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A la practica clinica habitual es plantegen cada dia
questions sobre el maneig dels pacients que sovint
els professionals sanitaris tenen dificultat per resol-
dre, bé per falta de temps o de recursos. En un con-
text en qué la gran quantitat d’informacio pot gene-
rar una sobrecarrega d’informacié dificil de gestionar
i el temps disponible és limitat, és imprescindible
conegixer les diferents fonts d’informacié disponibles i
el que s’espera trobar a cadascuna d’elles. La cons-
truccid d’una pregunta clinica que incorpori la defi-
nicid de la poblacio, la intervencid, el comparador i
també la mesura dels resultats és clau per desenvo-
lupar una estrategia de cerca eficient que ens permeti
obtenir els resultats desitjats amb la maxima precisio.
El procés d’aprenentatge d’aquestes habilitats, avui
en dia imprescindibles, pot requerir una inversié inicial
de temps i energia, pero resultara molt rendible si es
tradueix en la millor atenci¢ al pacient.

Introduccio

Mantenir-se actualitzat en medicina i terapéutica és
essencial per proporcionar una atencié sanitaria de
qualitat i actualment el repte és, més que accedir a la
informaciod, seleccionar-la. Des dels anys 70 el nom-
bre d’articles indexats a Medline ha augmentat de
manera exponencial, actualment compta amb més
de 25 milions de citacions i cada any incorpora prop
d’un milié de nous articles. Amb aquest ritme, un pro-
fessional sanitari hauria de llegir 20 articles cada dia
durant els 365 dies de I'any.”?

La paradoxa és que, tot i que cada cop disposem de
més informacié, més de la meitat de les preguntes
cliniques que sorgeixen a la consulta continuen sense
resposta.® Els motius que s’acostumen a citar per a
la no-resolucié d’aquestes sén la manca de temps,
d’habilitats de cerca i de motivacio, el fet que de ve-
gades no hi ha una resposta definitiva, perd sobretot
la sensacié que la informacié disponible és inaborda-
ble i gairebé impossible de gestionar, el que s’anome-
na sobrecarrega d'informacié o infoxicacio.*

En aquest context, és essencial que els professionals
sanitaris disposin d’una informacié fiable, concisa,
vera¢ i faciiment accessible sobre els tractaments
disponibles.5 L'objectiu d’aquest Butlleti és revisar
els conceptes basics de la medicina basada en pro-
ves 0 en l'evidéncia (MBE), donar a coneixer quins
tipus de recursos hi ha disponibles, destacar algunes
estrategies que poden millorar 'eficiencia de les cer-
ques i proporcionar una selecci¢ de les fonts d’infor-
macié farmacoterapeutiques de referéncia.

Aquest butlleti no recull els recursos d’informacié de
medicaments que ofereix la web 2.0 ja que s’aborda-
ran proximament en un altre nimero.

Que és la medicina basada en proves

o en Pevidencia?

Fa més de 20 anys David L. Sackett va definir 'MBE
com I'Gs conscient, explicit i judicids de les millors i
més actuals evidencies per a la presa de decisions
sobre la cura dels pacients.® Aixo va implicar un canvi
de paradigma i va transformar la practica clinica ba-
sada en la tradicio, I'anécdota i el raonament tedric en
una practica basada en la millor evidéncia disponible,
perd també en I'experiencia clinica i les preferéncies i
els valors dels pacients.” & Darrerament, algunes veus
critiques han manifestat que ’'MBE ha estat distorsi-
onada per diferents interessos i insisteixen en la ne-
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cessitat de recuperar els valors i els principis originals
que la fonamentaven.®

L'MBE es planteja en 4 etapes diferents, tot i que en

aquest Butlleti només s’abordaran les dues primeres:

- Convertir un dubte de practica clinica en una pre-
gunta susceptible de resposta.

- Buscar l'evidéncia.

- Valorar criticament I'evidencia i sintetitzar-la.

- Aplicar I'evidéncia a la practica clinica.

Com s’ha de formular la pregunta?

—“En el moment d’iniciar un tractament antihiper-
tensiu, es recomana comencar amb un o amb dos
farmacs?”;

—"Quina és la durada optima del tractament en la
pneumonia adquirida a la comunitat, 5 o 10 dies?”,
obé

—“Es segur I'Us de triptans en una dona embaras-
sada (primer trimestre) amb migranya que no respon
ares?”.

Aquests son tres exemples de preguntes que poden
sorgir durant la practica clinica habitual. S’han defi-
nit dos tipus de preguntes: les de fons (background
quiestions) i les de primer pla (foreground quiestions).
Les primeres tenen com a objectiu ampliar o poten-
ciar el coneixement sobre un tema concret i, en can-
vi, les preguntes de primer pla estan encaminades a
donar resposta a la necessitat d’identificar I'evidéncia
sobre I'Us d’una intervencio especifica en el maneig
d’un pacient concret.” 10-13

Per tal de trobar una resposta concreta a la pregunta
plantejada, emprar la millor evidéncia disponible i op-
timitzar la cerca bibliografica, primer cal transformar
aquests dubtes en una pregunta que es pugui res-
pondre. Aix0, a la practica implica reformular-la en un

format PICO'?> amb el qual s’identifiquin clarament
els 4 elements seglents:
P pacient o problema.
- lintervencio.
- C comparador.
- O outcome (resultat).

A la taula 1 es mostra la reformulacié de la pregunta
en format PICO dels tres exemples anteriorment ci-
tats.

Formular els dubtes en format PICO, permet pensar
en el tipus de pregunta que s’esta realitzant i acon-
seguir desenvolupar una estratégia de cerca factible i
rapida que permeti obtenir uns resultats amb la maxi-
ma precisio i exhaustivitat.

No obstant aixd, hem de tenir en compte que so-
vint les necessitats d’informacié que es generen a
la practica clinica no son tan diferents. Lexisténcia
cada vegada més estesa dels anomenats “bancs
de preguntes” permet accedir a respostes publica-
des sobre questions freqUents. Alguns exemples sén
I'apartat Drug Consults de la base de dades Micro-
medex, I'UKMi del National Health Service (NHS), e
Preevid de MurciaSalud o al nostre entorn el CIM Vir-
tual del CedimCat o el CIM de 'HUVH. En cas que
no es trobi la resposta, és llavors quan s’ha d'’iniciar
un procés de cerca.

On s’ha de buscar ’evidéncia?

Els resultats dels estudis sobre les actituds de cer-
ca dels professionals sanitaris mostren que aquests
encara tenen com a font d’informacié preferent els
contactes personals amb altres companys, els llibres
de text i els articles originals.™ El desenvolupament
d’Internet com a eina d’accés a les publicacions
cientifiques ha facilitat molt I'obtencid d’'una gran
quantitat d’informacié; malgrat aixo, la sofisticacié
de les cerques i I'eficiencia a trobar les respostes no

Taula 1. Exemples de preguntes formulades en format PICO

Exemple Pacient o problema Intervencio Comparador Resultats
...Iniciar el tractament  ...en comparacié amb R )
: . N L - ...comportara un millor

1. En un pacient hipertens... amb dos farmacs iniciar amb un Unic

0 . N control de la PA?
antihipertensius. .. farmac...
En un pacient amb pneumonia ...6s recomanable una .. en comptes dels ...per a la remissio
2. durada de tractament

adquirida a la comunitat no complicada...

antibiotic de 5 dies...

10 dies habituals... de la infecci6?

En una dona embarassada

3. ...I's de triptans...

amb migranya resistent...

...comporta un risc
superior de malformacions
congenites?

...respecte del
tractament habitual...
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http://micromedex.com/
http://www.dynamed.com/home/
https://www.murciasalud.es/preevid.php
http://www.cedimcat.info/index.php?option=com_tickets&Itemid=358&lang=es
http://www.cedimcat.info/index.php?option=com_tickets&Itemid=358&lang=es
https://cimsfhuvh.wordpress.com/

ha crescut al mateix ritme.'® Encara que és essencial
disposar d’una estrategia de cerca eficient, la realitat
és que en el dia a dia un gran nombre de preguntes
cliniques es responen per cerques No sistematiques
a través de Google.®

Els nivells d’evidéncia i la piramide

de Haynes

El terme “nivells d’evidencia” fa referencia a la fiabilitat
de la informacio trobada i es basa en el disseny dels
estudis. Tradicionalment, els nivells d’evidéncia s’han
representat en una piramide, coneguda com a pira-
mide de Haynes o de les 4S, amb els sistemes en el
vertex, les sinopsis, les sintesis i els estudis originals
(assaigs clinics, estudis observacionals i séries de
casos) a la base.b '” Aquesta jerarquia tradicional ha
evolucionat i, actualment, les fonts d’informacié bio-
medica es classifiquen en 6 nivells tal com es mostra
alafigura 1.

Figura 1. Piramide de Haynes. Adaptada de Di-
Censo 2009."

Sistemes

Sumaris

Llibres, GPC i altres

Sinopsis de sintesi

Revistes secundaries

Sintesis
Revisions sistematiques i metanalisis v

Sinopsis d’estudis

Publicacions de resums

Estudis
Articles originals

Al nivell superior de la piramide, s’hi troben els siste-
mes de registres informatitzats integrats en la historia
clinica electronica per a I'ajuda en la presa de deci-
sions cliniques. Al nostre entorn es disposa de les
guies de practica clinica integrada de I'Institut Catala
de Salut o el modul de seguretat clinica en recepta
electronica del Servei Catala de la Salut, en procés
d’implementacio.

En el segon nivell hi ha els sumaris, que integren la
millor evidencia disponible dels estrats inferiors (si-
nopsis, sintesis i estudis). Per exemple, Dynamed o
UpToDate; aquest ultim d’accés gratuit des d’alguns
centres sanitaris publics. En els sumaris, s’hi inclouen
també les guies de practica clinica; per exemple, les
de la National Guideline Clearinghouse, el NICE, el
SIGN o al nostre entorn les de Guiasalud, entre les
quals es troben les de I'’AQUAS.

En els segUents esglaons, s’hi situen les sinopsis de
sintesi que son resums de les revisions sistemati-
ques, com la Database of Abstract Reviews of Effects
(DARE), i les sintesis on s’inclouen les revisions sis-
tematiques (Cochrane Reviews) i les metanalisis. Les
sinopsis d’estudis son resums estructurats basats
en articles originals, habitualment comentats i va-
lorats de manera critica, com ara I'’ACP Journal, o
en el nostre entorn la base de dades d’accés gratuit
SIETES, que recull resums d’una seleccié d’articles
publicats sobre farmacoterapéutica. En el darrer ni-
vell, els estudis inclouen les fonts originals de I'evi-
déncia.® 17

Ates que tota la informacié no es considera equiva-
lent, en una cerca es recomana comencar pel vertex
de la piramide i anar baixant de nivell en funcié de
les necessitats o la disponibilitat. D’altra banda, no
tota la informacié és de la mateixa qualitat. En aquest
sentit, es disposa d’instruments especifics per avalu-
ar la qualitat de I’evidencia com el GRADE i 'AGREE
Il per a les guies de practica clinica, el PRISMA per
a les revisions sistematiques, la guia CONSORT per
als assaigs clinics o I'STROBE per als estudis obser-
vacionals.®

Els motors de cerca

Potser per manca d’habit o de familiaritat amb les
fonts d’informacié sintetitzades i preavaluades, la
majoria dels professionals prefereixen realitzar cer-
ques a PubMed/MedLine i fer-ne moltes menys en
altres recursos, com EMBASE o Ovid. Les cerques
acostumen a incloure dos o tres paraules clau en el
millor dels casos i retornen centenars o milers de re-
sultats dels quals habitualment només es consulten
les dues primeres pantalles. L'eficiencia augmenta de
manera considerable si s’usa I'opcié PubMed Clini-
cal Queries. Aquesta opcio esta predeterminada per
a la resolucié de preguntes cliniques i classifica la in-
formacié en tipus d’estudi i revisions sistematiques
reduint considerablement el nombre de resultats que
es mostren.™

D’altra banda, 'augment de les fonts d’informacio
disponibles ha permes que els anomenats cercadors
federats tinguin cada cop més rellevancia. Es tracta
de motors que permeten fer cerques simultanies en
diferents fonts. Entre els més coneguts destaquen el
TRIP Database i 'NHS Evidence Search. Google
Academic és un altre recurs d’'Us creixent que per-
met trobar tant els articles indexats a PubMed, com
publicacions de I'anomenada “literatura gris”, com
els butlletins farmacoterapeutics, que s’escapen dels
canals habituals de publicacio.

29


http://www.dynamed.com/home/
http://www.guideline.gov/browse/by-topic.aspx
https://www.nice.org.uk/
http://www.sign.ac.uk/
http://www.cochrane.org/
https://acpjc.acponline.org/
http://www.sietes.org/
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/clinical
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/clinical
http://www.tripdatabase.com/
https://www.evidence.nhs.uk/

Algunes fonts d’informacio

farmacoterapéutica

No existeix una unica font d’informacié on fer totes
les cerques ni totes les fonts sén adequades per res-
pondre tot tipus de preguntes. En un context en el
qual la limitacié de temps és important, cal conéixer
les diferents fonts d’informacié i el que es pot esperar
de cadascuna d’elles.

En aquest sentit, i a partir de les preguntes inicialment
plantejades, es proposen algunes fonts d’informacié
farmacoterapeutiques que es podrien consultar (ve-
geu taula 2).

Finalment, s’ha fet una selecci¢ d’algunes fonts d’in-
formacié de referéencia per a la resolucid de les con-
sultes farmacoterapéutiques que es consideren més
rellevants (vegeu taula 3). No es tracta d’una llista ex-
haustiva de totes les fonts disponibles, sind d’aque-
lles que es consideren més Utils, practiques i amb
una major qualitat. S’han classificat en les categories:

- Informacié general de medicaments.

- Butlletins farmacoterapéutics.

- Situacions especials (embaras i lactancia, pedia-
tria, insuficiencia renal i hepatica).

- Seguretat en I'Gs de medicaments.

- Interaccions.

- Vacunes.

- Plantes medicinals.

- Informacié adrecada al pacient.

Taula 2. Exemples de les fonts d’informacié
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Pregunta clinica

Fonts d’informacié consultades

En un pacient hipertens iniciar a. JNC8 Guidelines for the Management of Hypertension in Adults.

el tractament amb dos farmacs
1. antihipertensius en comparacié amb

b. Hipertensi¢ arterial. Guia de practica clinica. Institut Catala de la Salut. 2012.

iniciar amb un Unic farmac comportara c. Choice of drug therapy in primary (essential) hypertension: Recommendations.

un millor control de la PA? UpToDate.

En un pacient amb
pneumonia adquirida a la comunitat

durada de tractament antibiotic de 5
dies en comptes dels 10 dies habituals
per a la remissié de la infeccio?

a. Community-acquired pneumonia in adults. Dynamed.

no complicada és recomanable una b. Pneumonia: Diagnosis and management of community- and hospital-acquired
pneumonia in adults. NICE Guideline 2014.

c¢. Community-Acquired Pneumonia. Review Article. NEJM 2014.

En una dona embarassada amb

a. Headache in pregnancy. UpToDate.

migranya resistent 'Us de triptans b. Briggs GG, Drugs in Pregnancy and Lactation. 9th ed.

3.  respecte del tractament habitual
comporta un risc superior de
malformacions congenites? d

c. AHFS Drug Information.
. Migraine therapy during pregnancy and lactation. Expert Opin Drug Saf. 2010.
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Taula 3. Informacié general dels medicaments

Ageéncies reguladores

Agencia Espanyola de Medicaments i Productes Sanitaris
Fitxes tecniques dels medicaments

European Public Assessment Report (EPAR)

Informes d’avaluacio de I’Agencia Europea del Medicament
FDA Aproved Drugs Products

Center for Drug Evaluation and Research (CDER)

Monografies
AHFS Drug Information Book

Base de dades de I’American Society of Health-System Pharmacists. Disponible a través de Medicines Com-
plete

BOT Plus Web
Base de dades de medicaments del Consell General de Col-legis Farmacéutics
British National Formulary (BNF)

Formulari que publica conjuntament la BMA i ’TRPSGB. Disponible en paper i en linia a través de Medicines
Complete

LexiComp

Base de dades disponible a través d’UpToDate

Martindale

The Complete Drug Reference, llibre. Disponible en linia a través de Medicines Complete
Micromedex

Base de dades de referéncia en farmacologia. Thomson Reuters

Avaluacié medicaments

Avaluacio i harmonitzacio farmacoterapeutica

Informes i dictamens del Programa d’avaluacié i harmonitzacié farmacoterapéutica del Servei Catala de la Salut
GENESIS

Grupo de Evaluacion de Novedades, Estandarizacion e Investigacion en Seleccion de medicamentos. SEFH
IPT

Informe de posicionamiento terapéutico. AEMPS y DG de cartera basica de servicios del SNS y Farmacia

London New Drugs Group
London Medicines Information Centre, Northwick Park Hospital. UKMi
MTRAC

Midlands Therapeutics Review & Advisory Committee. Centre for Medicines Optimisation. School of Pharmacy.
Keele University

Scottish Medicines Consortium

National Health Service Scotland

CAST, gratuit
@AEMPSGOB

CAST, ENG, gratuit
@EMA_News

ENG, CAST, gratuit
@FDA_Drug_Info

ENG

CAST, app

ENG, app

ENG, app

ENG

ENG, app

CAT, gratuit

CAST, gratuit

CAST, gratuit
@AEMPSGOB

ENG, gratuit

ENG, gratuit

ENG, gratuit

Abreviacions

AEMPS: Agencia Espanyola de Medicaments i Productes Sanitaris; BMA: British Medical Asociation; RPSGB: Royal Pharmaceutical
Society of Great Britain; SEFH: Societat Espanyola de Farmacia Hospitalaria; UKMi: United Kingdom Medicines Information; CAT: catala;
CAST: castella; ENG: angles; FRA: frances; DE: alemany; app: disponible una aplicacio per a dispositius mobils i tauletes; e-book: dis-

ponible com a e-book; @ compte a seguir a Twitter.
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http://www.aemps.gob.es/
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Taula 3 (cont.) Butlletins farmacoterapeéutics

Australian Prescriber

NPS MedicineWise

bit (Navarra)

Servicio Navarro de Salud-Osasunbidea

Boletin Farmacoterapéutico de Castilla-La Mancha
Servicio de Salud de Castilla-La Mancha (SESCAM)
BTA

Centro de Informacién de Medicamentos de Andalucia (CADIME)
Butlleti Groc

Fundacio Institut Catala de Farmacologia

Drugs and Therapeutics Bulletin

The BMJ Group

e-farma

Regi¢ Sanitaria Barcelona. Servei Catala de la Salut

Infac

Centro de Informacion de Medicamentos del Pais Vasco (CEVIME)
Prescrire

L"Association Mieux Prescrire

The Medical Letter on Drugs and Therapeutics
The Medical Letter, Inc.

TeraplCS
Comissié Farmacoterapeutica de I'Institut Catala de la Salut

Therapeutics Letter

Therapeutics Initiative

ENG, gratuit
@NPSMedicinesWise

CAST, ENG, gratuit
@BITNavarra

CAST, gratuit

CAST, gratuit
@CADIME_EASP

CAT, CAST, gratuit, subscripcio
@FundaciolCF

ENG
@DTB_BMJ

CAT, gratuit

CAST, gratuit

ENG, FRA

ENG,
@Medicalletter

CAT, gratuit

ENG, FRA, CAST, gratuit
@Drug_Evidence

Abreviacions

CAT: catala; CAST: castella; ENG: angles; FRA: frances; DE: alemany; app: disponible una aplicacio per a dispositius mobils i tauletes;

e-book: disponible com a e-book; @ compte a seguir a Twitter.
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http://www.osakidetza.euskadi.eus/r85-pkfarm02/es/contenidos/informacion/cevime_infac/es_cevime/2011.html
http://www.prescrire.org/fr/Summary.aspx
http://secure.medicalletter.org/
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http://www.ti.ubc.ca/TherapeuticsLetter

Taula 3 (cont.) Situacions especials

A. Embaras i lactancia

Briggs. Drugs in Pregnancy and Lactation

Llibre de referéncia sobre el risc fetal i neonatal dels medicaments
e-lactancia

Recomacions de I'associacio per a la promocio i investigacio cientifica i cultural de la lactancia materna (APIL-
AM)

LactMed. Drugs and Lactation Database

Bases de dades sobre medicaments i lactancia de la xarxa d’informacioé toxicologica de la National Library of
Medicine d’Estats Units

Prescribing Medicines in Pregnancy Database
Base de dades del Departament de Salut del Govern d’Australia
UK Drugs in Lactation Advisory Service

Servei de consultes sobre medicaments i lactancia del UK Medicines Information (UKMi). National Health
Service

B. Pediatria
British National Formulary for Children

Formulari amb informacié actualizada per a la utilitzacié de medicaments en nens. Publicacié conjunta de la
BMA, RPSGB, RCP i Child Health. Disponible en paper i a través de Medicines Complete

Pediamecum
Bases de dades documentals dels principis actius d’ds comu en pediatria. Associacié Espanyola de Pediatria

C. Insuficiéncia renal i hepatica

Guia d’ajust posologic en el pacient amb insuficiencia renal no inclos en programes de dialisi (2012)
Guia elaborada per la Comissié Farmacoterapéutica de I’'Hospital de Bellvitge

Drugs and the Liver. A guide to drug handling in liver dysfunction North-Lewis P

Inclou informacié sobre el funcionament del fetge, recomanacions sobre I'Us de medicaments en malaltia
hepatica i també un apartat amb exemples i preguntes freqUents. Primera edicié

Drug Prescribing in Renal Failure: Dosing Guidelines for Adults. Aronoff GR et al.

Llibre en angles amb informacié sobre les dosis dels medicaments classificats en diferents arees cliniques.
Disponible la cinquena edicio en format paper

LiverTox

Desenvolupada per la Liver Disease Branch, del National Institute of Diabetes and Digestive and Kidney Dis-
eases, i la Biblioteca Nacional de Medicina amb informacié actualitzada sobre diagnostic, causes, freqUencia i
maneig del dany hepatic per I'Us de medicaments, suplements i plantes medicinals

The Renal Drug Handbook. Currie C, et al.

Monografies de medicaments on es fan recomanacions de dosi, moltes vegades reflectint la practica clinica i
diferent de les dosis aprovades. Disponible en paper i en format en linia

ENG, app

CAST, ENG, gratuit

ENG, gratuit, app

ENG, gratuit

ENG, gratuit

ENG, app

CAST, gratuit
@pediamecum

CAT, gratuit

ENG

ENG

ENG, gratuit

ENG

Abreviacions

CAT: catala; CAST: castella; ENG: angles; FRA: frances; DE: alemany; app: disponible una aplicacio per a dispositius mobils i tauletes;

e-book: disponible com a e-book; @ compte a seguir a Twitter.
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http://books.google.es/books/about/Drugs_in_Pregnancy_and_Lactation.html?id=ScPvM03B3lUC&redir_esc=y
http://e-lactancia.org/
http://toxnet.nlm.nih.gov/newtoxnet/lactmed.htm
https://www.tga.gov.au/prescribing-medicines-pregnancy-database
http://www.midlandsmedicines.nhs.uk/content.asp?section=6&subsection=17&pageIdx=1
http://www.bnf.org/bnf/org_450055.htm
http://pediamecum.es
http://www.bellvitgehospital.cat/info_corporativa/ebellvitge/guiafarmacologia.pdf
http://www.pharmpress.com/product/9780853697107/drugs-and-the-liver
https://store.acponline.org/ebizatpro/Default.aspx?TabId=203&ProductId=17161
http://livertox.nlm.nih.gov/index.html
http://www.renaldrugdatabase.com/

Taula 3 (cont.) Seguretat

Alertas farmacéuticas
Alertes de seguretat de 'AEMPS CAST, gratuit, subscripcio
Butlleti de Farmacovigilancia de Catalunya

CAT, gratuit, subscripcio

Direccié General d’Ordenacio i Regulacié Sanitaries del Departament de Salut
@salutcat
Butlleti de Prevencié d’Errors de Medicacio

Direccié General d’Ordenacio i Regulacié Sanitaries del Departament de Salut CAT, gratuit, subscripcid

@salutcat
Drug Safety Update
Butlleti de la Medicines & Healthcare products Regulatory Agency (MHRA) del Regne Unit ENG, gratuit
EudraVigilance
Sistema europeu de notificacié i avaluacio de les sospites de reaccions adverses ENG, gratuit
Institut for Safe Medication Practice (ISMP)
Organitzacié sense anim de lucre amb I'objectiu d’educar la comunitat sanitaria i la ciutadania .
sobre I'Us segur dels medicaments ENG, gratuit
Meyler’s Side Effects of Drugs
Llibre de referencia en efectes adversos de medicaments. 15a edicio ENG, e-book

Abreviacions
CAT: catala; CAST: castella; ENG: angles; FRA: frances; DE: alemany; app: disponible una aplicacio per a dispositius mobils i tauletes;
e-book: disponible com a e-book; @ compte a seguir a Twitter.

Interaccions

Drug Interactions

Analitzador d’interaccions de la base de dades Micromedex ENG, app
Drug Interaction Checker

Analitzador d’interaccions de Medscape ENG, gratuit
HIV-drug interactions

Web especific sobre interaccions en VIH desenvolupat per la Universitat de Liverpool ENG, gratuit, app
Interacciones VIH

Web especific sobre interaccions en VIH de I'Hospital Clinic de Barcelona CAST, gratuit
Lexi-Interact

Analitzador d’interaccions de la base de dades LexiComp. Disponible a través d’UpToDate ENG, app
Medinteract

Analitzador d’interaccions gﬁ/ISerin teract
Stockley’s Drug Interactions

Llibre de referencia en interaccions. Pharmaceutical Press. Accés en linia a través de Medicines ENG
Complete

Taula d’interaccions del citocrom P450

Taula desenvolupada pel Departament de Medicina de I'Indiana University ENG, gratuit

Abreviacions
CAT: catala; CAST: castella; ENG: angles; FRA: frances; DE: alemany; app: disponible una aplicacio per a dispositius mobils i tauletes;
e-book: disponible com a e-book; @ compte a seguir a Twitter.
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http://www.aemps.gob.es/informa/alertas/medicamentosUsoHumano/home.htm
http://medicaments.gencat.cat/ca/professionals/butlletins/butlleti-de-farmacovigilancia-de-catalunya/
http://medicaments.gencat.cat/ca/professionals/butlletins/butlleti-de-prevencio-d-errors-de-medicacio/
https://www.gov.uk/drug-safety-update
https://eudravigilance.ema.europa.eu/human/index.asp
http://www.ismp.org/
http://www.elsevier.com/books/multi-volumes/meylers-side-effects-of-drugs
http://micromedex.com/
http://reference.medscape.com/drug-interactionchecker
http://www.hiv-druginteractions.org/
http://www.interaccionesvih.com/index_html_HORUICHWOIURFHOWIRUFH4234R4UIRH2OI3U4HR2O2OR4OURIH2234IURH24.html
http://www.uptodate.com/
http://www.medinteract.net/
https://www.medicinescomplete.com/about/
http://medicine.iupui.edu/CLINPHARM/ddis/main-table

Taula 3 (cont.) Vacunes

Calendari de vacunacions sistematiques
Informacié sobre vacunacions de Canal Salut de la Generalitat de Catalunya
CDC

Centers for Disease Control and Prevention. EUA

International Travel and Health

Organitzacié Mundial de la Salut

Vacunes

Informacié i recomanacions oficials de I’AEMPS

Vacunas i antipaltdics

Informacié sobre les vacunes i antipaludics i els centres de vacunacio internacional del MSSSI

CAT, gratuit

ENG, CAST, gratuit
@CDCgov

CAST, ENG, FRA
arab, xings, rus
@WHO

CAST, gratuit

CAST, gratuit

Abreviacions

CAT: catala; CAST: castella; ENG: angles; FRA: frances; DE: alemany; app: disponible una aplicacio per a dispositius mobils i tauletes;

e-book: disponible com a e-book; @ compte a seguir a Twitter.

Plantes medicinals

Herbal Medicines

Monografies de les plantes medicionals més habitualment emprades. Disponible a través de Medicines

Complete

Natural Medicines Comprehensive Database

Base de dades amb informacié de més de 1.000 plantes medicinals, suplements, vitamines i minerals
Stockley’s Herbal Medicines Interactions

Llibre de referencia en interaccions amb plantes medicinals. Pharmaceutical Press. Accés en linia a través

de Medicines Complete

ENG

ENG, app

ENG

Abreviacions

CAT: catala; CAST: castella; ENG: angles; FRA: frances; DE: alemany; app: disponible una aplicacio per a dispositius mobils i tauletes;

e-book: disponible com a e-book; @ compte a seguir a Twitter.
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http://canalsalut.gencat.cat/ca/home_ciutadania/salut_az/v/vacunacions/
http://www.cdc.gov/
http://www.who.int/ith/es/
http://www.aemps.gob.es/medicamentosUsoHumano/vacunas/home.htm
http://www.msssi.gob.es/sanitarios/consejos/vacExt.do
https://www.medicinescomplete.com/about/publications.htm
http://naturaldatabase.therapeuticresearch.com/home.aspx?cs=&s=ND&AspxAutoDetectCookieSupport=1
http://www.pharmpress.com/product/9780857110268/stockleys-herbal-medicines-interactions

Taula 3 (cont.) Informacié als pacients

Canal Medicaments i Farmacia

Web tematic de la Generalitat de Catalunya on es pot trobar informacié cientifica, objectiva i actual-
itzada sobre medicaments dirigida a la ciutadania

Gesundheitsinformation
Desenvolupada per I'lInstitute for Quality and Efficiency in Health Care alemany

Fulls per a pacients

Societat Catalana de Medicina Familiar i Comunitaria (CAMFIC)

i-Botika
Informacié ciutadana de medicaments. Centre d’Informacié de Medicaments del Pais Basc
JAMA For Patients

Seccio de la revista JAMA (The Journal of the American Medical Association)
Medline Plus

Informacié desenvolupada per la Biblioteca Nacional de Medicina dels EUA
NHS Choices

Pagina web dirigida a la ciutadania de I'NHS. UK

Patient UK

Web independent de salut. UK

CAT, gratuit
@salutcat

ENG, DE, gratuit
@iqwig_iho

CAT, CAST, ENG, FRA, arab,
eusquera, gratuit
@camfic

CAST, eusquera, gratuit

ENG, gratuit
@JAMA_current

ENG, CAST, gratuit
@medlineplus

ENG, gratuit
@NHSChoices

ENG, gratuit
@patientuk

Abreviacions

CAT: catala; CAST: castella; ENG: angles; FRA: frances; DE: alemany; app: disponible una aplicacio per a dispositius mobils i tauletes;

e-book: disponible com a e-book; @ compte a seguir a Twitter.
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http://medicaments.gencat.cat/ca/ciutadania/
http://www.gesundheitsinformation.de/
http://projectes.camfic.cat/CAMFiC/Seccions/Publicacions/Arxius/Fulls_Pacients_CAMFiC.aspx
http://www.osakidetza.euskadi.eus/r85-pkcevi08/es/contenidos/informacion/cevime_ibotika/es_cevime/index.shtml
http://jama.jamanetwork.com/collection.aspx?categoryid=6258
http://www.nlm.nih.gov/medlineplus/spanish/
http://www.nhs.uk/Pages/HomePage.aspx
http://www.patient.co.uk/

A un clic...

Harmonitzacié farmacoterapéutica

Informes i dictamens del Programa d’harmonitzacié farmacoterapeutica del Servei Catala de la Salut.

a)

b)

c)

d)

e)

9)

Furoat de fluticasona/vilanterol. Tractament regular de I'asma en adults i adolescents de 12 anys
d’edat i més grans, quan I'administracié d’una combinacio (un agonista B2 d’accié prolongada i un
corticosteroide per via inhalatoria) sigui apropiada: pacients no controlats adequadament amb
corticosteroides inhalats i agonistes 2 inhalats d’accié curta administrats a demanda.

Furoat de fluticasona/vilanterol. Tractament simptomatic d’adults amb malaltia pulmonar obstructiva
cronica, amb un FEV1 < 70% del normal (postbroncodilatador) i una historia clinica d’exacerbacions
malgrat I'Us regular d’una terapia broncodilatadora.

Tractament de I’hepatitis C cronica en adults. Informes tecnics CAMHDA per a cada farmac i dictamen
de la CFTMHDA per als tractaments de I’hepatitis C cronica.

Pomalidomida. En combinacié amb dexametasona per al tractament de pacients adults diagnosticats
de mieloma multiple refractari o en recaiguda que hagin rebut almenys dos regims de tractament previ,
incloent-hi lenalidomida i bortezomib.

Pertuzumab. Per al tractament de pacients amb cancer de mama localment recurrent no resecable
o metastatic HER2 positiu, en combinacié amb trastuzumab i taxans, que no han rebut previament
tractament amb anti-HER2 o quimioterapia per a la malaltia avangada.

Brentuximab. Tractament sistemic de segona linia en adults amb limfoma anaplastic de cel-lules grans
(LACG), en recaiguda o refractari a tractament quimioterapic previ.

Brentuximab. Tractament sistemic de segona linia en adults amb limfoma de Hodgkin CD30+, en
recaiguda o refractari a tractament previ (LH).

Recomanacions, avaluacions i guies

a)

b)

c)

Pirfenidona. Tractament de la fibrosi pulmonar idiopatica. Informes CAMUH. Agéncia de Qualitat i
Avaluacié Sanitaries de Catalunya.

Protocol consensuat sobre el TDAH per millorar el diagnostic i el tractament de la malaltia a la
sanitat publica catalana.

Insomni. 3 Clics. Atencié primaria basada en I'evidencia. Institut Catala de la Salut.
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http://www20.gencat.cat/portal/site/canalsalut/menuitem.366fae3f89ecc736ba963bb4b0c0e1a0 /?vgnextoid=f4ebacb0b7120310VgnVCM2000009b0c1e0aRCRD&vgnextchannel=f4ebacb0b71 20310VgnVCM2000009b0c1e0aRCRD&vgnextfmt=default
http://www20.gencat.cat/portal/site/canalsalut/menuitem.366fae3f89ecc736ba963bb4b0c0e1a0 /?vgnextoid=f4ebacb0b7120310VgnVCM2000009b0c1e0aRCRD&vgnextchannel=f4ebacb0b71 20310VgnVCM2000009b0c1e0aRCRD&vgnextfmt=default
http://www20.gencat.cat/portal/site/canalsalut/menuitem.366fae3f89ecc736ba963bb4b0c0e1a0 /?vgnextoid=f4ebacb0b7120310VgnVCM2000009b0c1e0aRCRD&vgnextchannel=f4ebacb0b71 20310VgnVCM2000009b0c1e0aRCRD&vgnextfmt=default
http://http://medicaments.gencat.cat
http://catsalut.gencat.cat/web/.content/minisite/catsalut/proveidors_professionals/medicaments_farmacia/phf_apc/informes/FuroatFluticasona_Vilanterol/Informe-_FFLUTICAOSNA_VILANTEROL_ASMA_PHFAPC_2015.pdf
http://catsalut.gencat.cat/web/.content/minisite/catsalut/proveidors_professionals/medicaments_farmacia/phf_apc/informes/FuroatFluticasona_vilanterol_MPOC/Informe-_FFLUTICASONA_VILANTEROL_MPOC_PHFAPC_2015.pdf
http://catsalut.gencat.cat/ca/detalls/articles/article_tractament_hepatitis_C_cronica
http://catsalut.gencat.cat/ca/detalls/articles/pomalidomida
http://catsalut.gencat.cat/ca/detalls/articles/pertuzumab
http://catsalut.gencat.cat/ca/detalls/articles/brentuximab-LACG
http://catsalut.gencat.cat/ca/detalls/articles/brentuximab-LH
http://aquas.gencat.cat/web/.content/minisite/aquas/publicacions/2015/documents/pirfenidona_fibrosi_pulmonar_camuh_aquas2015.pdf
http://salutweb.gencat.cat/ca/nota-premsa/?id=282201
http://salutweb.gencat.cat/ca/nota-premsa/?id=282201
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