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En els darrers 25 anys, I'accés a la informacié en ma-
teria medica s’ha fet practicament universal. Les tec-
nologies de la informacié i la comunicacio (TIC) han
transformat I'escenari de la informacié biomedica i el
web 2.0 ha suposat un canvi encara més important
en la forma de generar, accedir i compartir la infor-
macio. Les xarxes socials han facilitat la generacio
de coneixement amb la participacié dels diferents
agents implicats: professionals, pacients i ciutadans.
Aquest nou escenari implica compartir la informacio
de manera oberta i col-laborativa, i crear coneixement
social que faciliti la seva presa de decisions sobre la
salut.

En la societat de la informacid, de vegades, preval
I'exhaustivitat enfront de la rellevancia. Els professi-
onals sanitaris es troben davant d’una sobrecarrega
d’informacié (infoxicacio), no sempre de qualitat, amb
dificultats per gestionar, comprendre i processar
tota la informacié que es genera. En aquest esce-
nari, mantenir-se al dia amb tot el que es publica és
complicat. En aquest sentit, és essencial dissenyar
un entorn personal d’aprenentatge (en angles per-
sonal learning environment, PLE) que incorpori eines
del web 2.0 i que permeti cercar, seleccionar, filtrar
i organitzar de forma sistematica i eficient aquella in-
formacié de qualitat que tingui un impacte sobre la
practica clinica.

Aquest Butlleti t¢ com a objectiu mostrar alguns del
recursos dels quals disposa el web 2.0 i mostrar
d’'una manera practica la seva utilitat per contribuir a
la gestié del coneixement en terapéutica.

Introduccio

L'aparicio i el desenvolupament de les tecnologies
de la informacié i la comunicacié (TIC) ha suposat
un punt d’inflexié en la manera de generar, accedir
i utilitzar la informacié. Internet s’ha convertit en un
instrument fonamental de la gestio i transmissio del
coneixement." La seva implantacio creixent ha facili-
tat la comunicacié global i ha fet possible accedir, de
manera cada cop més rapida, a grans volums d’infor-
macié.? Actualment, és impensable estar actualitzat
de manera rapida i amb I'amplitud necessaria sobre
qualsevol tema biomedic sense recorrer a la xarxa
per obtenir aquesta informacio.

Laparicié del web 2.0 ha socialitzat la xarxa i ha
permeés introduir una concepcié més col-laborativa
d’intercanvi de la informacio.® Les caracteristiques
que han estat clau per a I'éxit sén la immediatesa, la
gratuitat i la facilitat en el seu Us. Precisament com
a consequéncia de la facilitat per crear i compartir
continguts, els usuaris han passat de ser Unicament
usuaris passius a participar-hi de manera activa,
a través de nombroses possibilitats com els blogs,
wikis, etiquetat o filtrat de la informacié en qué tots es
beneficien de la intel-ligencia compartida.*” En I'am-
bit medic, on es parla de medicina 2.0 o salut 2.0, la
transmissio de la informacioé ja no es realitza només a
través de fonts primaries, sind també a través d’opini-
ons, comentaris critics, presentacions, conferencies i
altre material de I'anomenada literatura gris, que cada
cop esta més present com a font d’informacio valida.

Aquest Butlleti té I'objectiu d’identificar aquelles eines
del web 2.0 que poden ser Utils per gestionar la infor-
macié biomedica i mantenir-se al dia. No pretén ser
una revisid exhaustiva, sind fer un recull de les eines
que tenen un especial interés en la informacié sobre
medicaments i terapeutica. No obstant aixo, cal no
oblidar la importancia de saber seleccionar aquella
informacié que es pugui considerar essencial i destri-
ar-la de molta d’altra que no contribueix a millorar-ne
la practica clinica.



Com mantenir-se al dia llegint?

Crear un espai personal d’aprenen-
tatge

Cada dia es publica una mitjana de 75 assajos clinics
i 11 revisions sistematiques, perd els professionals
sanitaris dediguen aproximadament una hora a la
setmana a llegir.8® Encara que indubtablement Inter-
net ha millorat 'accessibilitat a la informacio, existeix
un clar desequilibri entre el gran volum d’informacio
disponible i el temps que té un professional per de-
dicar-se a la lectura. Com es podria treure el maxim
profit d’aquest temps per mantenir-se al dia?

Dissenyar un PLE (conjunt d’eines, fonts d’informa-
cid, connexions i activitats que cada persona utilitza
per aprendre i ampliar coneixements) permet optimit-
zar I’escas temps disponible.'? Incorporar-hi algunes
de les eines del web 2.0 pot ser d’utilitat per gestio-
nar el gran volum d’informacié biomedica, facilitar fer
cerques més eficients (vegeu el BIT num. 4, de 'any
2015) i filtrar i identificar aquella informacio rellevant
que tingui un impacte directe sobre la practica clinica.

Metacercadors
TripDatabase, Blitter

Filtres: Clinical Queries

Cercar
i filtrar

Publicar

Blogs i compartir

Xarxes socials
(Twitter, Facebook)

Podcasts

YouTube

SlideShare

Cura de continguts
(Soop.It, Storify i Paper.li)

Linkedin i ResearchGate

Desar,
classificar

i ordenar

Eines 2.0 per a la gestio de la
informacié

Les eines que ofereix el web 2.0 es poden classificar
en funcié de la seva utilitat en les diferents etapes
de la gestio de la informacié: cercar, filtrar, classificar,
col-laborar, emmagatzemar, publicar i compartir (ve-
geu la figura 1). A continuacio es presenten alguns
d’aquests instruments en que la seleccié s’ha basat
en uns criteris minims:

- ser recomanats per diferents organitzacions sani-
taries, societats cientifiques i universitats;

- ser utilitzats majoritariament pels professionals i
portals de revistes biomediques, i

- ser suficient la versié gratuita del programari per

portar a terme les diferents etapes de la gestio de
la informacio.

RSS i agregadors de continguts
(Feedly, Flipboard)

Xarxes socials (Twitter i Facebook)

Recepcio

Marcadors socials
(Delicious, Netvibes, Symbaloo)
Emmagatzematge i treball col-laboratiu
(GoogleDrive, Dropbox)
Eines per llegir més tard
(Pocket, Instapaper)
Gestors bibliografics
(Zotero, Mendeley)
Gestors personals (Evernote)

Figura 1. Classificacié d’eines del web 2.0 en les diferents etapes de la gestié de la informacio.
Adaptat de Barrera 2011 i modificat pels autors *
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Cercar i filtrar: més enlla dels cercadors clas-
sics

A banda dels cercadors classics com Google i Pub-
Med, disposem de cercadors federats o metacer-
cadors que inclouen filtres de qualitat i que poden
ser de gran utilitat per tal de localitzar amb major pre-
cisié el que es coneix com a literatura gris. En aquest
sentit, un dels cercadors especifics més destacats en
I'ambit de la salut és el Trip Database que té com a
objectiu ajudar als professionals sanitaris a identificar
la millor evidéncia disponible.

D’altra banda, la utilitzacié de filtres permet fer una
estratégia de cerca més dirigida. PubMed disposa,
per exemple, del filtre metodologic Clinical Queries,
de referencia per a la seleccié d’articles dins la base
de dades cientifica Medline que retorna només els
articles clinics deixant de banda tota la informacio re-
lativa a la investigacio basica i preclinica.

Cada vegada és més habitual la cerca a través de
I’etiquetat social, ja sigui a blogs, xarxes socials 0
Internet, en general. Aquestes etiquetes classifiquen
els recursos utilitzant paraules clau que permeten fil-
trar i seleccionar la informacié de forma més agil.

Davant de qualsevol dubte clinic es recomana ini-
ciar la cerca amb Trip Database i Clinical Queries.

Recepcid: fer que la informacié arribi a 'usuari

Pel que fa al procés de recepcié de la informacio,
I'aparicio dels RSS i els agregadors de contingut,
com Feedly o Flipboard, han suposat un canvi en la
manera d’accedir a la informacio, concretament a re-
bre-la de forma automatica i integrada, en comptes
d’haver-la d’anar a buscar individualment a cada re-
curs. Aixi mateix, les xarxes socials com Twitter i Fa-
cebook, no només s’empren per compartir i publicar
informacio, sind que alhora també s’utilitzen com a
eines per rebre la informacié i mantenir-se al dia.

Es recomanable triar un lector RSS, fer una se-
leccio personalitzada de les fonts i a mesura que
s’utilitzin eliminar periodicament aquelles que no es
llegeixen.

Desar, classificar i ordenar per tenir-ho tot a ma

El desenvolupament tecnologic d’Internet ha trans-
format la manera d’emmagatzemar la informacié, ha
millorat les possibilitats d’accés (qualsevol dispositiu
fix 0 mobil) i ha facilitat el treball col-laboratiu. En sén
exemples Google Drive o Dropbox.

D’altra banda, per col-leccionar, recopilar i organit-
zar els enllagos d’Internet son especialment Utils els
marcadors socials; en s6n exemples Delicious
Netvibes, Symbaloo, amb una imatge visual més po-

tent. Altres eines com Pocket i Instapaper, permeten
emmagatzemar pagines web de forma agil i senzilla
per llegir-les més tard. A més d’aquestes caracte-
ristiques, Evernote facilita la planificaci¢ de tasques i
activitats, la gestié de continguts i el treball en equip.

Els gestors bibliografics, com Zotero o Mendeley,
son essencials per desar, classificar, gestionar, citar
i compartir les referencies bibliografiques. Mendeley
llegeix les metadades dels articles emmagatzemats,
fet que facilita la posterior cerca a través de qualsevol
paraula relacionada amb el contingut.

Entre els marcadors socials relacionats amb €ls re-
cursos sobre medicaments i farmacoterapia desta-
quen el Netvibes del CIM de I'Hospital Universitari
Vall d’Hebron i el Symbaloo de CedimCat.

Publicar i compartir

El canvi més rellevant que ha incorporat el web 2.0
és la possibilitat que els usuaris generin, publiquin i
comparteixin la informacio a través de diferents eines.
Aix0 implica que la transmissio d’informacié cientifica
ja no es realitza unicament a través de fonts primari-
es, sind a través d’eines de microblogs com Twitter o
blogs que han facilitat la creacié i publicacié de con-
tinguts d’una forma agil i senzilla, oferint avantatges
com la formacié continuada i la comunicacié amb al-
tres professionals i pacients.

Blogs

Els blogs o weblogs son llocs web, sovint elaborats
pels mateixos professionals sanitaris, amb una es-
tructura cronologica que converteix el seu contingut
en dinamic i afavoreix un Us multidireccional. Estan
orientats a transmetre informacié factual i conei-
xement, perd també opinions, vivencies i critiques,
habitualment de forma breu i concisa. Aquestes
caracteristiques han fet que actualment els blogs
han esdevingut canal de comunicacié directa amb
els lectors i sdn considerats com una eina propera,
no invasiva i creadora de corrents d’opinid, que en
definitiva s’han convertit en una font d’informacio util
en I'ambit de les ciencies de la salut.®6 "

En I'ambit sanitari, el que s’anomena “blogosfera sa-
nitaria” compta amb uns 300 usuaris actius.’? A la
taula 1 s’ha fet una seleccié d’alguns dels blogs so-
bre medicaments i terapeutica que hem considerat
d’especial interes per la seva rigorositat en la infor-
macid que ofereixen, la seva visio critica i I’actualitat
dels continguts.
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Titol Enllag

Caracteristiques

Sala de lectura http://elrincondesisifo.es/

Blog personal d’'un FAP amb interpretacions i lectura critica de
I'evidencia farmacoterapéutica.

Hemos leido http://www.hemosleido.es/

Blog col-lectiu de FAP de la Comunitat Valenciana que inclou
actualitzacions en farmacoterapéutica i lectures critiques de
publicacions.

Farmacia de atencién

primaria http://farmaciadeatencionprimaria.com/

Blog de la Societat Espanyola de Farmacéutics d’Atencié Pri-
maria amb informacié de caracter cientificotecnic o relaciona-
da amb l'activitat del FAP.

CIMSFHUVH https://cimsfhuvh.wordpress.com/

Blog del CIM del Servei de Farmacia de I'Hospital Universitari
Vall d’Hebron que inclou consultes farmacoterapeutiques.

ImagineFarma http://imaginefarma.blogspot.com.es/

Blog personal d’un FH que inclou revisions de lectura critica,
actualitzacions terapéutiques i debat professional.

Twitterapéutica http://twitterapeutica.blogspot.com.es/

Aquest blog és el suport del projecte Twitterapéutica, un pro-
jecte col-laboratiu basat en twitter per a la difusié del coneixe-
ment farmacoterapéutic. S’hi recull tot el material dels diferents
cursos realitzats.

Stop errores

http://www.stoperroresdemedicacion.org/

de medicacion

Inclou reflexions sobre els errors de medicacio i exemples con-
crets sobre situacions i/0 medicaments que poden desenca-
denar errors de medicacio.

Qué me das para http://quemedaspara.es/

Es tracta d’un videoblog de dos FC que vol donar resposta
a les consultes farmaceéutiques sobre simptomes menors que
habitualment es resolen des de la farmacia.

La chuleta del FIR http://www.lachuletadelfir.com/

Blog creat per un FH que pretén proporcionar informacio far-
macoterapeutica i professional. Especialment dirigit a FH.

Servei de

https://farmacologiaclinicahuvh.wordpress. Blog de farmacologia desenvolupat pels residents del Servei de

Farmacologia Clinica  com/

Farmacologia Clinica de I'Hospital Universitari Vall d’"Hebron.

e-Butlleti Groc http://w3.icf.uab.es/notibg/bgcat.php

Blog de la FICF sobre noticies rellevants de terapeutica, vincu-
lat als continguts del Butlleti Groc.

Taula 1. Blogs d’interes sobre medicaments i farmacoterapia al nostre entorn.

A banda d’aquests exemples, consulteu la selec-
cio blogosfera sanitaria de la iniciativa Wikisanidad
i utilitzeu Blitter com a cercador en blogs sanitaris.

Twitter

Twitter és probablement la xarxa social que ha tingut
un major impacte en el panorama de la comunicacio
cientifica.’® Es una eina de microblogs que permet als
usuaris publicar i llegir entrades de text i/o enllacos,

d’una longitud maxima de 140 caracters, que s’ano-
menen tuits o piulades. Es una eina potent que basa
el seu exit en la senzillesa, la immediatesa i I'amplifi-
caci6 del missatge. 41

Tot i que pot ser efimera per la gran quantitat de tuits
publicats, si es fa una bona seleccié dels perfils als
quals seguir, constitueix un excel-lent mitja d’infor-
macié i/o formacié sobre salut, permet converses i
I'intercanvi de material.
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Usuari Caracteristiques

@rincondesisifo Compte personal d’un FAP. Evidéncia i lectura clinica. Vinculat al blog Sala de lectura
@hemosleido Compte del blog Hemos leido

@AEMPSGOB Agéncia Espanyola de Medicaments i Productes Sanitaris

@CIMSFHUVH \(;;)”rr;l;?}t_'eegfcl)r(])entre d’Informacié de Medicaments del Servei de Farmacia de I’'Hospital Universitari
@EMA_News Agéncia Europea del Medicament

@FDA_Drug_Info

Food and Drug Administration

@SIETES Compte vinculat a SIETES (Sistema d’informacié essencial en terapéutica i salut)

@salutcat Compte del Departament de Salut de la Generalitat de Catalunya

@Sefap_FAP Societat Espanyola de Farmaceutics d’Atencié Primaria

@sefh_ Societat Espanyola de Farmacia Hospitalaria

@FarmaciaOesteAP FAP dell Servei Madrlleny de Salut que proporciona informacié farmacoterapéutica exclusiva a
professionals sanitaris

@quemedaspara Compte vinculat al blog Qué me das para

@StopErroresMed Compte vinculat al blog Stop errores de medicacion, per alertar i fer difusié de potencials errors

de medicacio

Taula 2. Comptes de Twitter que es consideren d’interés en I'ambit del medicament i la farmacoterapia.

Per iniciar-se en Twitter a nivell professional es re-
comana comencar a seguir els_imprescindibles de
Twitter.

Facebook

Facebook va ser la primera gran xarxa social i, tot i
que actualment I'Us és fonamentalment personal, es
pot utilitzar de diverses maneres que permeten sepa-
rar la vida privada de la professional:

- perfil (biografia personal amb amistats),

- pagina (presentacid de la informacio, serveis o
productes),

- grups (comptes d’usuaris tancat amb interessos
comunsg), i

- esdeveniments (pagina per promocionar una acti-
vitat en concret).

Es tracta d’'una bona eina per difondre informacio
institucional, ja que permet interactuar amb la po-
blaci¢.s1516

Tot i que Facebook no té gran utilitat en la gestio del
coneixement, alguns CAP administren una pagina
Facebook per tal d’informar els usuaris.

Podcasts

El podcasting consisteix en la distribucié d’arxius
multimedia (habitualment audio o video, que poden
incloure text com a subtitols i notes) mitjangant un
sistema de redifusio (RSS).® Les revistes cientifiques

com BMJ, Lancet o el NEJM son multiplataforma i
publiquen regularment podcasts on ofereixen una vi-
sié i una opinid complementaria. Entre els podcasts
relacionats amb la farmacoterapia destaquen el Drug
& Therapeutics Butlletin i el Best Science Medicine
Podcast, entre d’altres.

Encara que I'oferta en llengua no anglesa és limita-
da, cal destacar el podcast del Boletin de Informa-
cion Terapéutica de Navarra.

SlideShare

Es el servei més popular per compartir i visualitzar
presentacions, ja siguin creades en PowerPoint o en
altres formats com PDF o Microsoft Word. Es consi-
dera el YouTube de les presentacions i permet allot-
jar, veure i compartir material, aixi com també seguir
i interactuar amb altres usuaris. L'Us d’etiquetes per
classificar el seu contingut permet la cerca de pre-
sentacions per temes i ser una font d’idees i de do-
cumentacio Util. A banda d’aixd, s’han desenvolupat
noves funcionalitats que permeten la interaccié amb
les altres xarxes socials.®'®

Podeu compartir les vostres presentacions a Sli-
deShare i cerca-hi nous continguts.

YouTube

Es un dels serveis de publicacié de videos més
conegut i més actiu que permet crear un canal propi
a través del qual es pot subscriure al que publiquen
altres usuaris i/0 institucions. En I'ambit sanitari,
es considera una font de videos que permet la
visualitzacié de quadres clinics 0 maniobres explora-
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tories, Utils per a I'educacio sanitaria, aixi com 'accés
a conferéncies.®® Actualment, les revistes cientifiques
s6n multiplataforma i disposen d’un canal YouTube.

Resulten especialment interessants els videos
Quick Take del NEJM que en menys d’un minut
resumeixen els resultats dels estudis d’una forma
grafica i visual.

Scoop.it, Storify i Paper.li com a eines de cura de
continguts

El procés de cura de continguts (content curation)
es podria definir com un sistema o metodologia de
treball que t& com a objectiu localitzar, filtrar, modifi-
car i distribuir de forma segmentada informacié sobre
un tema.'®'” Eines com Scoop.it, Storify o0 Paper.li
agrupen i contextualitzen aquesta informacio i alhora
possibiliten la d’interaccio social.

Es recomana subscriure’s a I'Scoop.it, a I'apartat
Alertes de seguretat de farmacs, una iniciativa de-
senvolupada des de I'TAQUAS per rebre mensual-
ment les noticies sobre la seguretat dels medica-
ments.

LinkedIn i ResearchGate

LinkedIn és una xarxa professional que ofereix la
possibilitat de crear una identitat professional a tra-
vés d’un curriculum vitae, i coneixer oportunitats de
treball i estar en contacte amb altres professionals i
noticies a través de la creacid de comunitats o grups
de treball. ResearchGate és una xarxa social i una
eina de col-laboracié per a cientifics i investigadors
en la qual es pot compartir articles, fer i respondre
preguntes i trobar possibles col-laboradors. Es espe-
cialment Util per estar alerta de les publicacions dels
perfils que es segueixen.

Per mantenir una identitat professional actualitza-
da, creeu un perfil de Linkedin i pugeu les publica-
cions a ResearchGate.

Recomanacions d’us de les xarxes
socials

La utilitzacié de les eines del web 2.0 com a professi-
onals sanitaris implica no només seleccionar les que
s’utilitzaran i els perfils que se seguiran, sind també
establir la finalitat amb la qual es volen utilitzar. En
aquest sentit, cal tenir en compte que la participacié
pot ser activa, aportant informacié i generant conei-
xement, o simplement passiva com a consumidors
d’informacié amb I'objectiu de mantenir-se al dia i
com a recurs de formacié continuada.

D’altra banda, compartir informacio professional im-
plica conéixer les diferents recomanacions o guies
d’utilitzacio de xarxes socials editades per organitza-
cions sanitaries o associacions professionals com les
que es presenten a continuacio:

- Guia d'usos i estil a les xarxes socials de la Ge-
neralitat de Catalunya. https://www.gencat.cat/
xarxessocials/pdf/v1_guia _usos xarxa_cat.pdf

- LICS a les xarxes socials: guia d’usos i recoma-
nacions. http://www.gencat.cat/ics/infocorp/
pdf/guia_usos xs_4ed.pdf

- Recomanacions d’utilitzacid de les xarxes socials
per a un us professional. Grup de treball Recursos
2.0 Comissié d’Informacié Biomedica. Hospital
Universitari Vall d’Hebron. http://www.vhebron.
net/documents/9904922/9957722/Recomana-
cions_xarxes_socials_abril2012.pdf

- Hospital Sant Joan de Déu. Barcelona. Politica
de redes sociales del Hospital Sant Joan de Déu.
Barcelona. http://www.hsjdbcn.org/polymital-
mages/public/institucional/xarxes/Politica_Re-
des_Sociales HSJD%20%288%20mar%20
2011%29 cast.pdf

- American Medical Association: Policy in the use
of Social Media 2010. http://www.ama-assn.org/
ama/pub/physician-resources/medical-ethics/
code-medical-ethics/opinion9124.page?

Mantenir-se actualitzat en medicina i terapeutica és
essencial per proporcionar una atencié sanitaria de
qualitat. La gran quantitat d’informacié accessible a
través de la xarxa fa que avui el repte sigui, més aviat,
saber-la validar, seleccionar i interpretar. En un con-
text en que, a més, el temps disponible és limitat, cal
disposar d’un PLE, adaptat a les necessitats de cada
professional que permeti, d’'una banda, fer cerques
eficients i, de I'altra, filtrar la informacio rellevant que
tingui un impacte real sobre la practica clinica.

Incorporar al PLE les eines de qué disposa el web 2.0
pot ser de gran utilitat en la gestié del coneixement.
Permet cercar, filtrar, classificar, emmagatzemar, pu-
blicar i compartir la informacié que es consumeix o
que es genera d’una forma agil i eficient. Tot i que
introduir-se al mén 2.0 pot requerir una inversio inicial
de temps i energia, a mitja termini resultara rendible.
Seguint les normes d’utilitzacid de les xarxes socials
fara que la col-laboracio es realitzi en un escenari de
qualitat.
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A un clic...
Harmonitzacio farmacoterapeutica
Noves pautes:
a) Pautes per a I’lharmonitzacio del tractament farmacologic de la malaltia renal cronica.

b) Pautes per a ’lharmonitzacié del tractament farmacologic de la malaltia d’Alzheimer.

Nous informes i dictamens:

a) Aripiprazole injectable d’alliberament prolongat. Tractament de manteniment en
I’esquizofrenia en pacients adults estabilitzats amb aripiprazole oral.

b) Lisdexamfetamina. Tractament del trastorn per déficit d’atencié amb hiperactivitat
(TDAH) en nens a partir de 6 anys, quan la resposta al tractament previ amb metilfenidat
es consideri clinicament inadequada.

Recomanacions, avaluacions i guies

a) Noves consultes sobre antibiotics i antivirals. CIM Virtual del CedimCat, servei en linia de
consultes de medicaments per a professionals.

b) Anticoagulacio oral. 3Clics. Atenci6é primaria basada en I'evidencia. Institut Catala de la
Salut.

Projectes

a) Prova pilot del Projecte de farmacies sentinella. Prova pilot de creacié d’una xarxa
d’oficines de farmacia que contribueixi a I’obtencié de dades valides generades per la mateixa
dinamica assistencial i que es puguin integrar en el sistema de vigilancia epidemiologica.
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