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ARTÍCULOS ORIGINALES

Portal de Guías de Práctica Clínica: 
estrategia digital (e-learning) para la 
difusión de guías de práctica clínica 

desarrolladas en Colombia

Fernando Suárez-Obando1, Carlos Gómez-Restrepo2, Jhon Camacho3, Ana María de la Hoz2, 
Álvaro J. Ruiz Morales2, Patricia Maldonado4, Pilar López4

	 Resumen

Introducción: En respuesta a la necesidad de información concisa, veraz y práctica 
para sustentar la toma de decisiones clínicas, el Gobierno colombiano, en alianza con 
diversas universidades y sociedades científicas, ha hecho una gran inversión en el 
desarrollo de guías de práctica clínica (GPC). Objetivos: Desarrollar un portal web para 
la difusión y comunicación de las GPC y las recomendaciones clínicas consignadas en 
las guías. Metodología: Desarrollo del portal web colombiano de GPC basado en los 
principios de aprendizaje para adultos, desarrollo de aprendizaje en medicina basado 
en web (e-learning) y mejoramiento de desarrollo web en educación médica, utilizando 
diversas herramientas informáticas. Resultados: El portal web cumple con el propósito 
de difundir las recomendaciones de las GPC, utilizando diversas alternativas para la
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presentación de los contenidos, así como para la 
creación de canales de comunicación entre los 
desarrolladores de las GPC y sus usuarios.

Palabras clave: guías de práctica clínica, disem-
inación de información, internet, comunicación, 
servicios de información.

Title: Portal of Clinical Practice Guide-
lines: Digital Strategy for the Dissemina-
tion of Clinical Practice Guidelines Deve-
loped in Colombia

Abstract 

Introduction: In response to the necessity of con-
cise, accurate and practical information to support 
clinical decision making, the Colombian govern-
ment, in partnership with universities and scientific 
societies, has heavily invested in the development 
of clinical practice guidelines (CPG). Objectives: 
To develop a Web portal for the dissemination and 
communication of CPG and its clinical recommen-
dations. Methodology: Development of the Co-
lombian GPC web portal based on the principles 
of adult learning, learning development in medi-
cine based on the Web and improvement of web 
development for medical education, using various 
informatic tools. Results: A Web portal that fulfills 
the purpose of disseminating the recommendations 
of the GPC, using various alternatives for the pre-
sentation of content, as well as to create channels 
of communication between developers and users of 
the CPG Portal.

Key words: practice guidelines, information dis-
semination, internet, communication, information 
services.

Introducción

El aumento exponencial en el volumen 
de literatura científica y un incremen-
to significativo en la demanda de tiem-

po en la práctica clínica son obstáculos 
para que los profesionales de la salud se 
mantengan al tanto del desarrollo cien-
tífico en sus áreas de conocimiento. Así 
es como surge la necesidad de mantener 
actualizado al clínico mediante instru-
mentos confiables y prácticos que resu-
man grandes volúmenes de información 
y que sinteticen la mejor evidencia dis-
ponible para sustentar científicamente 
las decisiones clínicas [1]. 

Las guías de práctica clínica (GPC) 
desarrolladas en Colombia por diversas 
universidades y sociedades científicas, 
en conjunto con el Ministerio de Salud 
y Protección Social y Colciencias, son 
instrumentos de respaldo, elaborados sis-
temáticamente como un conjunto de reco-
mendaciones para ayudar a profesionales 
y pacientes a tomar decisiones sobre la 
atención en salud más apropiada, al mo-
mento de abordar un problema de salud 
o una condición clínica específica. Las 
GPC responden a la necesidad de infor-
mación concisa, confiable, veraz práctica 
y actualizada. Su implementación orienta 
los procesos de atención clínica hacia una 
mayor consistencia y eficiencia y su desa-
rrollo pretende resolver la incertidumbre 
de los médicos acerca de la diversidad de 
los manejos clínicos y de la evidencia que 
los respalda. 

A pesar de su relevancia, las GPC en-
frentan diversos retos para que su imple-
mentación, uso y adherencia impacten 
en la práctica clínica. Se estima que solo 
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un tercio de las GPC se usan de manera 
rutinaria [2,3], por lo que se requieren 
alternativas a la distribución impresa de 
las guías, para que estas se utilicen en la 
práctica. Teniendo en cuenta el contexto 
de subutilización del recurso consignado 
en las guías, la difusión de las GPC es 
una etapa que se hace más relevante en 
sus procesos de implementación. 

Este artículo presenta la experiencia 
del desarrollo del portal web colombia-
no de GPC, como un modelo de comu-
nicación y difusión. El portal cumple 
varias funciones, entre las que figuran 
la presentación de los contenidos de las 
guías de una forma eficiente y sintética, 
el servir de repositorio de los documen-
tos oficiales de las GPC en sus distintas 
versiones, el proveer herramientas de en-
señanza para promover el entendimien-
to y la implementación de las guías y el 
ofrecer canales de comunicación entre 
los desarrolladores y los usuarios.

Métodos

El desarrollo del portal se fundamentó 
en tres aspectos principales. En primer 
lugar, el portal web como marco general 
de referencia, definido como un sitio de 
internet que ofrece la integración de di-
versos servicios y recursos que incluyen 
bases de datos, aplicaciones, comuni-
cación e índices de búsqueda [4], en este 
caso, en relación y contexto de las GPC. 
En segundo lugar, el desarrollo del portal 
se planteó alrededor de la búsqueda de 

comunicación efectiva de la información 
de las GPC, a través de información en 
línea, como forma alternativa al formato 
tradicional impreso o digital (por ejemp-
lo, documentos en PDF5) [5]. Por último, 
la presentación de información comple-
mentaria, diferente a las GPC, que los 
usuarios encontraran relevante para su 
práctica clínica y que sirviera a su vez 
como sustento a la difusión de las GPC 
y como herramienta pedagógica para di-
vulgar información y conocimiento en 
torno a la epidemiología clínica y a la 
medicina basada en evidencia. 

Para tales fines, se conformó un equipo 
de trabajo en el Departamento de Epide-
miología y Bioestadística de la Facultad 
de Medicina de la Pontificia Universidad 
Javeriana, en el que participaron médi-
cos especialistas, epidemiólogos clínicos, 
médicos generales, médicos rurales, otros 
profesionales de la salud e ingenieros ex-
pertos en informática médica. El grupo 
siguió los parámetros de desarrollo del 
portal a partir de los tres pilares descritos 
y mantuvo la orientación de diseño de 
un sitio web con carácter informativo y 
educativo, basado en los principios de de-
sarrollo de contenido web para el apren-
dizaje de adultos. Estos principios indican 
que: 1) los adultos son autónomos y diri-
gen su propio aprendizaje; 2) los adultos 
tienen amplia experiencia en sus áreas 

5	  PDF: portable document format. Formato de ar-
chivo que representa documentos de manera in-
dependiente de la aplicación, del software o del 
sistema operativo. 
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de experiencia y conocimiento o áreas 
profesionales, y 3) dado que la necesi-
dad de aprendizaje o de información de 
un adulto es concreta y específica, debe 
encontrar en las fuentes de información 
la solución a su requerimiento de manera 
expedita y clara, sin que se sacrifique la 
posibilidad de profundizar en la infor-
mación cuando así lo requiera [6]. 

Antecedentes y versiones de las guías

Las GPC fueron el resultado del traba-
jo de varios grupos de investigación del 
país, que desarrollaron las guías sobre el 
esquema de la Guía metodológica para 
la elaboración de guías de atención in-
tegral [7] en el contexto de las convoca-
torias 500 y 513 de Colciencias, para la 
conformación de un banco de proyectos 
para el desarrollo de guías de atención in-
tegral (GAI) basadas en evidencia [8,9]. 

El producto final de ese proceso, 
liderado por Colciencias y por el Minis-
terio de Salud y Protección Social, fueron 
las GPC como documentos digitales en 
formato PDF en tres versiones. La prim-
era es una versión completa de las GPC 
que contiene, además de las recomen-
daciones para la práctica clínica, todo el 
proceso investigativo que los grupos de 
expertos desarrolladores llevaron a cabo 
durante la elaboración de cada guía. Se 
trata de un documento extenso, que pu-
ede tener entre 600 y 1000 páginas, en 
el que se encuentra el registro sobre el 
cual se basa la trazabilidad del proceso, 

las fuentes de información, los métodos 
de búsqueda, la interacción con los acto-
res involucrados y la generación de las 
recomendaciones. Una segunda versión, 
denominada GPC para profesionales de 
la salud, que contiene recomendaciones 
específicas sobre acciones y toma de 
decisiones clínicas. Las recomendacio-
nes constituyen el cuerpo principal de 
las GPC y definen lo que los expertos 
recomiendan al personal de salud en la 
práctica clínica, según la mejor eviden-
cia científica disponible. Finalmente, la 
última versión de las GPC es dirigida a 
los pacientes, la cual expresa en lenguaje 
no médico las recomendaciones e infor-
mación pertinente sobre el diagnóstico y 
el manejo de las enfermedades. Los títu-
los de todas las GPC que se encuentran 
en el portal se aprecian en la tabla 1. 

Para cumplir con los principios de 
difusión y aprendizaje, el grupo de tra-
bajo decidió reformular la presentación 
de los documentos digitales en PDF, 
dándole a la información un nuevo con-
texto en el que la implementación de las 
recomendaciones se convirtiera en el 
objetivo principal, tanto de los profesio-
nales de la salud como de los pacientes 
que consulten la GPC. Así, fue necesa-
rio reformular el orden de los conteni-
dos para presentarlo a través de internet 
y ello requirió procesos específicos de 
diseño gráfico, redistribución de conte-
nidos, desarrollo de versiones web de 
las GPC y posterior publicación de la 
información en la web.
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Tabla 1. GPC publicadas en el Portal de Guías

Título (abreviado) Especialidad médica
RN sano Neonatología
RN con sepsis Neonatología
RN prematuro Neonatología
RN asfixia perinatal Neonatología
RN trastorno respiratorio Neonatología
Anomalías congénitas Neonatología
EDA en < 5 años Pediatría
Fibrosis quística Pediatría-Genética
Distrofia muscular Pediatría-Genética
Tosferina Pediatría-Infectología
Asma Pediatría-Neumología
Neumonía en < 5 años Pediatría-Neumología
Artritis idiopática juvenil​ Pediatría-Reumatología
LLA y LMA Pediatría-Oncología
LH y LNH Pediatría-Oncología
Hipertensión arterial Medicina Interna
Dislipidemia Medicina Interna
Síndrome coronario Medicina Interna-Cardiología
EPOC Medicina Interna-Neumología
Artritis reumatoide Medicina Interna-Reumatología
Embarazo Ginecología y Obstetricia
ITS Infectología
Cáncer de próstata Oncología
Cáncer de colon y recto Oncología
Cáncer de mama Oncología
Cáncer de piel basocelular Oncología-Dermatología
Cáncer de piel escamocelular Oncología-Dermatología
Queratosis actínica Oncología-Dermatología
Abuso de alcohol Psiquiatría
Depresión Psiquiatría
Esquizofrenia Psiquiatría
Trauma craneoencefálico Traumatología

RN: recién nacido; LLL: leucemia linfoide aguda; LMA: leucemia mieloide aguda; ITS: infecciones de trasmi-
sión sexual; EPOC: enfermedad pulmonar obstructiva crónica.
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Diseño y desarrollo del portal

El proyecto se desarrolló en dos etapas: 
la primera, el diseño web, que culminó 
con la salida al aire del portal en inter-
net. La segunda, de mantenimiento y 
desarrollo, la cual se mantiene de ma-
nera constante mientras el portal esté 
activo. 

El diseño lo llevó a cabo todo el 
equipo de trabajo. Este también analizó 
necesidades sobre distribución e im-
plementación de GPC, que incluyó la 
identificación del problema de comu-
nicación de contenidos a profesionales 
y pacientes, la revisión del estado del 
arte de GPC en la web, los objetivos 
del desarrollo de GPC según la Convo-
catoria 500, así como las políticas gu-
bernamentales de salud. Una vez que se 
estableció el marco de necesidades, se 
determinaron los recursos técnicos para 
implementar el portal y se procedió al 
desarrollo y discusión de maquetas del 
sitio web que satisficieran las nece-
sidades identificadas. En las maquetas 
discutidas se destacaba claramente el 
objetivo del sitio web, las secciones 
del portal, los índices de búsqueda, la 
distribución de las GPC, la información 
complementaria a las guías y la estrate-
gia de comunicación con los usuarios. 

El proceso de elaboración de las 
maquetas, sobre las cuales se desarrol-
laría el sitio definitivo, fue un proceso 
iterativo en el que las versiones cam-

biaban según se identificaban mejores 
formas de visualizar la información. 
Las maquetas se desarrollaron en Bal-
samiq 2.2.9©. El diseño siguió las reco-
mendaciones de Cook y Dupras sobre 
desarrollo de apren-dizaje en medicina 
basado en web [5] y los lineamientos 
de Sisson y cols. sobre mejoramiento de 
desarrollo web en educación médica [6]. 
En la figura 1 se aprecia el proceso de 
desarrollo de las maquetas y el esquema 
propuesto de presentación de las GPC.

 
Redistribución del contenido 
y publicación web

Para cumplir con el diseño propuesto 
por el equipo de trabajo, el contenido 
de las GPC (para profesionales de la 
salud y para pacientes y familiares) se 
redistribuyó para destacar en la página 
web las recomendaciones, mantenien-
do el resto de la información de la GPC 
al alcance del usuario en las versiones 
completas. 

La GPC en versión completa se 
mantuvo en formato PDF sin modifica-
ciones. La diagramación de los archi-
vos originales de las GPC fue elaborada 
en el paquete InDesign CS©. A partir 
de estos archivos, se extrajeron textos, 
figuras y tablas, que se redistribuyeron 
según el esquema de presentación web 
recomendando por el grupo de trabajo 
(figura 2), cumpliendo con los line-
amientos de Gobierno en Línea [10] y 
el Manual de estilo del portal de Mi-
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nisterio de Salud y Protección Social 
[11]. La extracción de información de 
la fuente original y su transformación al 
esquema web implicó un proceso itera-

tivo que incluyó el uso de procesadores 
de palabras, procesadores de imágenes, 
redimensionamiento de imágenes y cam-
bio de fuentes. 

Para mitigar el riesgo de modificacio-
nes en el contenido de las GPC, se lleva-
ron a cabo varios ciclos de revisión de los 
textos para corregir inconsistencias en 
relación con los textos originales. Adi-
cionalmente, se hicieron varios procesos 

Figura 1. Maquetas iniciales del portal web de Guías de Práctica Clínica

Nota. Las maquetas a partir de las cuales se desarrollo el portal, se realizaron en Balsamiq 2.2.9 
©. En A se aprecia la Maqueta de la página principal del Portal; en esta etapa se plantearon los 
menús principales, la distribución del índice y otras secciones de la portada. En B se aprecia el 
diseño planteado para la versión web de las GPC para médicos. En C se aprecia el diseño plan-
teado para la versión web de las GPC orientada para pacientes y familiares. El grupo desarrol-
lador utilizó el Balsamiq para hacer anotaciones y cambios a medida que avanzaba el proceso, 
algunas anotaciones se aprecian en la figura como anotaciones al margen en cuadros amarillos 
(sticky notes).

de revisión de corrección lingüística. La 
verificación fue realizada tanto por médi-
cos rurales como por otros miembros del 
equipo de trabajo, mediante repetidas 
confrontaciones entre las fuentes origi-
nales y la versión web. 
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Una vez establecido el esquema de 
distribución del portal y de sus conteni-
dos, se procedió a implementar el portal 
web utilizando Microsoft SharePoint 
Designer 2013 (SPD©). Se digitó la in-
formación en las plantillas respectivas 
y se administraron y validaron los pro-
cesos y contenidos a través del mane-
jador de SPD 2013. Los textos definidos 
en la versión final del portal fueron vali-
dados por el grupo de trabajo en pleno, 
en ciclos iterativos de verificación, co-
rrección, aprobación y publicación. El 

Figura 2. Esquema de presentación de las GPC en el Portal

Nota. Las guías originales (A) se redistribuyeron en las secciones web del portal diseñadas para 
cada guía. Este proceso implicó redistribuir el texto, los algoritmos y las gráficas de cada guía 
para ubicarlas en el formato web (B). En C se aprecian los dos formatos web definitivos: en la 
parte superior la versión para profesionales de la salud y en la parte inferior el formato para pa-
cientes. En D se aprecia que la sección para profesionales de la salud tiene varios recursos, las 
secciones web con las recomendaciones, las GPC en formato PDF, las gráficas y algoritmos de 
la GPC.

mantenimiento, administración y desa-
rrollo del portal estuvo a cargo del De-
partamento de Epidemiología Clínica y 
Bioestadística de la Facultad de Medi-
cina de la Pontificia Universidad Jave-
riana, en marzo del 2015. Actualmente 
opera bajo la dirección del Ministerio 
de Salud y Protección Social. 

Resultados

El portal de Guías de Práctica Clínica se 
encuentra al aire en internet desde el lan-
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zamiento oficial de las GPC el 23 de ju-
lio de 2013 [12]. Presenta la totalidad del 
contenido de las GPC en tres versiones: 
la versión web completa, la versión para 
profesionales de la salud y la versión web 
para pacientes y cuidadores.

Estas tres versiones originales pue-
den ser descargadas en formato PDF. Se 
presenta también una sección de recu-
rsos asociados en la cual se encuentran 
tablas, gráficos y figuras de la GPC dis-
puestos en diapositivas (en formatos de 
PowerPoint®, y Power Point Template 
XML, así como en PDF), que pueden 
ser descargados y editados, con el fin de 
apoyar las presentaciones construidas 
por los usuarios de las guías. 

La GPC para profesionales de la 
salud tiene como distintivo la imagen de 
una médica; mientras que la GPC para 
pacientes y familiares se identifica con 
la imagen de pacientes interactuando 
en una consulta. La GPC se presenta en 
forma de carpeta con portada y pestañas 
que dan acceso a los diversos conteni-
dos. La primera opción que siempre apa-
rece, después de la portada es la sección 
de recomendaciones, esto con el fin de 
acceder a una consulta fácil y práctica 
de las preguntas clínicas y su respectiva 
sugerencia basada en la evidencia. 

Estructura del portal

El portal mantiene la estructura y dis-
tribución de encabezados del sitio web 

del Ministerio de Salud y Protección 
Social. En la página principal del por-
tal se destacan las GPC clasificadas de 
acuerdo con la población blanco de las 
recomendaciones (pediátrico o adulto) 
y ordenadas bajo un índice de especiali-
dades médicas (figura 3). 

Alrededor de este índice se encuen-
tran secciones que invitan al usuario a 
navegar por las secciones del portal: 
“Guías destacadas del mes”, sección en 
la cual se resalta un grupo de GPC es-
pecífico; “Novedades del portal”, donde 
se anuncian cambios o actualizaciones 
al sitio web, o “Noticias relacionadas 
con las GPC”, sección en la cual se des-
tacan novedades nacionales o interna-
cionales relacionadas con las GPC. Así 
mismo, se destaca en la página princi-
pal la entrada del blog del portal y la 
presentación de la “Pregunta de la se-
mana”, sección de carácter educativo 
sobre temas de epidemiología clínica y 
medicina basada en evidencia. 

Presentación de las guías y dinámica 
de consulta

En las recomendaciones de cada GPC se 
destaca la pregunta clínica y se resalta el 
grado de evidencia y la fuerza de la re-
comendación, según se hayan consignado 
en el documento original. Cada una de 
las cajas de contenido en las que están 
consignadas las recomendaciones sigue 
el esquema de títulos de las guías origi-
nales y mantiene exactamente el mismo 
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contenido. La política del portal es facili-
tar la consulta, al igual que hacer más ágil 
la búsqueda y más amena la lectura, res-
petando siempre de manera absoluta el 
contenido original creado por los expertos 

temáticos. Las demás pestañas mantienen 
el esquema del documento original —por 
ejemplo, introducción, metodología, refe-
rencias, etc.—, siguiendo una distribución 
horizontal (figura 4).

Figura 3. Mapa del portal de Guías de Prática Clínica

Nota. El Portal de Guías de práctica Clínica (GPC) comprende una serie de recursos que incluyen 
índices alfabéticos, por especialidad y por grupos de desarrollo. Los recursos generales del Portal 
comprenden una biblioteca documental con todas las guías, manuales y documentos técnicos, ac-
ceso a enlaces para descargar las aplicaciones para móviles, enlaces de interés, videos y glosario 
así como una sección educativa sobre epidemiología clínica (EC).

La mayoría de GPC tiene flujo-
gramas que sintetizan las recomen-
daciones. Estas figuras se localizaron 
en la versión web de la GPC en una 
pestaña en la que se ordenan las imá-
genes en cajas de contenido gráfico. 
Cada caja de contenido mantiene los tí-
tulos originales del documento fuente. 
Las GPC se pueden consultar a través 

de tres índices: por especialidades, por 
desarrolladores (autores de la guía) y 
por orden alfabético; además, las guías 
se pueden consultar a través una bib-
lioteca de recursos en la que se destaca 
la portada de cada GPC y en la que se 
encuentran los vínculos a todas las ver-
siones y recursos relacionados con la 
GPC respectiva.
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Discusión

La escasa utilización de las GPC repor-
tada en la literatura puede explicarse 
por diversos factores: en primer lugar, 
la complejidad, pues en cuanto más 
compleja sea la guía, más se dificulta 
su uso [3]; en segundo lugar, aunque el 
tipo de estrategia más conveniente para 
la implementación y diseminación de 
las guías es incierto y varía según la en-
fermedad y el usuario final [13,14], se 
ha sugerido que las estrategias especí-
ficas para alcanzar una adherencia exi-
tosa parecen relacionarse directamente 

con una presentación clara y práctica en 
oposición a documentos extensos o de-
masiado detallados [15]. En el mismo 
sentido, se alcanza mayor adherencia 
si las intervenciones descritas son muy 
específicas y si los desenlaces clínicos 
esperados están bien definidos [16]. Por 
estas razones, la estructura del portal 
está orientada hacia las recomendacio-
nes, que son el elemento pragmático 
de la GPC, sin que el usuario pierda la 
oportunidad de profundizar en el conte-
nido y fundamentación de la guía, dado 
que los documentos fuente están a su 
alcance. 

Figura 4. Distribución de la información para una GPC de profesionales de la salud

Nota. Cada una de las GPC se distribuyó de tal forma que en una sola vista se pudiera tener fácil 
acceso a los recursos web de cada guía. La flecha A indica los diversos formatos de consulta 
(GPC completa, profesionales de la salud, pacientes y familiares) tanto en versiones PDF como 
formato web. En B se destaca la sección de recomendaciones de la GPC. En C, la sección de ane-
xos (algoritmos, gráficas, tablas). En D, el grupo desarrollador de la GPC. En E, la especialidad 
médica a la que corresponde la guía. En F, se descargan en formatos para diapositivas los anexos. 
En G se indica el título y versión de la GPC. 
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Por otra parte, los componentes co-
municativos y educativos, como el blog 
y la “Pregunta de la semana”, intentan 
atraer a los usuarios hacia temas rele-
vantes que les permitan comprender la 
estructura y razón de ser de las guías, 
sobre todo si se tiene en cuenta la nece-
sidad del profesional de la salud de 
identificar desenlaces clínicos en forma 
de preguntas susceptibles de ser con-
testadas con evidencia en la literatura. 
Este puente entre las GPC y educación 
en conceptos básicos de epidemiología 
clínica se justifica, dado que la adhe-
rencia y la implementación efectiva de 
una GPC se asocia con características 
propias de los médicos (entrenamiento 
específico de su especialidad y cono-
cimientos básicos de epidemiología 
clínica), así como con las características 
de su práctica clínica, lo que se refleja 
en la confianza que el profesional de la 
salud tenga en su propia capacidad para 
identificar desenlaces. 

Cuanto mejor sea el entrenamiento 
en su área específica y en los aspec-
tos de epidemiología clínica, menor 
será la percepción de barreras para la 
implementación de la guía y mayor la 
confianza que se tenga en la interpre-
tación de los datos. Adicionalmente, el 
profesional tendrá más confianza en la 
posibilidad real de implementación de 
las recomendaciones, dado que se le 
ofrecen bases conceptuales sólidas y, al 
mismo tiempo, se le presenta la infor-
mación de manera práctica y ordenada, 

para que pueda no solo comprender la 
recomendación, sino entender las bases 
lógicas para su formulación [17,18]. 

Por otra parte, tanto la estrategia de 
desarrollo como los medios de difusión 
de las guías impactan directamente en 
su implementación. Por ejemplo, hay 
menor adherencia a las guías por parte 
de médicos generales si estos no fue-
ron incluidos en su desarrollo [19] y se 
aprecia más la relevancia de las GPC 
si su difusión hace parte de un cambio 
general de las políticas de manejo de la 
salud, que si se trata de un hecho ais-
lado o local [20,21]. En ese sentido, el 
portal GPC refleja el esfuerzo económi-
co, intelectual y académico que las en-
tidades financiadoras gubernamentales 
y las universidades han realizado para 
desplegar las recomendaciones desa-
rrolladas sistemáticamente para asistir a 
los profesionales de salud en la toma de 
decisiones sobre el cuidado de la salud. 
El portal se proyecta como un medio 
de aglutinación de usuarios, que abre la 
posibilidad para que la participación en 
la construcción de futuras guías sea más 
incluyente y que responda a las necesi-
dades y contextos de la práctica clínica 
del país. 

Conclusiones

El portal de GPC es un modelo de de-
sarrollo, integración y difusión de guías 
que facilita el acceso a las recomenda-
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ciones basadas en evidencia. Al ser un 
desarrollo local, tanto en su contenido 
como en su forma, permite, por primera 
vez en el país, la difusión de evidencia 
científica relacionada con la práctica 
médica, teniendo en cuenta el contex-
to del sistema de salud, y aprovecha la 
difusión masiva a través de internet. 
Adicionalmente, se presenta un esque-
ma que no solo hace práctica y amena 
la lectura y uso de las GPC, sino que se 
preocupa por realizar educación médica 
continuada y por facilitar su implemen-
tación.
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