de interés
para el paciente y de un taller educativo para médicos permite
identificar mas problemas en la consulta, prolongandolas mini-
mamente.
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Comentario

La consulta médica es la base de la practica clinica y cualquier
intervencion que pueda mejorar su calidad tiene el potencial de
mejorar todos los aspectos del cuidado de la salud. Si bien la
capacidad para identificar el real motivo de consulta del
paciente es un objetivo clave, muchas veces permanece ocul-
to para el profesional de la salud. Los pacientes, a su vez,
pueden sentir que no han podido discutir sus preocupaciones o
que han recibido prescripciones o derivaciones no deseadas.
En estos casos podemos decir que el proceso de la comuni-
caciéon no ha resultado efectivo. Las intervenciones pueden
realizarse desde el entrenamiento comunicacional de los médi-
cos 0 ayudando a los pacientes a expresarse durante la con-
sulta. En estudios previos, intervenciones educativas han
demostrado tener efectos beneficiosos sobre el desempefio de
los médicos™, pero pocos han demostrado una mejoria en el
resultado de la consulta con pacientes reales®.

Los resultados de este trabajo indican que si se estimula a los
pacientes a presentar una agenda mas explicita, los médicos
identifican mas problemas, si bien las consultas duran algo
mas. Ademas, los pacientes que completaron una agenda
estaban mas satisfechos que los controles. Pero debemos
tener en cuenta que la magnitud de la diferencia de problemas
identificados es minima y es discutible su relevancia clinica.
Otro punto a considerar es que los médicos participantes eran

voluntarios y no se puede asumir que estos hallazgos puedan
extrapolarse a todos los médicos en general. Por otra parte, el
efecto no parece tan claro con la intervencién educativa a los
médicos. Se desconoce si un entrenamiento educativo mas
intensivo podria llegar a lograr efectos de mayor magnitud a los
hallados en este estudio y si la identificacion de mas problemas
por consulta resultaria en mejores resultados de salud y mejor
utilizacién de recursos. El mérito de este trabajo reside en el
foco de estudio, la relacién médico-paciente, punto extremada-
mente dificil de evaluar. Los autores han hecho un esfuerzo por
cuantificar resultados y eso es encomiable, aunque quizas se
necesiten otros métodos de estudio como el cualitativo, para
investigar este tema. De hecho, un estudio reciente* que utilizd
el mismo disefio que el comentado aqui, no pudo demostrar
diferencias en relacion a la prescripcion de farmacos, adheren-
cia a los mismos y satisfaccion de los pacientes que utilizaron
una agenda escrita antes de la consulta.

Conclusién de las comentadoras

Este trabajo puede servir de base para realizar nuevos estu-
dios centrados en la satisfaccion de los pacientes, utilizando
una intervenciéon simple y poco costosa como la agenda
preestablecida de los pacientes antes de ingresar a la consulta.
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