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ABSTRACT

Background: The involvement of attending physicians in clinical re-
search activities differs greatly among institutions.

Method: Cross-sectional study based on a survey submitted to the
members of the Working Group on Infectious Diseases (GTei) of the
Spanish Society of Internal Medicine (SEMI) during the month of May
2022.

Results: Out of 1,789 members of the GTei, 169 members (9.45%)
completed the survey. The perception of the convenience of participa-
tion of each physician in one or more lines of research was 8 points
(P25:7; P75: 9 points). The perception of encouragement to do re-
search by the health system or hospital management was 2 points
(1-4), respectively. Support for research was rated at 5 (2-7) and 6
(3-7) points in relation to the head of service and colleagues in the de-
partment, respectively. Other factors evaluated were the lack of time
due to not being able to reduce the care activity (9; 7-10 points), pri-
oritization of leisure activities during available free time (7; 5-8 points),
organization of the care load (6; 3-9 points), difficulties in coordinating
with other clinical or central services (6; 5-7 points and 6; 5-8 points,
respectively).

Conclusions: Clinical research is highly valued by internists dedicated
to infectious diseases. The main perceived needs are greater institu-
tional and hospital management support, better organization of the
department, interdepartmental coordination and more time for this
activity.
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nary Research.
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RESUMEN

Introduccion: La implicacion de los médicos asistenciales en tareas
de investigacion clinica presenta grandes diferencias entre las diver-
sas instituciones.

Material y método: Estudio transversal basado en una encuesta en-
viada a los miembros del Grupo de Trabajo de Enfermedades Infeccio-
sas (GTei) de la Sociedad Espariola de Medicina Interna (SEMI) durante
el mes de mayo de 2022.

Resultados: De 1.789 miembros del GTei, 169 miembros (9,45%)
cumplimentaron la encuesta. La percepcion de la conveniencia de
participacion de cada facultativo en una o varias lineas de investi-
gacion fue de 8 puntos (P25:7; P75: 9 puntos). La percepcion sobre
el estimulo para investigar del sistema sanitario o de la direccion del
hospital fue de 2 puntos (1-4), respectivamente. El apoyo a la investi-
gacion fue valorado con de 5 (2-7) y 6 (3-7) puntos en relacion con el
jefe de servicio y los compafieros del departamento, respectivamente.
Otros factores evaluados fueron la falta de tiempo por no poder reducir
la actividad asistencial (9; 7-10 puntos), la priorizacion de las activi-
dades de ocio durante el tiempo libre disponible (7; 5-8 puntos), la
organizacion de la carga asistencial (6; 3-9 puntos), las dificultades en
la coordinacion con otros servicios clinicos o centrales (6; 5-7 puntos
y 6; 5-8 puntos, respectivamente).

Conclusiones: La investigacion clinica es muy bien valorada por los
internistas dedicados a la patologia infecciosa. Las principales nece-
sidades percibidas son un mayor apoyo institucional y de la direccion
del hospital, una mejor organizacion del departamento, la coordina-
cion interdepartamental y disponer de mas tiempo para esta actividad.
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Factores favorecedores de la investigacion
en enfermedades infecciosas

INTRODUCCION

La investigacion dlinica es una actividad intrinsecamente ligada a la
asistencia sanitaria que resulta necesaria para mejorar el manejo
de las diferentes patologias'2. Fomentar que cada médico asisten-
cial sienta un compromiso con la incorporacion a la clinica de ha-
llazgos obtenidos en la investigacion bdsica o en otras disciplinas es
un objetivo importante®. Sin embargo, esta responsabilidad moral es
percibida de forma bastante diferente en las distintas dreas de cono-
cimiento, instituciones y entornos geograficos**. Esta acusada dispa-
ridad puede guardar relacién con determinados elementos favorece-
dores y obstaculizadores que pueden estar presentes en cada uno de
los departamentos clinicos.®

Entre los obstdculos identificados para la investigacidn clinica desta-
can el limitado estimulo y apoyo institucional, las dificultades para
la obtencidn de fondos especificos para la actividad investigadora, la
ausencia de “cultura investigadora” en determinados departamentos
clinicos, la falta de tiempo por sobrecarga laboral y la reducida for-
macion en este campo tanto en el periodo pregrado como en el post-
grado.”

Espafia ocupa un puesto privilegiado en la investigacion en enfer-
medades infecciosas, en parte debido al teson y perseverancia de
muchos de los médicos de diversas especialidades dedicadas a esta
patologfa®. El objetivo del presente estudio fue conocer las conside-
raciones y actitudes hacia la investigacion clinica de los miembros del
Grupo de Trabajo de Enfermedades Infecciosas (GTei) de la Sociedad
Espafiola de Medicina Interna (SEMI). Se pretendid estudiar las di-
ferencias en la percepcion de obstdculos y ayudas para la investiga-
(i6n en funcion de las caracteristicas biogrdficas y profesionales del
entrevistado.

MATERIAL Y METODO

Estudio transversal realizado basado en una encuesta electrénica en-
viada el 1 de mayo de 2022 a los miembros del GTei de la SEMI, y
disponible durante el resto del mes (Anexo). El link de acceso a la
encuesta se envio por correo electronico a todos los miembros del
Grupo. Este envio se realiz6, por tanto, sin seleccion previa de una
muestra que tuviera en consideracion la edad u otras variables que
pudieran estar distribuidas en la poblacion de estudio de forma des-
igual. La participacion fue voluntaria.

En la encuesta estaban incluidas afirmaciones sobre las que el en-
cuestado tenfa que mostrar su grado de acuerdo o conformidad, asig-
nando una puntuacion de 0 a 10 puntos. Asfi mismo, hubo una casi-
lla con texto libre donde se podian describir otras posibles lineas de
investigacion o enviar otros comentarios que se pretendieran hacer
constar.

Variables.

Edad, género, tipo de relacién laboral con la institucion, grado de
doctor y nimero de articulos originales como autor principal. Para
facilitar el andlisis se consider6 oportuno agrupar a los facultativos
estatutarios y funcionarios en una sola categorfa denominada “con-
frato fijo”.
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Andlisis estadistico.

El andlisis descriptivo se muestra con los valores absolutos y relativos
en las variables categricas, y con medianas y percentiles 25y 75 en
las numéricas. En las comparaciones, se ha empleado la prueba U de
Mann-Whitney para contrastar variables numéricas y chi-cuadrado
para categdricas. El nivel de significacion se ha establecido en 0,05. El
software utilizado ha sido Stata v.17 (StataCorp. 2021. Stata Statistical
Software: Release 17. College Station, TX: StataCorp LLC.).

Aspectos éticos.

Los participantes en la encuesta conocian que la finalidad de esta era
conocer las opiniones y actitudes sobre la actividad investigadora en
su especialidad. Tras consultar el comité ético local (HU Puerta de
Hierro) se nos confirmd que no era necesario seguir los tramites de
los estudios de investigacion convencionales ni la obtencién de con-
sentimiento informado.

RESULTADOS

De un total de 1.789 miembros del GTei, a los que se envio la en-
cuesta, 169 miembros (9,45%) la cumplimentaron. Ochenta y un par-
ticipantes (47,9%) eran mujeres. La edad de los facultativos que la
cumplimentaron se agrupé de la siguiente forma: entre 24-30 afios,
18 participantes (10,7%); 31-35 afios, 42 participantes (24,9%); 36-
40 afios, 39 participantes (23,1%); 41-50 afios, 44 participantes (26
%); 51-60 afios, 16 participantes (9,5%) y > 60 afios, 10 participantes
(5,9%). En relacion con el tipo de relacion laboral con la institucion
sanitaria donde ejercian su labor, hubo la siguiente distribucion: mé-
dico residente, 18 participantes (10,7%); contrato eventual, 44 parti-
cipantes (26%); contrato indefinido no fijo, 60 participantes (35,5%);
personal estatuario, 35 participantes (20,7%) y personal funcionario,
11 participantes (6,5%). Hubo 46 participantes (27,2%) con contra-
tofijo.

Aspectos generales de la investigacion en enfermedades
infecciosas

Setenta y siete participantes (45,6%) posefan el grado de doctor. El
ntmero de articulos originales, como primer o Gltimo autor o de co-
rrespondencia, de los facultativos que respondieron a la encuesta fue
el siguiente. Ciento quince participantes (68%) tenian menos de 5 ar-
ticulos con estas caracteristicas, 20 participantes (11,8%) entre 6y 10
articulos, 18 (10,7%) entre 11y 20 articulos, 5 (3%) entre 21y 40 art/-
culosy mds de 40 articulos en 11 participantes (6,5%).

En la Tabla 1 se expresa la valoracion mediana sobre el grado de
acuerdo o desacuerdo con un conjunto de afirmaciones sobre aspec-
tos generales la investigacion clinica. La percepcion de que Espafia es
una potencia en enfermedades infecciosas fue algo menor en muje-
res (mediana: 7 puntos; percentil 25:5 puntos-percentil 75: 8 puntos)
que envarones (7; 6- 9 puntos; p=0,009). Esta percepcion fue mayor
entre los que posefan el grado de doctor (8; 7-10 puntos) que entre
los restantes facultativos (7;5-8 puntos; p<0,001).

Los encuestados estuvieron muy de acuerdo con que cada médico
prdctico participe en una o varias lineas de investigacion (8; 8-10 pun-
tos).
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Tabla 1. Puntuacion media sobre el grado de acuerdo con afirmaciones relativas a la investigacion dinica
en enfermedades infecciosas

MEDIANA
(P25;P75)
Aspectos generales
Espafia es una potencia en investigacion en enfermedades infecciosas 7(6-8)
Es necesario que médico desarrolle una o varfa lineas de investigacion 8(7-9)
Factores favorecedores de la actividad investigadora
El sistema sanitario 2(1-4)
Direccion del hospital 2 (1-4)
Jefe de servicio 5(2-7)
Compafieros del mismo departamento clinico 537)
La consideracion positiva por parte de los compafieros 7(6-8)
El contacto y relacion fluida con servicios afines de otros hospitales 8(7-9)
Mayor nimero de las convocatorias publicas de financiacion de proyectos de investigacion y 8(7-9)
menor dificultad en su solicitud
Labor de coordinacion entre hospitales para facilitar la recogida de los casos y variables 8(7-9)
clinicas de los trabajos de investigacion
Disponer de una unidad de apoyo a la investigacién para disefiar, presentacion al comité de 8 (4-9)
ética, analizar y publicar un estudio de investigacion
Factores potenciales que podria dificultar la actividad investigadora
Dificultades en comunicacion y cooperacién con servicios centrales (microbiologfa, anatomia 6 (5-8)
patoldgica, radiologfa)
Dificultades en comunicacién y cooperacion con otros departamentos clinicos 6(5-7)
Organizacién de la carga asistencial dentro del propio servicio 6(3-9)
Falta de tiempo por no poder reducir la actividad asistencial 9 (7-10)
Prioridad de las actividades de ocio en el tiempo libre disponible 7(5-8)

Factores favorecedores de la actividad investigadora

La mediana de la puntuacion sobre la cooperacién o estimulo del
sistema sanitario o la direccion del hospital favorecen la investiga-
cion fue de 2 puntos (1-4 puntos), respectivamente. Sin embargo, el
papel del jefe de servicio y de los compafieros, como estimulo para
la investigacidn, ha sido de 5 (2-7) y 6 (3-7) puntos, respectivamen-
te. La percepcion de que los compafieros constituyen una ayuda para
la investigacion fue mayor entre los médicos residentes (Figura 1).
Este colectivo de residentes considerd menos prioritario favorecer
el contacto entre diversos servicios que trabajen en una inea comdn
(p=0,031; Figura 2).

Los médicos con el grado de doctor mostraron un mayor acuerdo
con la idea de que era necesario un mayor nimero de convocatorias
de proyectos de investigacion (8; 8-10) que el resto (8; 6-9 puntos;
p=0,038). También consideraron mds relevante la labor de coordina-
(ion entre hospitales para facilitar la recogida de los casos y variables
clinicas de los trabajos de investigacion (9; 8-10 versus 8; 6-9 puntos,
respectivamente; p=0,034).

Factores que podrian dificultar la actividad investigadora
La puntuacion mediana obtenida en relacion con las posibles dificul-
tades para el desarrollo de la actividad investigadora fue, de modo
creciente, como sigue: posibles dificultades derivadas de la organi-
7acion y coordinacion de la actividad investigadora con otros servi-
cios clinicos (6; 5-7 puntos), la organizacion de la carga asistencial (6;
3-9 puntos), las dificultades relacionadas con la organizacion y coor-
dinacién de la actividad investigadora con servicios centrales como
microbiologfa, anatomia patoldgica, radiologfa (6; 5-8 puntos), prio-
ridad de las actividades de ocio en el tiempo libre disponible (7; 5-8
puntos), y la falta de tiempo atribuida a no poder reducir la actividad
asistendial (9; 7-10 puntos). Este obstdculo ha sido considerado como
un problema muy relevante, independientemente del tipo de con-
trato laboral.

La percepcion de que una colaboracion mejorable por parte de otros
servicios fue mds acusada por los varones (7;5-8 puntos) que por las
mujeres (6; 7-9 puntos; p=0,028). Esta apreciacion fue mds notable
entre los médicos con contratos laborables menos estables (Figura 3).
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Figura 1. Grado de acuerdo con considerar que los compafieros son un estimulo relevante para la investigacion
en funcion del tipo de relacion laboral.
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Figura 2. Grado de acuerdo con que el contacto con otros
departamentos clinicos que trabajen en una linea comdn
favorece la investigacion en funcion del tipo de relacion laboral.
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Enlafigura 4 se expone la puntuacion obtenida sobre la prioridad de
las actividades de ocio sobre la actividad investigadora en el tiempo
libre en funcion de la edad (p=0,023).

Lineas prioritarias en la investigacion sobre enfermeda-
des infecciosas

La puntuacion mediana sobre el grado de afinidad o preferencia por
determinadas lineas de investigacion preestablecidas en la encuesta
fue la siguiente: Neumonia 8 (6-9) puntos, virus respiratorios 8 (6-9)
puntos, tuberculosis 7 (5-8) puntos, infecciones de transmision se-
xual 7 (4-8) puntos, estado postCOVID 7 (4-9) puntos e infeccién por
VIH 7 (3-9) puntos.

El porcentaje de participantes que mostraron interés en otras dreas
fueron las siguientes: infecciones por bacterias multirresistentes
(5,9%), infeccién nosocomial (4,7%), endocarditis (4,1%), infecciones
importadas (4,1%), sepsis (4,1%), bacteriemias (3,6%), infeccion de
material protésico (3%), infeccion por Clostridioides difficile (2,3%),

Galicia Clin 2025; 84-3: 7-13

Figura 3. Percepcion de la relacion con los otros servicios
como un obstdculo relevante para la investigacion
en funcién del tipo de relacion laboral.
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infeccidn osteoarticular (2,3%) y el asesoramiento sobre el uso de an-
timicrobianos (2,3%).

DISCUSION

Este estudio pone de manifiesto que la investigacion dlinica es muy
bien valorada por los internistas y que los principales obstdculos para
su realizacion son el limitado apoyo institucional, la escasez de tiem-
po, y de otros recursos para su realizacion, y la preferencia de las ac-
tividades de ocio durante el tiempo libre, factor que es mds acusado
entre los facultativos mds jovenes.

Aspectos generales de la investigacion en enfermedades
infecciosas

Se debe destacar la consideracion de nuestro pais como potencia in-
vestigadora en enfermedades infecciosas, lo que estd respaldado por
la produccion cientffica en este campo desarrollada durante los dlti-
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Figura 4. Prioridad de las actividades de ocio sobre la actividad investigadora en el tiempo libre en funcion de la edad.
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mos afios'. Asf mismo, fue muy bien valorada la conveniencia de que
cada facultativo participara en una o varias lineas de investigacion.®

(abe destacar que menos de un 10% de los socios del GTei respon-
dieran a la encuesta y que la mayoria (casi siete de cada 10 encuesta-
dos) refirieron haber publicado cinco o menos articulos como autor
preferente. No obstante, casi la mitad de los encuestados posefa el
grado de doctor, lo que pudo producir un sesgo con sobrerrepresen-
tacién de un grupo ya iniciado en la investigacién con bastante inte-
rés en esta tarea.

Del mismo modo fue también destacable que solo uno de cada 10
fuera médicos residentes, una etapa durante la que se debe aspirar
a una formacion adecuada en la metodologfa de investigacion>&'2. En
este sentido, consideramos conveniente desarrollar iniciativas que in-
centiven la investigacion dado el riesgo de que el ndmero de investi-
gadores clinicos se reduzca en un futuro proximo.*"

Factores favorecedores de la actividad investigadora

Se debe sefialar que el sistema sanitario, en su conjunto, y a la di-
reccion del hospital fuera frecuentemente percibido como agentes
con escasa influencia en la dinamizacion de la investigacion®. Podria
ser necesario que los dirigentes sanitarios realizaran una mayor pu-
blicidad de los logros conseguidos con esta actividad y que la direc-
cion de los hospitales incrementara su papel en la promocion de esta
actividad'42, Fue alentador que la figura del jefe de servicio fuera
percibida de forma mds positiva, lo que pudo Ser una sefial de una
mayor colaboracion y proximidad con los potenciales investigadores.
También recibid una valoracion elevada la influencia positiva de los
compafieros y la pertenencia a un departamento con médicos resi-
dentes.™

Otros trabajos han encontrado que una formacion adecuada en la
metodologfa de investigacion durante el grado es un factor potencia-
dor relevante en la vocacion investigadora®'"3. Asi mismo, la colabo-
racién de varias instituciones y departamentos clinicos que trabajen
en una misma linea ha sido observada como muy importante en esta
encuesta y en otras experiencias previas’. Las sociedades cientificas
deberian seguir realizando una labor de coordinacion entre institu-
ciones para mejorar la calidad de estudios multicéntricos."®

41-50 51-60 >6|

Diversas investigaciones han puesto de manifiesto la necesidad de
incrementar los recursos econémicos para estas iniciativas generado-
ras de conocimiento*®*y de disponer de una unidad de apoyo a la
investigacion con un experto en bioestadistica®. También ha sido re-
cogido en la literatura la conveniencia de ayudar a los investigadores
noveles a presentar sus trabajos tanto a los comités de ética de inves-
tigacion como a las plataformas de ayuda a proyectos de investigacion
prestando también ayuda en las labores administrativas que faciliten
las tareas burocraticas.™"

Factores que podrian dificultar la actividad investigadora
Uno de los aspectos mds relevantes es la influencia de la organizacion
del departamento en la realizacion de esta actividad y la limitacion del
tiempo que se puede dedicar a la investigacion durante la jornada la-
boral. Asi mismo, conviene sefialar a preferencia de las activida-
des de ocio sobre la actividad investigadora en el tiempo libre dispo-
nible? Este es un factor que es percibido como un problema mayor
en las generaciones mds jovenes®* ™. Compatibilizar la asistencia con
la investigacidn conlleva, sobre todo en las etapas iniciales, una gran
ocupacion del tiempo libre. Ademds de incrementar la formacion es-
pecifica en metodologfa de la investigacion, se deberfa conseguir un
apoyo econémico que permita disponer de un porcentaje del tiem-
po de la jornada laboral que no fuere dedicado a una labor asisten-
cial directa.

Un aspecto poco estudiado es la dificultad que puede suponer la or-
ganizacién y coordinacion de la actividad investigadora con otros de-
partamentos centrales o clinicos y que podria ser un obstdculo a mi-
tigar dentro de cada institucion con la colaboracion de la direccion
del hospital 2

Lineas prioritaria en la investigacion sobre enfermedades
infecciosas

La puntacion obtenida sobre temas de investigacion previamente es-
tablecidos no arrojo grandes diferencias entre ellos. Hubo un gran
interés sobre todas las dreas exploradas, en especial por la investi-
gacion sobre infecciones respiratorias, quizd justificable por el actual
contexto pandémico por SARS-CoV-2. El estado postcovid despertd
un ligero menor interés, lo que puede relacionarse con la heteroge-
neidad de este padecimiento crénico®. La infeccion por VIH también
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despertd un interés notable a pesar de tratarse de una enfermedad
Cuyo tratamiento permite una remision virologica mantenida en la
mayoria de los pacientes.”

Respecto a otras dreas de interés, que fueron exploradas mediante la
casilla de texto libre, destacaron las infecciones complejas, con eleva-
da mortalidad y cuyo manejo clinico puede ser mejorado como son
las infecciones nosocomiales, las causadas por bacterias multirresis-
tentes, las bacteriemias y la endocarditis infecciosa. La investigacion
sobre el uso de antimicrobianos suscitd un menor interés en compa-
racion con estudios similares.”

Limitaciones

Entre las limitaciones mds destacables destaca que la encuesta no ha
sido validada y que s6lo el 10% de los miembros del GTel procedid a
su cumplimentacion, lo que dificulta extrapolar sus hallazgos y pro-
porciona un limitado tamafio muestral. Se ha mencionado anterior-
mente que podrfa existir un sesgo de seleccion de los facultativos més
motivados en esta actividad. Los resultados de esta encuesta se refe-
rian s6lo a los miembros del GTel de la SEMI, existiendo facultativos
dedicados a la patologfa infecciosa que no son miembros de la SEMI
y pertenecen a sociedades cientificas nacionales y autondmicas en el
campo de Ia patologia infecciosa.

CONCLUSIONES

Este estudio pone de manifiesto que la investigacion clinica es muy
bien valorada por los internistas. Serfa deseable que en cada centro
0 drea sanitaria se potenciara la colaboracion para mejorar la activi-
dad investigadora, que los principales obstdculos para su realizacion
son el limitado apoyo institucional y los relevantes requerimientos de
tiempo y otros recursos para su realizacion.
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Anexo. Encuesta empleada para realizar este estudio.

La realizacion de la encuesta se llevard a cabo cumplimentando las caracteristicas del encuestado y puntuando de 0 (nada de acuerdo) a 10 (muy

de acuerdo) diversas afirmaciones relacionadas con este tema.

1. Caracteristicas del encuestado

) . L d. Grado | e. Nimero de articulos originales como primer o ultimo autor
a.Edad: | b. Género: | c. Situacion laboral . .
de doctor | o de correspondencia a lo largo de tu carrera profesional

24-30 afios Medico residente <5

31-35afios | Mujer | Eventual (contrato no Si 6-10

36-40 afios indefinido) T

11-

41-50 afios Contrato indefinido no fijo

51-60 afios Varén Estatutario No 21-40

> 60 afios Funcionario > 40

Puntta de 1 a 10 tu acuerdo con las siguientes afirmaciones:

2. Aspectos generales

5. Lineas de investigacion en las que podrias
colaborar con otros hospitales

a. Espafia es una potencia reconocida en investigacion en enfermedades infecciosas.

b. Es necesario que cada miembro de plantilla dedicado a esta patologfa desarolle una
o varia lineas de investigacién, ademds de su tarea asistencial.

¢. El'sistema sanitario favorece la investigacion.

d. La direccion del hospital favorece la investigacion.

e. Mijefe de servicio favorece la investigacion.

f. Mis compafieros son un estimulo para desarrollar tareas de investigacion.

a. Infeccion por VIH.

b. Neumonia y virus respiratorios.

C. Virus respiratorios.

d. Tuberculosis.

e. Infecciones de transmision sexual.
f. Estado postCOVID.

3. Posibles dificultades

6. Describa otras lineas en las que estaria inte-
resado:

a. Organizacion y coordinacién de la actividad investigadora con los servicios centrales
(microbiologfa, anatomia patoldgica, radiologia).

b. Organizacion y coordinacion de la actividad investigadora con otras unidades asis-
tenciales.

¢. Organizacion de la carga asistencial dentro del propio servicio.

d. Falta de tiempo por no poder reducir la actividad asistencial.

e. Prioridad de las actividades de ocio en el tiempo libre disponible.

PULSE PARA VOLVER AL INDICE

4. Circunstancias que pueden ayudar a las actividades de investigacion

7. Algin comentario adicional:

a. La consideracion positiva por parte de los compafieros.

b. Favorecer el Contacto entre diversos servicios que trabajen en una linea comdn.

¢. Mayor niimero y menor dificultad de las convocatorias publicas de financiacion de
proyectos de investigacion.

d. Labor de coordinacion entre hospitales para facilitar la recogida de casos y el resto de
tareas de un trabajo de investigacion.

e. Dispone de una unidad de apoyo a la investigacion en los distintos pasos necesarios
para disefiar, presentar para aprobacin en el comité de ética de investigacion, analizar
y publicar un estudio de investigacion.
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