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La colaboracién entre los médicos e investigadores con la industria farmacéutica (IF), buscando como fin comun el desarrollo de
medicamentos, pruebas diagndsticas, o dispositivos, que beneficien a los pacientes, tiene claros beneficios para la salud y la
investigaciéon biomédica. Como consecuencia, histéricamente hemos visto como algo comun, y deseable, el trabajo conjunto
entre el cuerpo médico y la IF. No obstante, una relacién estrecha entre médicos-industria (MD-IF) ha sido objeto de permanen-
te debate por su capacidad de generar conflictos de intereses importantes. Existen conflictos de interés cuando «un interés de
tipo secundario, motivado por un grupo de condiciones, puede influir de manera indebida en su juicio profesional con relacién
a su interés primordial o primario que en su caso es el bienestar y cuidado del paciente» (1). Es decir, cuando los beneficios que
queremos en nuestros pacientes o sobre el sistema de salud chocan con los intereses de la IF.

Los conflictos de intereses son un tema de continua discusién en medicina, politica, derecho, ética, y muchas otras areas. Esto,
porque son un tema inherente al ser humano. Todos los seres humanos tenemos conflictos de interés cuando lo que deseamos
es diferente a lo que otros desean. El problema no es tenerlos, sino, no conocerlos, no identificar el potencial impacto, y cuando
corresponda, no declararlos.

Existe suficiente evidencia asociando las relaciones MD-IF estrecha, con cambios en nuestras decisiones médicas (2,3). Igual-
mente, la evidencia muestra que dicho impacto es proporcional a la estrechez de la relacién, o a la magnitud de la transferencia
de valor. Se denomina transferencia de valor a la entrega de bienes o servicios, en dinero o en especie a los profesionales de la
salud por parte de la industria. Por lo tanto, las transferencias van desde los pequenos regalos (lapiceros o esferos, o cuadernos
de notas), pasando por invitaciones a cenas para conferencias académicas, hasta los apoyos en especie mas significativos, como
la financiacién de asistencia a eventos académicos (tiquetes aéreos, acomodacién e inscripciones al evento).

El Ministerio de Salud y Proteccién Social de Colombia, siguiendo experiencias como la de Estados Unidos con el Sunshine Act
(4), emiti6 una resolucién hace dos afios donde defini6 que toda transferencia de valor significativa entre la industria y los médi-
cos debe ser reportada. Esta resolucién causé algin malestar entre médicos y sociedades cientificas. Muchos la vieron como
innecesaria, o como un tramite que complicé las actividades de educacién continuada. Sin embargo, dicho reporte no se trata
de una accién punitiva, si no de un proceso de minima transparencia y deberia ser considerado una responsabilidad para con
los pacientes y el sistema de salud.

Pediatria, por supuesto, no es ajena a los conflictos de interés. Ademads de la relacién con la IF, existen relaciones con la indus-
tria de sucedaneos de la leche (ISL). Incluso, politicas tratando de disminuir inconvenientes relaciones entre la ISL y el personal
o las instituciones de salud han existido por décadas, y son muy conocidas e implementadas tales como el Cédigo Internacional
de Comercializacién de Sucedéneos de Leche Materna (5).

Dado que la relacién pediatras-IF/ISL seguird existiendo, debemos garantizar unos minimos mediante su regulacién y trans-
parencia (6). Para regularse, es imprescindible dejar claro cuales actividades deben ser independientes de la IF/ISL. Por ejemplo,
actividades académicas con estudiantes y residentes en hospitales universitarios, o la financiacién de las publicaciones cienti-
ficas, deberian ser 100 % independientes de la IF/ISL. Desde el nivel individual, los pediatras debemos, ademas, entender que la
autorregulacién es mas importante que la regulacién por entes gubernamentales y que una relacién muy estrecha puede echar
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al traste el posible beneficio de dicha relacién, e incluso puede llevarnos a decisiones que pueden ser deletéreas para nuestros
pacientes. Una adecuada comprensién de los pros y contras puede ayudar a cada pediatra a decidir hasta que punto puede y
deberia llegar con dicha relacién.

Para hacer las relaciones transparentes se requiere, ademas de cumplir el registro de transferencia de valor, declarar los poten-
ciales conflictos de interés en los escenarios que apliquen. Por ejemplo, cuando dictamos una conferencia en eventos académicos,
el auditorio debe conocer las relaciones con la IF/ISL que sean relevantes al tema. Lo importante siempre es ser transparentes, y
tener en cuenta que, en un futuro, como ocurre en Estados Unidos, los pacientes y sus familias podran acceder a bases de datos
que informen no solo la relacién de su pediatra con cada IF/ISL, sino también el valor de las transferencias que este(a) ha recibi-
do.

Al graduarme como pediatra hace mas de 15 afios, recibi como regalo de la IF/ISL (con mucho entusiasmo, por cierto) un
fonendoscopio pediatrico. Por supuesto, en su momento me parecié un detalle normal. El tiempo, y el conocimiento de décadas
de investigacién en el tema me ensefiaron que estos regalos pueden ser inapropiados. Dado dicho conocimiento, el interés exis-
tente en la regulacién por parte de los entes gubernamental en todo el mundo, y la necesidad que tenemos de reflexionar sobre
lo que puede ser mejor para nuestros pacientes, siguiendo de manera independiente la mejor evidencia para apoyar nuestras
decisiones, es urgente que, como gremio, reflexionemos sobre conflictos de interés. Para ello, es prioritario que las sociedades
cientificas generen claras politicas de declaracién y manejo de conflictos de interés, que se construyan mediante discusiones con
sus socios y con la academia.

En un pais como el nuestro, suefio con que la transparencia deje de ser una accién destacada, y se convierta una actividad
rutinaria. Esto aumentard confianza de otros actores del sistema de salud y, sobre todo, nuestros pacientes y sus familias, en
nuestro gremio. Que sea esta la oportunidad para seguir exhortando a los colegas declarar y reportar en los escenarios pertinen-
tes, todas las relaciones con la IF/ISL y evitar luego ser identificado como «El/la» pediatra que no reporté su relacién con X empre-
sa. La credibilidad se pierde siempre en cuando esto ocurre, y casi nunca, cuando se declaran estas relaciones. En este tema
aplica la famosa frase popular: «el que nada debe, nada teme», y yo le adicionaria, algo mas especifico: «el que declara, confian-
za gana.
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