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Existe sesgo en los estudios coste-utilidad financiados por la industria. García Altés A, resumen y comentario de: Bell CM, Urbach DR, Ray JG, Bayoumi

A, Rosen AB, Greenberg D, Neumann PJ. Bias in published cost effectiveness studies: systematic review. BMJ. 2006; 332:699-703
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Los precios de referencia para principios activos del mismo grupo reducen más el gasto que los aplicados sólo al mismo principio activo. Puig-Junoy J,
resumen y comentario de: Grootendorst P et al. The impact of reference pricing of nonsteroidal anti-inflamatory agents on the use and costs of anal-
gesic drugs. Health Services Research. 2006; 40(5):1297-317.  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .

Prevención primaria con fármacos ¿ganamos algo? García Ruiz AJ, resumen y comentario de: Pignone M, Earnshaw S, Tice JA, Pletcher MJ. Aspirin,
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El dinero público invertido en investigación es muy rentable. Molina T, Domínguez JC, resumen y comentario de: Johnston SC, Rootenberg J, Katrak S, Smith
WS, Elkins JS. Effect of a US National Institutes of Health programme of clinical trials on public health and costs. Lancet. 2006; 367:1319-27.  . . . . .
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Polipastilla, ¿qué precio la hace coste-efectiva? García Altés, resumen y comentario de: Franco OH, Steyerberg EW, de Laet C. The polypill: at what price
it become cost effective? J Epidemiol Community Health. 2006; 60:213-7.  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .

Proyecciones del gasto público en sanidad y dependencia: no sólo de demografía se alimenta el crecimiento del gasto. Puig Junoy J, resumen y comen-
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G. Scott Gazelle. Diagnostic imaging costs: are they driving up the costs of hospital care. Radiology. 2005; 235:934-9.  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
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Series temporales interrumpidas: un método robusto para valorar cambios en la prescripción. Sanfélix Gimeno G, resumen y comentario de: Mandryk
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Pharmacoepidemiol Drug Saf. 2006; 15:477-84.  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .

¿Sesgo de género en la actuación hospitalaria frente al síndrome coronario agudo? Librero J, resumen y comentario de: Aguado-Romeo MJ, Márquez-
Calderón S, Buzón-Barrera ML; por los investigadores del grupo VPM-IRYSS-Andalucía. Diferencias entre mujeres y varones en el acceso a procedi-
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Aumentos moderados en el copago no reducen el uso de hipoglucemiantes orales en diabéticos tipo 2. Puig Junoy J, resumen y comentario de: Roblin
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Muestras gratuitas. Prohibida su venta, pero hablamos de compras. Meneu R, resumen y comentario de: Symm B, Averitt M, Forjuoh SN, Perece C.
Effects of Using Free Sample Medications on the Prescribing Practices of Family Physicians. J Am Board Fam Med. 2006; 19:443–9.  . . . . . . . . . .

GESTIÓN: INSTRUMENTOS Y MÉTODOS
El doctor me ha prescrito un jefe justo para mi corazón. Grande Baos J, resumen y comentario de: Kiwamaki M, Ferrie JE, Brunner E, Head J, Shipley

MJ, Batear J, Marmot MG. Justice at work and reduced risk of coronary heart disease among employees. Arch Intern Med. 2005; 165:2245-51.  . .
Ahorros genéricos. García Ruiz AJ, resumen y comentario de: Haas JS, Phillips KA, Gerstenberger EP, Seger AC. Potential Savings from Substituting

Generic Drugs for Brand-Name Drugs: Medical Expenditure Panel Survey, 1997-2000. Ann Intern Med. 2005; 142:891-7.  . . . . . . . . . . . . . . . . . .
Las clasificaciones de hospitales basadas en medidas de resultados son sensibles a la variabilidad de los indicadores y a su forma de agregación.

Abad JM, resumen y comentario de: Rowena Jacobs, Maria Goddard and Peter C. Smith. How robust are hospital ranks based on composite perfor-
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Pago por el desempeño clínico que interesa. Ortún Rubio V, resumen y comentario de: Grossbart S. What’s the return? Assessing the effect of ‘pay for
performance’ initiatives on the quality of care delivery. Medical Care Research and Review. 2006; 63(1):29S-48S.  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .

De los datos a la información: el funambulismo estadístico puede evitarse. Ibern P, resumen y comentario de: Powers CA MC, Roebuck MC, Vaaziri B.
Predictive modeling of total healthcare costs using pharmacy claims data. Medical Care. 2005; 43:1065-72.  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .

En busca de la utilización adecuada de las urgencias hospitalarias: Derivación sin visita de la patología banal. Sotoca R, resumen y comentario de: Miró
O, Salgado E, Tomás S. Espinosa G, Estrada C, Martí C, Camp J, Asenjo MA, Salmerón JM, Sánchez M. Derivación sin visita desde los servicios de
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Patient Safety Indicators y Veterans Administration: lecciones para el Sistema Nacional de Salud. Peiró S, resumen y comentario de: Rosen AK, Zhao
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Indicadores para comparar la atención primaria entre países y territorios. Avances en la estandarización. Peiró S, resumen y comentario de: Engels Y,
Dautzenberg M, Campbell S, Broge B, Boffin N, Marshall M, et al. Testing a European set of indicators for the evaluation of the management of pri-
mary care practices. Fam Pract. 2006; 23:137-47.  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .

Autorizaciones previas de medicamentos basadas en criterios de coste-efectividad, ¿por qué no? Moreno Torres I, resumen y comentario de: Carroll NV,
Smith JC, Berringer RA, Oestreich GL. Evaluation of an Automated System for Prior Authorization: A COX-2 Inhibitor Example. Am J Manag Care. 2006;
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Sesgo de financiación, también en los meta-análisis. García Altés A, resumen y comentario de: Jorgensen AW, Hilden J, Gotzsche PC. Cochrane reviews
compared with industry supported meta-analyses and other meta-analyses of the same drugs: systematic review. BMJ. 2006; 333:782-5. doi
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LA REDEFINICIÓN DE LA ENFERMEDAD
Crónica de un tratamiento anunciado: un paso más hacía el manejo farmacológico de la pre-hipertensión. Márquez Calderón S, resumen y comentario

de: Julius S, Nesbitt SD, Egan BM, Weber MA, Michelson EL, Kaciroti N et al, for the Trial of Preventing Hypertension (TROPHY) Study Investigators.
Feasibility of treating prehypertension with an angiotensin-receptor blocker. N Engl J Med. 2006; 354:1685-97.  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .

Un ejemplo de cómo se suelen ignorar los efectos adversos de la medicalización: ensayo clínico en pre-diabetes. Márquez Calderón S, resumen y comen-
tario de: The DREAM (Diabetes Reduction Assessment with ramipril and rosiglitazone Medication) Trial Investigators. Effect of rosiglitazone on the fre-
quency of diabetes in patients with impaired fasting glucose: a randomized controlled trial. Lancet. 2006; 368:1096-105.  . . . . . . . . . . . . . . . . . .

EXPERIENCIAS Y PERSPECTIVAS DE LOS PACIENTES
Ayudas a la decisión: Demasiada estadística para tan pobres resultados. Jovell AJ, resumen y comentario de: McAlister FA, Man-Son-Hing M, Straus SE,

Ghali WA, Anderson A, Majumdar SR, Gibson P, Cox JL, Fradette M, for the Decision Aid in Atrial Fibrillation (DAAFI) Investigators. Impact of a patient
decision aid on care among patients with nonvalvular atrial fibrillation: a cluster randomized trial. CMAJ. 2005; 173:496-501.  . . . . . . . . . . . . . . .

Los pacientes controlan mejor que los médicos el tratamiento anticoagulante. Gérvas J, resumen y comentario de: Heneghan C, Alonso-Coello P, García-
Alamino JM, Perera R, Meats E, Glasziou P. Self-monitoring of oral anticoagulation: a systematic review and meta-analysis. Lancet. 2006; 367:404-11.  .

Anuncia medicamentos a la población, que algo queda (para el anunciante). Gérvas J, resumen y comentario de: Gilbody S, Wilson P, Watt I. Benefits
and harms of direct to consumer advertising: a systematic review. Qual Saf Health Care. 2005; 14:246-50.  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .

Las reclamaciones de los pacientes se asocian a complicaciones asistenciales. Babio OG, resumen y comentario de: Murff HJ, France DJ, Blackford J,
Grogan EL, Yu C, Speroff T, et al. Relationship between patient complaints and surgical complications. Qual Saf Health Care. 2006; 15:13-6.  . . . .
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Morir humanamente es con-morir. Caminal Homar J, resumen y comentario de: Beccaro M, Costantini M, Rossi PG, Miccinesi G, Grimaldi M, Bruzzi P,
on behalf of the ‘ISDOC Study Group’. Actual and preferred place of death of cancer patients. Results from the Italian survey of the dying of cancer
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Información y autonomía: cambios más deseados por los pacientes para mejorar la asistencia sanitaria. Hermosilla T, Vidal S, resumen y comentario
de: Schattner A, Bronstein A, Jellin N. Information and shared decision-making are top patients’ priorities. BMC Health Serv Res. 2006; 6:21. (dis-
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POLÍTICA SANITARIA
Diferencias de mortalidad en la OCDE y número de médicos. Pacual M, resumen y comentario de: Or Z, Wang J, Jamison D. International Differences

in the Impact of Doctors on Health: A Multilevel Analysis of OECD Countries. Journal of Health Economics. 2005; 24:531-60.  . . . . . . . . . . . . . . .
Conflictos entre la solidaridad y el control de costes en los sistemas sanitarios europeos. Bohigas Ll, resumen y comentario de: Graf von der

Schulenburg, JM. German health care system in transition. Eur J Health Econom. 2005; 6:183-7.  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
Dos formas distintas de regular las tecnologías sanitarias: Reino Unido y Australia. Pinto JL, resumen y comentario de: Pearson SD, Rawlins MD. Quality,

Innovation and value for money: NICE and the British National Health Service. JAMA. 2005; 294:2618-22.  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
Dos formas distintas de regular las tecnologías sanitarias: Reino Unido y Australia. Pinto JL, resumen y comentario de: Henry DA, Hill SR, Harris A. Drug

prices and value for money: The Australian pharmaceutical benefits scheme. JAMA. 2005; 294:2630-2.  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
La falta de seguro sanitario no causa la muerte pero sí acelera sus causas. Planas Miret I, resumen y comentario de: Baker DW, Sudano JJ, Durazo-

Arvizu R, Feinglass J, Witt WP, and Thompson J. Insurance Status and the Risk of a Decline in Self-Reported Overall Health. Med Care. 2006;
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Los seguros sanitarios no eliminan necesariamente los riesgos financieros generados por los problemas de salud. Oliva J, resumen y comentario de:
Out-of-pocket health spending between low-and higher-income populations: who is at risk of having high expenses and high burdens? Shen YC,
McFeeters J. Med Care. 2006; 44:200-9.  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .

Las estructuras y actividades profesionales y científicas son muy porosas a las estrategias de promoción farmacéutica. Peiró S, resumen y comentario
de: Steinman MA, Bero LA, Chren MM, Landefeld CS. Narrative Review: The Promotion of Gabapentin: An Analysis of Internal Industry Documents.
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Una modesta proposición. Meneu R, resumen y comentario de: Brennan TA, Rothman DJ, Blank L, Blumenthal D, Chimonas SC, Cohen JJ, Goldman J,
Kassirer JP, Kimball H, Naughton J, Smelser N. Health Industry Practices That Create Conflicts of Interest. A Policy Proposal for Academic Medical
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Poner puertas al campo. Los raseros del comercio virtual y el usual. Meneu R, resumen y comentario de: Mäkinen MM, Rautava PT, Forsström JJ. Do
online pharmacies fit European internal markets? Health Policy. 2005; 72:245-52.  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .

Determinantes del riesgo de pertenecer a un grupo de alto gasto sanitario en términos absolutos o relativos a la renta familiar. García Goñi M, resu-
men y comentario de: Shen Y-C, and McFeeters J. Out-of-Pocket Health Spending Between Low- and Higher-Income Populations Who is at Risk of Having
High Expenses and High Burdens? Medical Care. 2006; 44:200-9.  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .

Patentar la naturaleza humana o cómo algunas leyes pueden contribuir a un disparate. Ibern P, resumen y comentario de: Kesselheim AS, Mello MM.
Medical-Process Patents – Monopolizing the Delivery of Health Care. N Engl J Med. 2006 November 9; 355(19):2036-2041.  . . . . . . . . . . . . . . . .

Incentivar la investigación, pero también la difusión de sus resultados (sobre todo si son negativos). Cervera P, resumen y comentario de: Benjamin DK,
Smith PB, Murphy MD, Roberts R, Mathis L, Avant D, Calif RMf y Li JS. Peer-Reviewed publication of clinical trials completed for pediatric exclusivity.
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POLÍTICAS DE SALUD Y SALUD PÚBLICA
Determinantes e implicaciones de la utilización sanitaria. Cantarero Prieto D, resumen y comentario de: Morris S, Sutton M, Gravelle H. Inequity and

inequality in the use of health care in England: an empirical investigation. Social Science and Medicine. 2005; 60:1251-66.  . . . . . . . . . . . . . . . .
Relaciones tribales entre la industria y la Medicina: una visión antropológica. Cabiedes Miragaya L, resumen y comentario de: Mather C. The pipeline

and the porcupine: alternate metaphors of the physician-industry relationship. Soc Sci Med. 2005; 60:1323-34.  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
Mejorando la equidad desde la gestión sanitaria. Hernández I, resumen y comentario de: Tugwell P, de Savigny D, Hawker G, Robinson V. Applying cli-
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Dejar de fumar: ¿decisión repentina o planeada? Más elementos para un debate abierto. Nebot M, resumen y comentario de: West R, Sohal T.

“Catastrophic” pathways to smoking cessation: findings from national survey. BMJ, 2006; 332:458-60.  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .
La ausencia de factores de riesgo a los 50 años se asocia a un bajo riesgo de enfermedad cardiovascular y a una alta supervivencia. Olry de Labry
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La angina estable tiene una incidencia y pronóstico similar en hombres y mujeres. Aguado Romeo MJ, resumen y comentario de: Hemingway H, McCallum
A, Shipley M, Manderbacka K, Martikainen P, Keskimäki I. Incidence and prognostic implications of stable angina pectoris among women and men.
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