Gestion en salud

i*Camino en
s_ rica Latina? .

Por Gustavo Torres, director global de Vertical Salud Carvajal Tecnologia y Servicios.

Existe un boom en todo el mundo alrededor de la digitalizacién de los

hospitales, de los hosp
ca, de los hospitales

itales “sin papel”, de la Historia Clinica Electrdni-
en la nube” y una serie de conceptos y términos de

marketing que muchas veces confunden mas que orientan a sector hos-
pitalario. En esta ocasion, vamos a hacer un recorrido didactico por el
universo de la tecnologia de informacion en salud de manera que sirva a
los directivos hospitalarios en su proceso de orientar los proyectos y las
inversiones a que se veran abocados en el futuro cercano.

Lo primero que debe revisarse es el
escoger un sistema de informacion
integrado que soporte los procesos fi-
nancieros, administrativos, logisticos,
asistenciales y de inteligencia de nego-
cios de la institucién. No se debe ver
por separado el sistema administrativo
del sistema clinico. Debe garantizarse
la integridad de los procesos.

Es el paciente el centro a partir del cual
se define el sistema hospitalario y es el
paciente al ingresar a la institucién el
que dispara todos los hechos asisten-
ciales, logisticos, financieros y admi-
nistrativos de la institucién. No pue-
den ser estos sistemas silos aislados,
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sino que deben estar perfectamente
integrados y ser interoperables. Debe
asegurarse que los procesos principa-
les no tengan brechas o interrupciones
por no tener un sistema integrado o
por encontrar un equipo biomédico
0 un sistema externo como el de ima-
genologia o laboratorio que no pueda
integrarse.

En su proceso de evaluacion revise los
flujos de trabajo del hospital sin que
importe que las actividades correspon-
dan a procesos asistenciales 0 admi-
nistrativos.

Una vez que asegure que tiene un sis-
tema integrado e integral, encarguese

de las demas cosas. Es con el proveedor
del sistema de informacién con el que
tendrd un matrimonio, una relacién
intima y cercana. Su relacion clave es
con el proveedor del software hospi-
talario integrado. Sera este software el
que le costara mas dinero de adquirir
y de implementar y sobretodo de ha-
cerlo parte de la cultura y operacion del
hospital.

En cuanto a la infraestructura tecnold-
gica requerida para digitalizar el hos-
pital el tema a resaltar es que una vez se
implanta un sistema de pared a pared
en el hospital, se vuelve imperativo el
tema de alta disponibilidad tanto de la




infraestructura como de los servicios
de soporte a ella y a los aplicativos.
Debe garantizarse su funcionamiento
24 horas del dia, 365 dias del afio. El
hospital se vuelve muy dependiente en
todas sus operaciones de la disponibili-
dad del sistema de informacién.

Por ello es importante hacer dos reco-
mendaciones, si el hospital no tiene los
recursos humanos y técnicos para ga-
rantizar esta alta disponibilidad es me-
jor que contrate la infraestructura y los
servicios de soporte con una compafiia
especializada. Y la segunda es que si
esta compafia es la misma que provee
el software hospitalario, ese es el mejor
escenario.

Explicaré la razén de las recomenda-
ciones, el origen es el mismo: la com-
plejidad derivada de la gran cantidad de
diferentes componentes que estan invo-
lucrados en un sistema de informacion
de este tamano: hardware, sistemas ope-
rativos, software de virtualizacion, ma-
nejadores de Bases de Datos, el sistema
hospitalario integrado, componentes de
seguridad informatica, componentes de
interoperabilidad con equipos biomédi-
cos y otros sistemas (RIS/PACS, Labo-
ratorio clinico etc.), redes y comunica-
ciones y demas. Todo esto hace que sea
muy dificil para un hospital cuya misién
es otra, dedicarse a mantener operando
todo esto armonicamente, ademas de
asegurar que puede direccionar cual-
quier deficiencia en el desempefio o en
la disponibilidad del sistema hacia un
solo proveedor.

BrightSpeed

Tomégrafo computarizado.

PHILIPS

Paciente ingresando a una prueba de tomdgrafo.

Modelos de “Software as a Service” son
muy recomendables para que un hospi-
tal emprenda el camino de volverse DI-
GITAL sin invertir grandes cantidades
de capital en el proyecto y asegurando
que un proveedor experto le presta esos
servicios.

El otro tema clave, es asegurar que
ese proveedor le garantice dentro de
los servicios que ofrece el mantener el
software hospitalario actualizado a la
voldtil regulaciéon normativa de nues-
tro entorno latinoamericano. Al ser la
SALUD uno de los bienes mas precia-
dos de toda sociedad, cada pais le in-

troduce componentes regulatorios muy
particulares y que cambian con frecuen-
cia, asegurar que parte del servicio que
presta el proveedor sea mantenerse ade-
cuado ala normatividad vigente es clave
para el éxito y sostenibilidad del sistema
en cualquier pais.

Con estas recomendaciones muy claras,
es importante que los hospitales latinoa-
mericanos emprendan el camino de la
digitalizacion a la mayor brevedad posi-
ble. Cerrar la brecha digital en el sector
hospitalario debe ser una prioridad de
todos nuestros paises: tener hospitales
bien administrados, conocer el costo
de nuestros servicios, controlar con in-
formacion la operacion, poder proveer
a los sistemas de salud nacionales de
la informacion necesaria para saber de
qué se enferman nuestros compatriotas,
que planes de prevencion debemos po-
ner en marcha, que medidas epidemio-
légicas son las indicadas de acuerdo con
el perfil del pais son temas claves que
solo son posibles si logramos digitalizar
nuestros hospitales, fuente principal de
informacion sobre la salud de los ciuda-
danos de nuestros paises.

Ademés digitalizando nuestros hospi-
tales el suefio de tener registros clinicos
nacionales confiables y utilizables para
definir las politicas de salud publica se
vuelve posible.
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