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TELEMEDICINA EL SEGUIMIENTO A DOMICILIO MEJORARA LA CALIDAD DE VIDA Y EL ESTADO DE SALUD DE LOS CRONICOS

Las TIC y las redes sociales ayudaran
a crear pacientes activos y expertos

=> Abrir canales como el teléfono o el correo electrénico para
que los pacientes se comuniquen con el sistema sanitario y
viceversa es un primer paso, pero ahora llega el turno de me-

1 Rosalia Sierra San Sebastidn
El 20 por ciento de los ciu-
dadanos del Pais Vasco "ya
se relacionan con el sistema
sanitario por via telefénica.
El reto ahora es desarrollar
el correo electrénico y las
redes sociales". Segtin Pablo
Arbeloa, gerente de Osatek,
"necesitamos pacientes acti-
VOS que se conviertan en pa-
cientes expertos'; ésa serd la
principal misién de las tec-
nologias de la informacién y
las comunicaciones (TIC)
aplicadas a la relacién entre
pacientes y sistemas sanita-
rios, segun ha explicado du-
rante la VIII Reunién del
Foro de Telemedicina, orga-
nizada por la Sociedad Espa-
fiola de Informatica de la Sa-
lud (SEIS) en San Sebastian.

Quiza con la ayuda de las
TIC se pueda conseguir, por
fin, el tan ansiado objetivo
de centrar la asistencia en el
paciente. Al menos eso es lo
que persigue la Continua
Health Alliance (ver DM del
23-VI-2006), unién sin ani-
mo de lucro de empresas del
sector que buscan "crear un
ecosistema de interoperabi-
lidad que rodee al paciente,
en su propio hogar, inte-
grando salud y bienestar, en-
fermedades crénicas y enve-
jecimiento independiente",
segun ha explicado Francis-
co Cafias, director técnico
de la Divisién de Ingenierfa
de AT4 Wireless.

La principal funcién de la
alianza es, de momento, cer-
tificar la interoperabilidad
de productos mediante la
norma ISO 11.073 (ver DM
del 8-X-2010) y trabajar con
entidades reguladoras de
Europa y Estados Unidos pa-
ra que "la regulacién no sea
un obstéculo a la accesibili-
dad a la tecnologfa".

jorar la calidad de la asistencia y la salud de la poblacion re-
curriendo a las tecnologias de la informacién, principalmente
por la via de la telemedicina y las redes sociales.

Pablo Arbeloa, Carlos Gonzalez Florido -director de Innovacién y Tecnologia de la Fundacién la-
vante y moderador de la mesa-, Gina Gonzalez, Desamparados Moral y Francisco Cafias.

No obstante, ya va siendo
hora de ponerse manos a la
obra con proyectos reales, y
eso es lo que se pretende
con un trabajo comun con la
Fundacién Iavante, de Anda-
lucfa, en que se "creard un

ecosistema de interoperabi-
lidad de sistemas de teleme-
dicina basado en un motor
de integracién soportado
por la plataforma Ensemble,
de Intersystems.

Centrado también en el

paciente esta el proyecto Sa-
gun-Cronic, puesto en mar-
cha por el Departamento de
Salud de Sagunto, de la Co-
munidad Valenciana. En
una primera fase "hemos es-
tratificado a la poblacién,

EN TODAS LAS FASES, SEGUN LUCIANO SAEZ, PRESIDENTE DE LA SEIS

""La participacion del médico en la creacion
de soluciones tecnologicas es basica"

IR.S.
La Sociedad Espaiiola de In-
formatica de la Salud (SEIS)
ha decidido integrar este
afio su Foro de Telemedici-
na y su XIII Congreso Na-
cional de Informética Médi-
ca Informed 2010. El objeti-
vo, segun el presidente de la

San Sebastian

SEIS, Luciano Saez, es
"aportar valor a los profesio-
nales". En su opinién, "la
participacién del médico y
su perspectiva en el desarro-
llo de soluciones tecnoldgi-
cas es imprescindible, no s6-
lo en su fase de definicién
sino también en el momen-
to de la implantacion, ya
que las actividades sanita-
rias, la vertiente clinica,
cientifica, de direccién y do-
cencia requieren una orde-
nacién nueva'

Cambio organizativo

No obstante, no basta con
implantar soluciones tecno-
légicas para hacer avanzar el
sistema. A juicio de Sdez,
"para alcanzar los objetivos
necesarios se debe producir
una innovacién organizativa
que adecte el sistema sani-
tario a nuevos modelos de
funcionamiento'.

Por ello, la SEIS plantea la
necesidad de "potenciar el
uso de internet y las comu-
nicaciones méviles para fa-
cilitar la interaccién entre
los diversos actores'".

Asimismo, los ciudadanos
han de "tener resuelto el ac-
ceso a su historia clinica,
personalizada segtn las ne-
cesidades de informaci6n de
cada usuario". También es
necesario, segin el presi-
dente de la sociedad cientifi-
ca, "incorporar aplicaciones
de tecnologias de la infor-
macién y las comunicacio-
nes (TIC) de soporte para
los autocuidados, la preven-
cién y la promovién de hdbi-
tos de vida saludable".

Y es que, segun sentencia
Séez, "las TIC son el instru-
mento para resolver en clave
de eficacia, efectividad y efi-
ciencia los retos que plantea
hoy en dia el sector salud"
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La historia clinica
electrénica supone una
buena oportunidad para

mejorar por fin la
continuidad asistencial
y la colaboracion entre

niveles asistenciales

basandonos en el modelo de
Kaiser Permanente. De este
modo hemos seleccionado
al 5 por ciento de pacientes
crénicos graves que requeri-
ran atencién sanitaria proxi-
mamente’, explica la geren-
te del departamento, De-
samparados Moral. Después
se iniciard el seguimiento
del 15 por ciento de pacien-
tes de alto riesgo, y "en una
ultima fase, de aquellos que,
en muchos casos, ni siquiera
han tenido contacto con el
sistema sanitario". En princi-
pio, el proyecto se centrara
en los pacientes de hiper-
tensién, EPOC, diabetes e
insuficiencia cardiaca.

Historia clinica electrénica
El programa consta de cinco
lineas estratégicas: "Estrati-
ficacién de la poblacién, res-
ponsabilidad del paciente en
su propia salud, continuidad
asistencial, intervenciones
orientadas a las necesidades
de la poblacién y uso de las
TIC', algo que serd posible
gracias a la existencia de
una historia clinica electré-
nica unificada basada en
Abucasis.

De este modo sera posible
"mejorar la continuidad asis-
tencial y, sobre todo, aten-
der a los pacientes siempre
en el momento y en el lugar
adecuado, ya sea en el hospi-
tal, en atencién primaria e
incluso en su domicilio"

De hecho, la monitoriza-
cién y control de pacientes
crénicos en su hogar es una
de las grandes bazas de la te-
lemedicina, dado que "mejo-
ra la calidad de vida', segin
Gina Gonzalez, del Servicio
de Cardiologia del Hospital
del Mar, de Barcelona, que
estd a punto de iniciar, junto
al IMIM y Telefénica, el pi-
lotaje del proyecto iCor (ver
DM del 21-IX-2010), con el
que se prevé una reduccién
de hasta el 20 por ciento de
los acontecimientos clinicos
no fatales en pacientes con
insuficiencia cardiaca.
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