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El médico clinico necesita de la investigacion tanto para obtener "explicaciones"
acerca de las causas, razones y mecanismos de los procesos morbosos, como para
disponer de "elementos de intervencion”, para asi actuar con la menor incertidumbre y de
la forma mas segura posible a tenor de las evidencias existentes. Para este fin, la
investigacion clinica se dirige al conocimiento de la etiologia y la historia natural de las
enfermedades y se ocupa de la eficacia y efectividad de las medidas preventivas,
diagnosticas, terapéuticas y rehabilitadoras. La investigacion clinica incluye los estudios
en individuos y en grupos de personas, los ensayos clinicos en todas sus fases, el uso de
material de origen humano para investigaciones de laboratorio, los estudios
epidemiolégicos y la evaluacion de los resultados de la practica clinica.

El concepto clasico de investigacion clinica debe ser actualizado, puesto que hoy
es mucho mas que la aplicacién practica de nuevos conocimientos. En realidad, tanto la
investigacion clinica como la de laboratorio pueden tener una orientacion basica o
aplicada. En efecto, la investigacidon médica actual se desarrolla a distintos niveles de
complejidad que va desde las moléculas, las células, los tejidos y los érganos hasta las
personas individuales, los grupos de pacientes y los grupos de personas con riesgo. Y es
en cada nivel donde se presentan preguntas médicamente relevantes cuyas respuestas o
bien pueden conducir a un nuevo conocimiento fundamental o bien invitar a cambios en
la practica clinica.

La naturaleza de la investigacién clinica ha cambiado sustancialmente en la ultima
década. Los investigadores deben ponerse al dia con celeridad para asimilar nuevas y
sofisticadas tecnologias de aplicacion en investigacién clinica, ya sea desde los nuevos
conocimientos y técnicas en biologia molecular y celular, pasando por los avances en
genética, hasta el uso de nuevas técnicas de diagndstico por imagen (tomografia por
emision de positrones, resonancia magnética) Debido a estos indudables avances, es
imprescindible la intima colaboracién entre profesionales fundamentalmente dedicados a

la clinica, investigadores clinicos e investigadores de laboratorio. Una necesidad de
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colaboracién tanto intelectual como material entre distintas orientaciones disciplinares
que, por ejemplo, debe traducirse en la proximidad o integracién en el entorno clinico de
aquellos espacios fisicos que utilizan los investigadores de laboratorio. Se trata de
facilitar el establecimiento de una interrelacion efectiva y permanente entre los distintos
niveles de investigacion, con el fin de se produzca su desarrollo integrado.

Reconocido el papel transformador que ha supuesto la nueva biologia, también es
importante resaltar la existencia de otros desafios cientificos derivados de las
intervenciones en la practica clinica. En concreto es necesario avanzar en el
conocimiento de la complejidad del ser humano asi como de las organizaciones
sanitarias. Por ello cobran progresivo interés las investigaciones econdmicas que
identifican aquellas técnicas y procedimientos mas eficientes con un minimo coste y
riesgo, o aquellos estudios dirigidos a mejorar la comunicacién médico-paciente-familia, o
las investigaciones sobre los complejos procesos inherentes a la toma de decisiones
clinicas, por ejemplo. Paralelamente, es importante que se progrese en la investigacion
sobre organizaciones, sobre todo en relacién con la practica asistencial y los procesos de
calidad, en relacion con los procesos subyacentes a la incorporacion de nuevas
habilidades y tecnologias asi como en relacidén con los procesos necesarios para una
formacién médica continuada efectiva. Es en este sentido que la investigacion clinica
debe ampliarse hacia una investigacion mas multidisciplinar mediante el uso simultaneo
de disefios y métodos cualitativos y cuantitativos.

La investigacion clinica se enfrenta progresivamente a un mayor numero de
desafios. Por ejemplo, los proyectos que implican a seres humanos deben ser
incontestables desde un punto de vista metodolégico y bioético y deben de ser
desarrollados en unas condiciones altamente burocratizadas (“buenas practicas”) para
minimizar errores y asegurar la homogeneidad en la recogida de resultados. En pocos
afios se ha observado un importante crecimiento de investigaciones clinicas de caracter

multicéntrico, con la consiguiente multiplicacion del numero de investigadores
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participantes, un fendmeno que origina frecuentes tensiones en la determinacion de la
autoria, asi como en la adjudicacién de la propiedad intelectual de los resultados. El
protagonismo creciente de la industria sanitaria en la promocion, disefio y ejecucién de
investigaciones clinicas origina dificultades de diversa indole en relacion a las
implicaciones comerciales de estos estudios, como los conflictos de intereses. No menos
importante, la identificacion de casos de deshonestidad cientifica, como la fabricacioén o la
falsificacion de datos o el plagio, ha dejado de ser una anécdota en todos los campos de
la investigacion. Finalmente, es importante resaltar que la investigacion clinica es inutil e
inaceptablemente onerosa si sus resultados no son puestos a disposicion de terceros. La
comunicacion y difusion cientifica de los resultados de una investigacion es un imperativo
ético, mas aun cuando en ella se ha implicado a seres humanos. Y aun asi, la publicacion
cientifica constituye un mero producto intermedio de la investigacién clinica, puesto que
el principal y mayor reto subsiguiente consiste en la transferencia efectiva de los nuevos
conocimientos a la practica clinica.

A lo largo de las dos ultimas décadas, las organizaciones sanitarias se han ido
dotando de estructuras de investigacion mas o menos estables y amplias. La creciente
participacién de investigadores clinicos espafioles en proyectos europeos es un ejemplo
indicador del grado de formacién alcanzado y de la infraestructura disponible en algunos
centros. Aunque la cantidad y la calidad de la investigacién clinica espafiola han crecido
notablemente, Espana sigue siendo un pais cientificamente muy pequefio, de manera
que los logros alcanzados deben ser protegidos. En efecto, persisten algunas amenazas,
como por ejemplo, las derivadas de la desconsideracion de muchos responsables de
centros sanitarios sobre la importancia de la investigacién clinica o los debidos a la
inexistencia de una carrera investigadora en el contexto profesional sanitario. La
investigacidon clinica puede degradarse si se sigue exigiendo a todo profesional del

sistema sanitario que demuestre competencias, dedicacion y excelencia,
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simultaneamente, tanto en asistencia como en docencia, investigacion y tareas
administrativas, una suma que no cuadra.

En el futuro el investigador clinico debera diversificarse, de la misma forma que
debe aceptarse la convivencia entre médicos dedicados a tiempo completo en el
laboratorio, hibridos de clinicos y cientificos, clinicos capaces de evaluar criticamente los
desarrollos en la practica sanitaria, y aquellos cuya responsabilidad principal esta en la
docencia. Es decir, sera imprescindible que se reconozcan distintos grados de dedicacién
a las multiples facetas que subsisten en el entorno de la practica clinica. Y es por el
mismo motivo que, en organizaciones sanitarias de tamafo reducido, los intereses
cientificos deben concentrarse en tematicas seleccionadas. En realidad tanto la buena
investigacion clinica como la practica clinica de calidad ha dejado de ser el resultado de
acciones individuales.

Asistimos a una rapida y profunda transformacion del sistema asistencial sanitario,
caracterizada por la progresiva tecnificaciéon de la practica clinica y la paralela aparicion
de limitaciones y restricciones econémicas. Ante este futuro, la investigacion clinica como
determinante de la practica clinica de excelencia, sera uno de los pocos instrumentos
efectivos para afrontar las principales consecuencias de esta transformacion del sistema
asistencial, puesto que la practica clinica de excelencia y la investigacion clinica se han
transformado en un unico e indivisible proceso. En efecto, la "actitud investigadora", el
hacerse preguntas constantemente, constituye el principal mecanismo intelectual que
permite mantener el intenso esfuerzo que supone el desarrollo de una asistencia clinica
de calidad. En un futuro no muy lejano dejara de asociarse excelencia clinica a dudosos
éxitos individuales, a menudo potenciados con pirotecnia mediatica. La practica clinica de
excelencia sera la de aquellos médicos y organizaciones dotados de unas rutinas y
actitudes que les permitan ser capaces de mantener en constante revisién sus practicas
clinicas habituales. Sin duda el principal subproducto de su actividad como investigadores

clinicos permanentes.
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