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Objective: To develop a bulletin from the National Drug 
Information Center (CIMED®) of Costa Rica that complies 
with the accreditation standards of the International Socie-
ty of Drug Bulletins, thereby enhancing access to reliable 
updated health-related information for healthcare profes-
sionals and students in Costa Rica. 
Method: The bulletin was desing based on a needs as-
sessment conducted through surveys, along with bench-
marking analysis of bulletins accredited by the International 
Society of Drug Bulletins. 
Results: Two initial editions were designed on topics of in-
terest—Parkinson’s disease and oncology patients—and 
published in the Kérwá repository of the University of Cos-
ta Rica. The evaluation revealed high levels acceptance 
regarding design, content, and format. 
Conclusion: The bulletin represents a key tool for streng-
thening academic training, clinical practice, and scientific 
dissemination, consolidating CIMED® as a reference cen-
ter in pharmaceutical and health information.

Recibido:  08/01/2026
Aceptado: 14/03/2026

Roberto Tovar Arrieta1

2

3

1

2

3

Resumen Abstract
Objetivo: Desarrollar un boletín informativo del Centro 
Nacional de Información de Medicamentos (CIMED®) de 
Costa Rica con estándares que permitan su acreditación 
por la International Society of Drug Bulletins, contribu-
yendo a la mejora de la accesibilidad y actualización de 
información en temas de salud para los profesionales y 
estudiantes de salud en Costa Rica. 
Método: Se elaboró a partir de un diagnóstico de nece-
sidades mediante encuestas y un análisis comparativo 
(benchmarking) con boletines acreditados por la Interna-
tional Society of Drug Bulletins. 
Resultados: Se diseñaron dos ediciones iniciales con 
temas de interés: enfermedad de Parkinson y pacientes 
oncológicos y publicados en el repositorio Kérwá de la 
Universidad de Costa Rica. Los resultados de la evalua-
ción muestran una alta aceptación en diseño, contenido 
y formato. 
Conclusión: El boletín representa una herramienta clave 
para fortalecer la formación académica, la práctica clínica 
y la divulgación científica, consolidando al CIMED® como 
centro de referente en información farmacéutica y de sa-
lud.

Centros de información sobre medicamentos; Profesiona-
les de la Salud; Uso de la Información Científica en la Toma 
de Decisiones en Salud; boletin electrónico.Fuente: DeCS

DESARROLLO Y EVALUACIÓN DE UN BOLETÍN INFORMATIVO DEL CENTRO NACIONAL 
DE INFORMACIÓN DE MEDICAMENTOS DE COSTA RICA DIRIGIDO A ESTUDIANTES

 Y PROFESIONALES DE LA SALUD

DEVELOPMENT AND EVALUATION OF AN INFORMATION BULLETIN FROM THE NATIONAL 
DRUG INFORMATION CENTER OF COSTA RICA FOR HEALTH PROFESSIONALS AND STUDENTS
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INTRODUCCIÓN
En los últimos años, la información en temas de salud y 
medicamentos ha crecido exponencialmente, lo que im-
pone a los profesionales sanitarios la responsabilidad de 
mantenerse actualizados (1). Sin embargo, este acceso 
a la información sigue siendo desigual, especialmente en 
países en vías de desarrollo como Costa Rica, debido a 
barreras económicas que dificultan el acceso a publicacio-
nes científicas de calidad (2,3). Esta inequidad, considera-
da una de las más crecientes en salud, limita la formación 
continua de estudiantes y profesionales (3).
Además, el aumento de contenidos ha facilitado la propa-
gación de noticias falsas, que pueden afectar negativa-
mente tanto al público general como a los profesionales 
de la salud, al distorsionar o desacreditar la información 
basada en evidencia (4–7). Para combatir esta problemá-
tica, se ha promovido el pensamiento crítico, y una de las 
estrategias recomendadas para fomentarlo es el uso de 
boletines informativos (5).
Los boletines sobre medicamentos constituyen una fuen-
te valiosa de información imparcial, libre de patrocinio, y 
enfocada en recomendaciones basadas en evidencia (8). 
Desde su surgimiento en la década de 1960, tras el desas-
tre de la talidomida, han mantenido su objetivo de propor-
cionar información científica clara y concisa (9). En 1986, 
con el respaldo de la Organización Mundial de la Salud, 
se creó la International Society of Drug Bulletins (ISDB), 
una red global de boletines independientes centrados en 
medicamentos y terapéutica (10).
La elaboración de un boletín sobre medicamentos y temas 
de salud constituye una herramienta relevante para la di-
fusión de información científica confiable y actualizada diri-
gida a estudiantes, profesionales de salud y otros actores 
del sistema de salud. En un contexto caracterizado por la 
rápida producción de conocimiento científico en el ámbito 
sanitario y la circulación de información de calidad hetero-
génea, estos boletines permiten sintetizar y contextualizar 
la evidencia disponible, facilitando su incorporación en la 
práctica clínica y en los procesos de toma de decisiones 
(1, 4-7).
Desde la perspectiva de la salud pública, los boletines far-
macoterapéuticos contribuyen a promover el uso racional 
de los medicamentos mediante la divulgación de análisis 
críticos sobre su eficacia, seguridad, interacciones y nue-
vas alternativas terapéuticas. La disponibilidad de fuentes 
independientes de información sobre medicamentos ha 
sido señalada como un componente fundamental para 
apoyar la prescripción responsable y disminuir los riesgos 
asociados al uso inapropiado de fármacos (4–7).
Asimismo, estos boletines facilitan la difusión oportuna de 
alertas de seguridad, actualizaciones terapéuticas y eva-
luaciones de tecnologías sanitarias, lo que contribuye al 
fortalecimiento de procesos como la farmacovigilancia y la 
educación continua de los profesionales de la salud. En 
este sentido, diversas iniciativas impulsadas en la región

por la Organización Panamericana de la Salud han subra-
yado el valor de estos mecanismos de comunicación cien-
tífica para mejorar la calidad de la atención y promover una 
práctica sanitaria basada en evidencia (4–7).
En este contexto, el lanzamiento de un boletín informativo 
por parte del Centro Nacional de Información de Medica-
mentos (CIMED®), unidad adscrita al Instituto de Investi-
gaciones Farmacéuticas (INIFAR) de la Facultad de Far-
macia de la Universidad de Costa Rica, representa una 
nueva estrategia de comunicación activa. Este boletín no 
solo fortalecerá la formación de estudiantes y profesiona-
les de la salud, sino que también servirá como platafor-
ma para divulgar investigaciones desarrolladas por el CI-
MED®, la Facultad de Farmacia y el INIFAR (11).
El objetivo de este estudio fue desarrollar un boletín in-
formativo del CIMED® con estándares que permitan su 
acreditación por la ISDB, contribuyendo a la mejora de 
la accesibilidad y actualización de información en temas 
de salud para los profesionales y estudiantes de salud en 
Costa Rica.

METODOLOGÍA

La investigación se desarrolló en dos etapas principales. 
Primero, se diseñó y aplicó una encuesta para identificar 
las necesidades y preferencias de acceso a información 
en salud entre profesionales y estudiantes del área. La en-
cuesta, compuesta por cinco preguntas abiertas y tres ce-
rradas, se elaboró en la plataforma gratuita Google Forms 
y se difundió a través de redes sociales del CIMED® y aso-
ciaciones estudiantiles del área de la Salud de la Universi-
dad de Costa Rica. La recolección de datos se realizó entre 
el 31 de enero y 28 de febrero de 2025, y los resultados 
se analizaron mediante estadística descriptiva en Microsoft 
Excel®, lo que permitió organizar y sintetizar la información 
para su presentación en tablas.
Paralelamente, se realizó un análisis comparativo (ben-
chmarking) de boletines informativos de miembros de la 
ISDB, descargando ediciones recientes (enero 2023-febre-
ro 2025) para evaluar frecuencia de publicación, número 
de secciones, extensión y áreas temáticas. Se excluyeron 
boletines únicamente digitales sin acceso público directo, 
ajustándose a las herramientas disponibles en el CIMED®. 
Este análisis orientó la estructura y contenido del boletín 
del CIMED®.
En la segunda etapa, con base en la información recopi-
lada, se elaboró el primer boletín informativo del CIMED® 
titulado Boletín CIMED: Salud y Medicamentos, cuya publi-
cación se realizó en marzo de 2025. El contenido se funda-
mentó en fuentes actualizadas, principalmente MEDLINE a 
través de PubMed®, con filtros de idioma (español e inglés) 
y fecha (últimos cinco años). La versión final fue revisada 
por los farmacéuticos del Centro y publicada en formato 
PDF en el repositorio Kérwá de la Universidad de Costa 
Rica, facilitando su distribución digital. El diseño se realizó 
con Canva, respetando la identidad institucional de la uni-
versidad y adaptado para formatos digitales e impresos.
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	 a.	 Necesidades y preferencias de acceso 
a información

De las 81 respuestas obtenidas en la encuesta, 54 co-
rresponden a estudiantes y 27 a profesionales de la salud 
(33,3%). La mayoría de los participantes pertenecía a la 
carrera de Farmacia, con un total de 44 respuestas. En 
menor proporción participaron miembros de las carreras 
de Odontología y Enfermería, con 3 respuestas cada una, 
mientras que las carreras de Medicina y Nutrición aporta-
ron 13 y 14 respuestas, respectivamente.
En cuanto a la frecuencia de búsqueda de información 
en temas de salud, el 44,4% de los encuestados indicó 
realizar esta actividad semanalmente, y un 40,7% afirmó 
hacerlo diariamente. Solo el 12,3% busca información con 
frecuencia mensual o menos.
Respecto a las fuentes de información más utilizadas, las 
revistas científicas y las redes sociales fueron las prefe-
ridas, con un 27,5% y 23,2% de las respuestas, respec-
tivamente. Los boletines informativos para profesionales, 
portales médicos y libros fueron menos escogidos, con 
12,1%, 14,5% y 15,0%, en ese orden. El resto de las res-
puestas se agrupó en la categoría “Otros”, que incluyó 
fuentes como ChatGPT, podcasts, noticias y consultas a 
otros profesionales.
En cuanto al formato preferido para acceder a la informa-
ción, el 39,0% de los participantes prefirió artículos. Le si-
guieron las infografías (24,5%) y los boletines informativos 
para profesionales (17,6%). Los podcasts y otras opcio-
nes, recogidas bajo “Otros”, mostraron menor preferencia.
Finalmente, sobre el tiempo semanal dedicado a la lectura 
de información en salud, el 39,5% de los participantes ma-
nifestó preferir lecturas entre 15 y 30 minutos, porcentaje 
igual al de quienes prefieren dedicar más de 30 minutos. 
Solo un 21,0% optó por dedicar menos de 15 minutos a la 
lectura.
En la tabla No 1 se observa el conjunto de temas de in-
terés que fueron mencionados por los participantes de la 
encuesta.  

PRESENTACIÓN DE RESULTADOS

Menciones Temáticas Porcentaje

15 Nuevas terapias 12%

9
Programas de Optimización 
del Uso de Antimicrobianos 
(PROA) / Antimicrobianos / 
Resistencia; Nutrición / Esti-

los de vida saludables

7%

8 Oncología; Avances en sa-
lud; Enfermedades crónicas 

no transmisibles

6%

7 Salud mental 5%

6 Enfermedades neurológicas; 
Atención farmacéutica

5%

4 Enfermedades raras; Cuida-
do crítico / Emergencia

3%

3
Poblaciones especiales (Ge-
riatría/Pediatría); Noticias; 
Prevención y promoción de 

salud; Cardiología

2%

2

Vacunas; Alergología; En-
fermedades de transmisión 
sexual; Farmacia industrial; 
Suplementos nutricionales; 
Anticonceptivos; Cuidados 
hospitalarios; Odontología; 
Enfermedades congénitas; 
Gastrointestinales; Salud fe-

menina

2%

1

Interacciones; Toxicología; 
Prótesis; Trastornos alimen-
tarios; Nanomedicina; Far-
maconutrición; Educación; 
Farmacología; Cosmetolo-
gía; Farmacogenética; Psi-

quiatría

1%

Tabla No.1. Temas de interés por parte de los profesio-
nales y estudiantes de la salud.

	 	 b.	 Benchmarking

La lista de miembros plenos de la ISDB permitió identificar 
16 boletines informativos de acceso libre que no emplea-
ban el formato de página web, como se muestra en la Ta-
bla No. 2.

Fuente: Elaboración propia.
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Nombre (pais) Número de 
secciones

Extensión
(páginas)

Frecuencia (núme-
ros publicados al 

año)
Boletín Fármacos (Estados Unidos) 7 39 - 145 4

Boletim Farmacoterapêutica (Brasil) 1 19 - 24 1

DIRC Newsletter (India) 8 12 - 16 3

Sri Lanka Prescriber (Sri Lanka) 3 14 - 20 2

Información Farmacoterapéutica Vasca 
(INFAC) (España)

5 9 -13 8

Boletín Terapéutico Andaluz (España) 1 5 - 16 2

Boletín de Información Terapéutica de 
Navarra (BIT) (España)

1 17 - 26 4

InfoFarma (Italia) 6 36 - 68 4

Focus (Italia) 5 3 - 4 4

Pharma-Brief (Alemania) 1 8 2

BIP31.fr (Francia) 5 12 - 27 3

Minerva (Bélgica) 1 23 10

La Lettre du GRAS (Bélgica) 1 11 - 16 5

Folia Pharmacotherapeutica (Bélgica) 3 17 - 35 12

Pharmainformation (Austria) 1 8 4

Med Check (Japón) 2 13 - 24 3

Tabla No.2. Cuadro de benchmarking comparativo entre boletines de miembros plenos de la ISDB.

En la tabla No. 3 se puede observar el nombre de los 5 boletines informativos que eran publicados en formato 
PDF y de libre acceso de las instituciones miembros asociados a la ISDB. 

Fuente: Elaboración propia, 2025
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Tabla No.3. Cuadro de benchmarking comparativo entre boletines de miembros asociados de 
la ISDB.

El análisis de la cantidad de secciones por boletín reveló 
que el 43% de las publicaciones evaluadas incluyen única-
mente una sección por número. La inclusión de múltiples 
secciones es poco común, solo cuatro boletines presentan 
seis o más secciones, lo que indica una preferencia por 
formatos con menor segmentación temática.
En cuanto a la extensión, el 62% de los boletines se ca-
racteriza por una redacción breve, con una extensión pre-
dominante de entre 1 y 20 páginas. El segundo rango más 
frecuente corresponde a boletines de 21 a 40 páginas, con 
un 29%. Por el contrario, los boletines de mayor extensión 
(más de 40 páginas) son poco comunes, representando 
solo el 9% del total.
Respecto a la frecuencia de publicación, la periodicidad 
trimestral es la más habitual, con un 24% de boletines que 
se publican cada tres meses. Además, la mayoría de las 
publicaciones (43%) cuentan con una frecuencia anual de 
tres ediciones o menos, lo que refleja una preferencia por 
una baja periodicidad en la emisión.
La comparación entre boletines permitió identificar 25 te-
máticas diferentes. La más recurrente fue “Recomenda-
ciones y actualizaciones en tratamientos”, presente en 11 
de los 21 boletines analizados. Le siguieron los temas de 
farmacovigilancia, ensayos clínicos y educación continua, 
cada uno incluido en cinco boletines. Temáticas menos

Nombre  (país) Número 
de 

secciones

Longitud
 (páginas)

Frecuencia (números   
publicados 

al año)
Boletín CIME - Centro 
de Información de Me-
dicamentos (Argentina)

1 10 - 37 5

Boletín Informativo CIM 
- Centro de Información 
de Medicamentos (Ar-
gentina)

1 4 - 6 6

Boletín Farmacovigilan-
cia (Chile

4 22 - 36 2

Farmaco-logico (Italia) 3 1 - 12 3

Australian Prescriber 
(Australia)

6 20 - 36 5

frecuentes, presentes en un solo boletín, incluyeron epide-
miología, toxicología y economía. Secciones dedicadas a 
artículos científicos, noticias nacionales e internacionales, 
y nuevos fármacos destacaron entre aquellas presentes 
en dos o más boletines.
	 c.	 Desarrollo y evaluación del boletín 
El boletín informativo se denominó Boletín CIMED: Salud y 
Medicamentos y fue diseñado siguiendo la identidad visual 
de la Universidad de Costa Rica, predominando los colo-
res blanco, celeste y azul. La estructura contempló dos 
secciones: una principal, “Novedades”, con extensión va-
riable (4 páginas en el primer número), y una secundaria, 
“Avances en salud”, de una página fija. Esta organización 
buscó ajustarse a un tiempo de lectura estimado entre 15 
y 30 minutos.
El primer número se centró en la enfermedad de Parkin-
son, dedicando 4 páginas al tema principal y 1 página a la 
sección secundaria, que incluyó resúmenes de artículos 
recientes y referencias. Se consideró también la posibili-
dad de adaptar la sección secundaria para incluir casos 
prácticos de indicación farmacéutica para futuras edicio-
nes del boletín. El boletín está disponible en línea en el 
siguiente enlace:  https://www.kerwa.ucr.ac.cr/items/fa-
9f06af-5aaa-4ab5-b5cd-90589aae3793

Fuente: Elaboración propia, 2025
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Una vez publicado el primer número, se realizó una en-
cuesta de evaluación con 11 participantes —principal-
mente estudiantes (81,8%) y en su mayoría de Farmacia 
(90,9%)— reflejó una alta aceptación del diseño y conte-
nido. El 90,9% valoró positivamente la portada y el forma-
to, mientras que el 91% consideró adecuada la longitud 
para el tiempo de lectura esperado. El diseño obtuvo una 
puntuación promedio de 9,18 y el contenido, 9,55 en una 
escala del 1 al 10. Se recibió una única sugerencia para 
simplificar el lenguaje empleado.
El segundo número, centrado en pacientes oncológicos y 
sus cuidados, se elaboró tomando en cuenta la retroali-
mentación recibida. Se mantuvieron los colores y las sec-
ciones, con mejoras en el diseño, como inclusión de ele-
mentos visuales y ajuste de tamaño de letra. La sección 
principal abordó generalidades, aspectos nutricionales, 
efectos adversos, manejo del dolor y atención farmacéuti-
ca, mientras que la sección secundaria trató temas de ce-
sación de vapeo en jóvenes y dietas para envejecimiento 
saludable. El boletín está disponible en línea en el siguien-
te enlace:  https://www.kerwa.ucr.ac.cr/items/7af2d390-
2944-4a75-a0b2-9e8547020ea7
Hasta el 15 de octubre de 2025, el primer boletín acumuló 
440 visitas en el repositorio Kérwá, con un alcance ma-
yoritariamente nacional y registros internacionales desde 
Estados Unidos, México, España, Perú, Argentina, Chile, 
Colombia, Estados Unidos, Bolivia, Ecuador, El Salvador, 
Cuba, Francia, Panamá, Suiza, Irlanda, Polonia, Paraguay 
y Singapur. En el caso del segundo boletín, a la misma 
fecha se reportan 141 visitas con registros semejantes al 
anterior. 
 

La presente investigación logró desarrollar un boletín in-
formativo del CIMED® conforme con los estándares de la 
International Society of Drug Bulletins (ISDB), abordando 
la necesidad de acceso a información científica confiable, 
especialmente en contextos con limitaciones económicas 
(12,13). Ante la sobreabundancia de información en salud, 
los boletines se posicionan como herramientas estratégi-
cas, libres de sesgos y basadas en evidencia.
El análisis de necesidades confirmó la demanda por me-
canismos efectivos y sostenibles de actualización profe-
sional. Considerando las preferencias de estudiantes y 
profesionales, se optó por un formato breve, accesible y 
difundido a través de redes sociales, estrategia validada 
por los resultados de la encuesta de impacto del primer 
boletín.
Los participantes indicaron preferir materiales que puedan 
leerse entre 15 y 30 minutos, lo cual fundamentó una ex-
tensión máxima de seis páginas por edición. Esta estruc-
tura también fue respaldada por el análisis comparativo 
(benchmarking) de boletines pertenecientes a la ISDB 
(14), donde se observó una tendencia hacia publicaciones 
breves con entre una y tres secciones. En consecuencia

DISCUSIÓN

se definieron dos secciones por boletín, permitiendo abor-
dar más de un tema o profundizar en uno principal, mante-
niendo una extensión adecuada.
La selección temática fue guiada por las preferencias de-
tectadas y experiencias previas (15), destacando el inte-
rés por recomendaciones y actualizaciones en tratamien-
tos. Esto dio origen a la sección “Avances en Salud” y la 
elección de temas como la enfermedad de Parkinson y los 
cuidados en pacientes oncológicos.
La publicación en el repositorio Kérwá responde al com-
promiso con el acceso abierto (16), superando barreras 
comunes como los costos de suscripción o el uso de pla-
taformas poco amigables (17). El éxito de esta estrategia 
se refleja en las más de 500 visitas de los primeros dos 
números del boletín al 15 de octubre, alcanzando a usua-
rios en América, Europa y Asia.
Los resultados de la encuesta de evaluación del primer 
boletín muestran una recepción muy positiva:

	●	 Contenido: puntuación promedio de      
9,55/10, con un 91,9% considerando adecuado el 
nivel de tecnicismo.
	●	 Formato y diseño: 90,9% lo percibió 
atractivo y apropiado; recibió una calificación de 
9,18/10. Las sugerencias de mejora se centraron 
en la inclusión de más elementos gráficos.
	●	 Extensión: 90,9% valoró positivamente su 
duración, ajustada al tiempo de lectura preferido.

Estos resultados guiaron la elaboración del segundo bole-
tín, integrando los aportes de los lectores.
El desarrollo del boletín también representa una acción 
concreta frente a la desinformación en salud. Publicar en 
acceso abierto, sin costo para el lector ni para el emisor, 
favorece la equidad en el acceso a información (17), ali-
neándose con los principios de la ISDB. La estrategia de 
difusión digital ha demostrado su eficacia: en menos de 
seis meses, el primer boletín fue visto más de 400 veces 
y consultado desde países como: como Estados Unidos, 
España, México, Perú, Argentina y los Países Bajos (Ho-
landa).  Lo mismo para el segundo número. 
Sin embargo, el proceso enfrentó limitaciones, particular-
mente en tiempo y recursos humanos, ya que el equipo 
no pudo dedicarse de forma exclusiva al proyecto. Esta 
situación redujo la profundidad de algunas etapas, espe-
cialmente el seguimiento del impacto a largo plazo. Para 
futuras ediciones, se recomienda destinar más tiempo y 
personal específico para fortalecer la continuidad y eva-
luación del boletín.
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CONCLUSIONES

El análisis realizado evidencia que el desarrollo del boletín 
informativo digital por parte del CIMED® constituye una 
herramienta estratégica de gran valor. Este recurso faci-
litará el acceso a información confiable y actualizada, im-
pulsará el uso racional de los medicamentos y fortalecerá 
la educación continua de profesionales y estudiantes del 
área de la salud. Asimismo, contribuirá a consolidar el rol 
del CIMED® como una unidad académica referente en la 
provisión de información en salud y medicamentos, reafir-
mando su compromiso con la educación, la investigación y 
la promoción del uso racional de los recursos terapéuticos.
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