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ANALYSIS

Crosaark

mirre

Medical error—the third leading cause of death in the
UsS

Medical error is not included on death certificates or in rankings of cause of death. Martin Makary
and Michael Daniel assess its contribution to mortality and call for better reporting

Martin A Makary professor, Michael Daniel research fellow

Department of Surgery, Johns Hopkins University School of Medicine, Baltimora, MD 21287, USA




Las autoridades sanitarias advierten

Anar al metge pot

)

ser perjudicial

per a la salut
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Medicalitzar

Convertir en processos patologics situacions que son i han estat sempre
completament normals i pretendre resoldre mitjancant |la medicina
situacions que no son mediques sino socials, professionals o de las
relaciones interpersonals:

* Etapes de la vida

* Problemes personals / socials

e Factors de risc

e Situacions poc frequients a les quals s"augmenta la prevalenca
* Molesties lleugeres elevades a problema de salut

Rev Clin Med Fam. 2011. Vol.4 n? 2.






Definicio Salut OMS

e “la salut és el complet estat de

benestar, fisic, p:

)

uic i social, i no

nomeés |I'absencia de malaltia”

(OMS, 1946)
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I VAN [LLICH I
NEMESIS MEDICA

lvan llich

La medicina institucionalizada ha llegado a convertirse en
una grave amenaza para la salud, La dependencia respecto de
los profesionales que atienden la salud influye en todas las re-

laciones sociales.
19/5




'obsessio per la salut perfecta
lvan llich — Le Monde Diplomatique — Marzo 1999

* En els paisos desenvolupats 'obsessid per la salut
perfecta ha esdevingut el factor patogen

predominant

e S’exigeix que el progrés posi fi als patiments del cos,
mantingui el maxim temps la frescor de la joventut,

i perllongui la vida fins I’ infinit

* S’ han oblidat els limits a partir dels quals és més
convenient afrontar el patiment que pretendre

eliminar-lo




The Paradox of Health
NEJM 1988; 318: 414-8 (AJ Barsky)

 L’'increment de la despesa sanitaria s’ha acompanyat d’'una millora dels indicadors
de salut pero, paradoxalment, la percepcio individual de salut és pitjor. La societat

es sent més malalta.
« Augment prevalenca patologies croniques
* Major coneixement sobre salut, simptomes i malalties
e Clima alarmista-aprensiu afavorit per la divulgacio (mitjans de comunicacio)

 Expectatives exagerades e infundades sobre el sistema sanitari



Sen A. BMJ 2002; 324: 860-1
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= NCBI Resources & How To ™

MeSH 'MeSH v | risk factor
Create alert Limits Advanced

Risk Factors

An aspect of personal behavior or lifestyle, environmental exposure, inborn or inherited characteristic, which, on the basis of
epidemiological evidence, is known to be associated with a health-related condition considered important to prevent.

Year introduced: 1988

Any introduccid Articles

publicats
Risk factors 1988 677138
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Diabetes

Colesterol

Hipertensién
Tabaquismo

Gripe

Antecedentes familiares
Falta de ejercicio

Dieta - Mala alimentacién
Edad

Frecuencia cardiaca
Obesidad abdominal
Estrés

Anticonceptivos orales
Herencia genética

Sexo - Género

Raza- Etnia

Drogas

Proteina C Reactiva

e 1r pas -> definir una llarga llista

e 2n pas -> definir una xifra diagnostica
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Diabetes

Colesterol

Hipertensién
Tabaquismo

Gripe
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Dieta - Mala alimentacién
Edad

Frecuencia cardiaca
Obesidad abdominal
Estrés

Anticonceptivos orales
Herencia genética

Sexo - Género

Raza- Etnia

Drogas

Proteina C Reactiva

e 1r pas -> definir una llarga llista

e 2n pas -> definir una xifra diagnostica

* 3r pas -> definir objectius numerics on

arribar



Les GPC generen una
dinamica que porta a la
sobreactuacio

* Visid blanc/negre

e Objectius terapeutics només indiquen
direccio, no un punt d’arribada

* benefici marginal vs acarnissament
terapeutic

e Objectius economics associats (DPO o
similars)

e Tractar xifres és «maquillatge de les
analisis»




Guies de practica clinica...

Les guies cliniques son i seguiran sent un
important instrument cientific per ajudar als
metges a prendre les millores decisions
d’acord amb l'estat actual del coneixement
en molts camps de la medicina. No han de
constituir, pero, regles absolutes amb

implicacions legals.

Clinical guidelines at stake

Antonio Sitges-Serra

The knowledge imposes a pattern, and
falsifies, for the pattern is new in every
moment and every moment is a new
and shocking valuation of all that we
have been.

—FEast Coker, T.S. Eliot

Medicine is not a science: it is a cultural
product. As such, the way it is practiced
and conceived is much affected by cultural
contexts, academic traditions, politics,
personal interests, the health industry,
experts’ and medical bodies’ opinions,
journalists and medical publishing com-
panies. Obviously, science and research

fragmentary, whereas clinical practice is an
integrative endeavour. In short, medical
practice takes place in an environment of
relative uncertainty where doctors are sup-
posed to perform according to ‘the best
evidence available’, a sentence that refers
to the use of the evidence that is judged to
be scientifically sound according to con-
sensus appreciation by different experts, in
different clinical, economical and intellec-
tual scenarios.

Clinical guidelines were developed to
build a two-way bridge between the
demand for a radical scientific approach to

J Epidemiol Community Health 2014;68:906—908.
doi: 10.1136/jech-2014-203862
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Colesterol

Hipertensién
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Gripe
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Obesidad abdominal
Estrés

Anticonceptivos orales
Herencia genética

Sexo - Género

Raza- Etnia

Drogas

Proteina C Reactiva

e 1r pas -> definir una llarga llista

e 2n pas -> definir una xifra diagnostica

* 3r pas -> definir objectius numerics on

arribar

* 4rt pas -> augmentar la “clientela” (baixant

la xifra diagnostica)



Changing Disease

Definitions: Implications LISA M. SCHWARTZ, MD, M5
for Disease Prevalence STEVEN WOLOSHIN, MD, MS
Analyvsis of thhe Third National B

Health and Nutrition

Examinatiorn Survey, 198871994
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_ El proyecto “variaciones en consumo y gasto

en medicamentos en el SNS”:
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Empaitant les xifres

Beneficios potenciales
mas

Beneficio del
tratamiento

Dainos del dx y el tto

menos

menos <€ > mas
Espectro de la enfermedad

Por ejemplo: hipertension, colesterol, osteoporosis, glucemia

® Abel Tomado de Overdiagnosed (Welch, 2011)
Novoa



Guies de practica clinica...

Les societats professionals i les
organitzacions mediques que vulguin
embarcar-se en la publicacio de directrius
cliniques haurien de ser conscients dels
possibles danys infligits als pacients per la
ampliacio de la poblacid diana o per fer

recomanacions discutibles.

Clinical guidelines at stake

Antonio Sitges-Serra

The knowledge imposes a pattern, and
falsifies, for the pattern is new in every
moment and every moment is a new
and shocking valuation of all that we
have been.

—FEast Coker, T.S. Eliot

Medicine is not a science: it is a cultural
product. As such, the way it is practiced
and conceived is much affected by cultural
contexts, academic traditions, politics,
personal interests, the health industry,
experts’ and medical bodies’ opinions,
journalists and medical publishing com-
panies. Obviously, science and research

fragmentary, whereas clinical practice is an
integrative endeavour. In short, medical
practice takes place in an environment of
relative uncertainty where doctors are sup-
posed to perform according to ‘the best
evidence available’, a sentence that refers
to the use of the evidence that is judged to
be scientifically sound according to con-
sensus appreciation by different experts, in
different clinical, economical and intellec-
tual scenarios.

Clinical guidelines were developed to
build a two-way bridge between the
demand for a radical scientific approach to

J Epidemiol Community Health 2014;68:906—908.
doi: 10.1136/jech-2014-203862




Ejemplo de como la industria obtienen los

resultados que quieren de los ensayos clinicos

Ensayo clinico (EC) de un medicamento contra
otro que se sabe es inferior

EC de un medicamento contra un competidor a
dosis bajas

EC de un medicamento contra un competidor a
dosis muy altas (para demostrar gue es menos

toxico)

Usar multiples endpoints en el EC y elegir para

publicar aquellos que han sido favorables

Hacer un EC multicéntrico y seleccionar solo
aquellos con resultados favorables

Analisis de subgrupos y seleccion de de aquellos
favorables

Presentacion de resultados de manera que
impresionen de ser mejores (tablas, riesgo
relativos,...)



Mes facil fer gue deixar de fer

e Enquesta nacional de practica clinica ambulatoria 1999 i 2009.
e S’avaluen 9 indicadors d’infra i 11 de sobreutilitzacio.

e Milloren 6 dels 9 de infrautilitzacié:
* betabloq en insuficiéncia cardiaca i isquéemics
e Anticoagulants en ACxFA
* Estatines en DM i isquéemics

* AAS en isquéemics

LEss Is MORE

ORIGINAL INVESTIGATION

Trends in the Overuse of Ambulatory
Health Care Services in the United States

Minal S. Kale, MD; Tara F. Bishop, MD, MPH; Alex D. Federman, MD, MPH; Salomch Keyvhani, MD, MPH

Background: Given the rising costs of health care, poli-
cymakers are increasingly interested in identilying the
inefficiencies in our health care system. The objective of
this study was to determine whether the overuse and mis
use of health care services in the ambulatory setting has
decreased in the past decade.

Metheds: Cross-sectional analysis of the 1999 and 2009
National Ambulatory Medical Care Survey and the out-
patient department component of the National Hospital
Ambulatory Medical Care Survey, which are nationally
representative annual surveys of visits 1o non-federally
funded ambulatory care practices. We applied 22 qual-
ity indicators using a combination of current quality mea-
sures and guideline recommendations. The main out-
come measures were the rates of underuse, overuse, and
misuse and their 95% Cls.

Results: We observed a statistically significant improve-
ment in 6 of 9 underuse quality indicators. There was
an improvement in the use of antithrombotic therapy for
atrial fibrillation; the use of aspirin, B-blockers, and stat-

ins in coronary artery disease; the use of B-blockers in
congestive heart failure; and the use ol statins in diabe-
tes mellitus. We observed an improvement in only 2 of
11 overuse quality indicators, 1 indicator became worse,
and 8 did not change. There was a statistically signifi-
cant decrease in the overuse of cervical cancer screen
ing in visits for women older than 65 years and in the
overuse of antibiotics in asthma exacerbations. How-
ever, there was an increase in the overuse of prostate can-
cer screening in men older than 74 years. Of the 2 mis-
use indicators, there was a decrease in the proportion of
patients with a urinary tract infection who were pre-
scribed an inappropriate antibiotic

Conclusions: \We [ound signilicant improvement in the
delivery of underused care but more limited changes in
the reduction of inappropriate care. With the high cost
of health care, these resulis are concerning,

JAMA Intern Med. 2013;173(2):142-148.
Published online December 24, 2012
doi:10.1001/2013 jamainternmed. 1022

e Milloren 2 dels 11 de sobreutilitzacio (citologia cervix en dones grans i AB en aguditzacions asma) i un d’ells

empitjora (PSA en vells).

* Conclusid: la practica clinica és reactiva als canvis en el coneixement pero no és aliena a les expectatives dels

pacients.

JAMA Intern Med. 2013;173(2):142-148

Published online December 24, 2012

doi: 10.1001/201 3. jamainternmed. 1022




Snchedal Evpaiiols de Modicing

De sano a pluripatologico en solo 2 consultas
Descubre los 10 errores

{2 15 comentarios

Vote:

Resultado: yeyrdrdr# 30 votos

Articulo publicado el 28 de diciembre de 2013

Hipertension arterial
Hipercolesterolemia
Diabetes mellitus

Deterioro cognitivo leve con atrofia cerebral (pendiente de valorar Alzheimer incipiente)

Hipotiroidismo subclinico
Sindrome por deficit de testosterona
Estenosis aortica

A partir de todos estos datos, el paciente fue etiquetado con los siguientes problemas de salud:




51 AUN QUEDAN PERSONAS SANAS €5 PORQUE LA
INDUSTRIA FARMACEUTICA AUN NO €S PERFECTA
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| a medicina és |'art d’entretenir al
malalt mentre la naturalesa cura la

malaltia (Voltaire)



ART ENTRETENIMENT

!

CIENCIA ENTREMETIMENT



Catarro de vies altes

Que passi el seglent vs
exploracio fisica i “educacio

sanitaria”






Lista en orden EanESta BMJ 2002

descendente de
"no enfermedades” segun los

lectores del British Medical e Farl:n::. -

12. Alergia al siglo xx
Journal

13. Jet lag

14. Infelicidad

Envejecimiento
. Trabajo
. Aburrimiento
. Bolsas en los ojos 17. Ansiedad por el tamano del

. Ignorancia pene

; 15. Celulitis
3
4
3
6. Calvicie 18. Embarazo
!
8
g
10.

16. Resaca

. Pecas 19. Furia al volante
. Orejas grandes 20. Soledad

. Canas, pelo gris
Fealdad



Sociedad Espahola de Medicina
e Familia y Comunitaria

Bienvenido, Josep Casajuana  [{@) Areaprivada [} Desconectar Buscador

Inicio » Ver seccidn » Ver articulo

Las «etiquetas» de enfermedad: luces y sombras AME. 2012: 8: 2-3
- , O.

Comité de Redaccion



Buscador

Las «etiquetas» de enfermedad: luces y sombras

Comité de Redaccion

Aspectes positius

S’evita el fet de dir-li a la persona: “vosté
no te res”

Es desculpabilitza al pacient

Es normalitza i es fa homogenia la
resposta de maneig que cal fer

AME. 2012; 8: 2-3
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Bienvenido, Josep Casajuana - Area privada - Desconectar Buscador

Inicio » Ver seccidn » Ver articulo

4

Helitorinl

Las «etiquetas» de enfermedad: luces y sombras AME. 2012: 8: 2-3
- , O.

Comité de Redaccion

Aspectes positius Aspectes negatius

S’evita el fet de dir-li a la persona: “vosté Es converteix en malalt a una persona
no te res” sana

Es desculpabilitza al pacient Es desresponsabilitza al pacient de la
seva situacio i, sobre tot, de la gestio de
la seva patologia

Es normalitza i es fa homogenia la Es medicalitza a I'individu de forma
resposta de maneig que cal fer innecessaria, i per tant iatrogenica
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CONSELLS SOBRE HABITS

DE VIDA SALUDABLE

Un eufemisme de les

restriccions i prohibicions




Des de 'antiga Grecia...

LA DIETA SANA

“Les persones grosses, | les que
vulguin aprimar-se, han de fer totes les
seves feines en dejud, | menjar quan
encara panteixen pel cansament, quan
no han descansat encara, pero ja han
begut vi barrejat amb aigua, no gaire

fred...”

CORPUS HIPPOCRATICUM, V-1V a.c.
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LOCRINGLOGIA

... fins I'actualitat.

TRACTAMENT BROT ULCEROS

“Repos: s’enten que ha de ser fisic i
mental, recomanant-se s’efectui al llit, a
ser possible amb el malalt hospitalitzat...
Dieta: ha d’estar exenta, en tots els
casos, de substancies excito-secretores,
com brous, fregits, begudes amb
alcohol i, en general, totes les
apetitoses...”

J.Garcia San Miguel (Farreras 1978)






Cribratges

e Diagnostic precoc vs diagnostic prematur

* PSA i mamografia: no s’ha posat de manifest efecte
sobre mortalitat especifica, i es coneix be el

sobrediagnostic i sobretractament

e E| “Chequeo”
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|

D

¢ ; Esta
temporada

=
Hospital )
m MéxicoAmericano” regalate un

Hospital Certificado en Sequridad y Calidad Mundial mwa

& Biometria Hematica

A Quimica Sanguinea
A Perfil Lipidos

(Colesterol Total, Colesterol de Alta Densidad,

Colesterol de Baja Densidad, Triglicéridos) A
&, Ultrasonido de abdomen alto |
~ Electrocardiograma | a =\
& Consulta con Médico Internista

(Glucosa, Urea, Nitrégeno Ureico, Creatinina, Acido Urico)
4 Hemoglobina glucosilada

)/
X
* 48

Ext. 124 y 184

Promocidén valida del 3 de Diciembre al 31 de Enero de 2013

TH 3648-3333

REGALA UN

“CHEQUEQ" !
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VALORACION BASICA, 1 NOCHE

Consulta medicina interna

Analitica: una amplia analitica relacionado con éste chequeo.

TAC de cuerpo entero
Electrocardiograma

Hombre Consulta Urélogo
Ecografia Urologica
Consulta Ginecdlogo
Citologia

Mamografia Bilateral
Ecografia Ginecologica

Mujer

VALORACION COMPLETA, 2 NOCHES

Consulta medicina interna

Analitica: una amplia analitica relacionado con éste chequeo.

TAC de cuerpo entero
Electrocardiograma

Hombre Consulta Urélogo
Ecografia Urologica
Consulta Ginecologo
Citologia

Mamografia Bilateral
Ecografia Ginecologica
Prueba cardiopulmonar de esfuerzo
Colonoscopia con anestesia
Polipectomia (si fuera necesario)

Mujer

CHEQUEO ABIERTO, 2 NOCHES

Chequeo completamente personalizado.

Incluye todas las pruebas y consultas que fueran necesarias
segun el criterio médico, después de la consulta con el
especialista de medicina interna

ESTANCIA EN HOTEL + CHEQUEO MEDICO ]

+ COMIDA/ CENA EN “RESTAURANTE DEL REYNO”
HOTEL

Chequeo Basico
1 noche

EL PRECIO INCLUYE: Chequeo para una persona segun informacion detallada en el
folleto. Estancia en habitacion doble en alojamiento y desayuno. Una comida o cena
en uno de los restaurantes englobados en los “Restaurantes del Reyno™.

ESTANCIA EN HOTEL + CHEQUEO MEDICO

+ COMIDA/ CENA EN “RESTAURANTE DEL REYNO”

HOTEL

Chequeo Completo
2 noches

EL PRECIO INCLUYE: Chequeo para una persona segun informacion detallada en el
folleto. Estancia en habitacion doble en alojamiento y desayuno. Una comida o cena
en uno de los restaurantes englobados en los “Restaurantes del Reyno™.

ESTANCIA EN HOTEL + CHEQUEO MEDICO

+ COMIDA/ CENA EN “RESTAURANTE DEL REYNO”

HOTEL

Chequeo Abierto
2 noches

EL PRECIO INCLUYE: Chequeo para una persona segun informacion detallada en el

Personaliza y cont]

2.065€ 2.034€ 2.022€ 2.010€ 2.004€

3.133€ 3.070€ 3.046€ 3.022€ 3.010€

4.458€ 4.395€ 4.371€ 4.347€ 4.335€

folleto. Estancia en habitacién doble en alojamiento y desayuno. Una comida o cena,
en uno de los restaurantes englobados en los “Restaurantes del Reyno”.




Vols fer-te un “chequeo”?

Ultima tecnologia y test
diagndsticos mas avanzados
para identificar factores de
riesgo modificables







138.87267




138.87267




	NO
	Número de diapositiva 2
	Número de diapositiva 3
	Número de diapositiva 4
	Número de diapositiva 5
	 
	Número de diapositiva 7
	Número de diapositiva 8
	Número de diapositiva 9
	Medicalitzar
	Quan va començar?
	Definició Salut OMS
	 
	L’obsessió per la salut perfecta�Ivan Ilich – Le Monde Diplomatique – Marzo 1999
	The Paradox of Health�NEJM 1988; 318: 414-8 (AJ Barsky)
	 Sen A. BMJ 2002; 324: 860-1
	EL BINOMI SALUT-MALALTIA
	Número de diapositiva 18
	Número de diapositiva 19
	Crònics i factors de risc
	Número de diapositiva 21
	Número de diapositiva 22
	Número de diapositiva 23
	Número de diapositiva 24
	Número de diapositiva 25
	Número de diapositiva 26
	Número de diapositiva 27
	Les GPC generen una dinàmica que porta a la sobreactuació
	Guies de pràctica clínica…
	Número de diapositiva 30
	Número de diapositiva 31
	Número de diapositiva 32
	Empaitant les xifres
	Guies de pràctica clínica…
	Número de diapositiva 35
	Més fàcil fer que deixar de fer
	Número de diapositiva 37
	Número de diapositiva 38
	Patologia aguda�de baixa complexitat
	Número de diapositiva 40
	Número de diapositiva 41
	Catarro de vies altes
	No malalties
	Número de diapositiva 44
	Número de diapositiva 45
	Número de diapositiva 46
	Número de diapositiva 47
	Número de diapositiva 48
	Número de diapositiva 49
	Prevenció
	CONSELLS SOBRE HÀBITS�DE VIDA SALUDABLE
	Des de l’antiga Grècia...
	... fins l’actualitat.
	Número de diapositiva 54
	Cribratges
	REGALA UN�“CHEQUEO”!!!
	Número de diapositiva 57
	Vols fer-te un “chequeo”?
	Número de diapositiva 59

