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The delivery of health care services, where distance is a critical factor, by all health care
professionals using information and communication technologies for the exchange of valid
information for diagnosis, treatment and prevention of disease and injuries, research and
evaluation, and for the continuing education of health care providers, all in the interests of
advancing the health of individuals and their communities”(OMS)Y TM has been reported
since 50 years? and recent developments like internet and transition and storage standards
of digital imaging: DICOM® allowed to develop Teleradiology (TR) leading TM modality..TR
consists in transformation, acquisition, storage of digital imaging and transmition at high speed
to high resolution work stations to allow distant radiological diagnosis™. Chilean TR experience
begins in 19959 and the Chilean Health Minister has called to 4 public tenders in CT Scan
reports since 201278, In 2015 the Faculty of Medicine created the Informatic and TM Center
(CIMT) to work with the University of Chile Clinic Hospital (HCUCH) in TM, TR and telepsiquiatry,
teledermatology, telecardiology, telemonitoring and specialist assistance.. A contribution in
the HCUCH-TR development is the study of the factors involved in its success by the HOT-ft

evaluation model?,
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a telemedicina (TM) segiin la Organizacién

Mundial de Salud (OMY) es el suministro de
servicios de atencién sanitaria en los casos en que
la distancia constituye un factor critico, llevado a
cabo por profesionales que apelan a las tecnologfas
de la informacién y de la comunicacién, con el ob-
jeto de intercambiar datos para hacer diagndsticos,
preconizar tratamientos y prevenir enfermedades y
accidentes. Ademds aplica a la formacién perma-
nente de los profesionales de atencién de salud y
en actividades de investigacién y evaluacién, con
el fin de mejorar la salud de las personas y de las
comunidades en que viven.
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Segtin la segunda acepcién de la American Te-
lemedicine Association (ATA) la TM es el inter-
cambio de informacién médica de un lugar a otro,
usando las vias de comunicacién electrénicas, para
la salud y educacién del paciente, o bien, con el
proveedor de los servicios sanitarios y con el obje-
tivo de mejorar la asistencia del paciente®. La TM
ha sido reportada hace mds de 50 anos, primero en
Nebraska por telecomunicacién visual y luego, en
Boston por televisién por onda corta, y posterior-
mente la NASA desarroll6 sistemas de telemetria
para astronautas®. Su empleo se pudo generalizar
en la década siguiente por el desarrollo de sistemas
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de comunicaciones de menor costo -fundamental-
mente internet- y por los grandes avances en tecno-
logia computacional. En una de sus modalidades
mids relevantes, la teleradiologia (TR) se unié a
la creacién de estdndares de transmisién y alma-
cenamiento de imdgenes digitales médicas como
DICOM (Digital Imaging and Comunication in
Medicine)®, que permitieron el intercambio de in-
formacién entre distintos fabricantes y sistemas, y
que permitieron su desarrollo. Segtn la American
College of Radiology (ACR), la TR consiste en la
transformacion, adquisicion, procesamiento y al-
macenamiento de imdgenes de placas radiolégicas
a imdgenes digitales. Permite su transmisién a alta
velocidad a estaciones de trabajo de alta resolucién
con capacidad de manipulacién para el diagnésti-
co radioldgico y/o consulta a distancia® (Figura 1).

Las primeras experiencias en TR en nuestro pais
se remontan a 1995 entre el Hospital de la Univer-
sidad Catdlica y el Hospital Sétero del Rio como
plan piloto®. Posteriormente el Ministerio de Sa-
lud (MINSAL) ha definido politicas de la TM-TR
para cubrir las grandes distancias entre los centros
de salud y los especialistas con el fin de aumentar
su accesibilidad®. Desde 2012 el MINSAL ha lla-

mado a 4 licitaciones para la contratacién de infor-
mes de médico radiélogo. Por su parte, en el Hos-
pital Clinico Universidad de Chile (HCUCH) ha
habido interés de establecer un proyecto de TM-
TR en respuesta a la necesidad de especialistas en
el pais, de la reduccién de costos de los servicios y
aranceles y de brindar el acceso oportuno a pacien-
tes. En el 2010 el HCUCH particip6 en el Progra-
ma “Instrumentos para la gestion y productividad
del mercado hospitalario chileno“”, financiado
por el banco BID. Este plante6 4 desarrollos, entre
ellos el referido a TM, especificamente a TR, y di-
rigido a clinicas de regiones, el que finalmente no
se concretd. Este proyecto se reactivé el ano 2014,
evaluando postular a la tercera licitacién de TR del
MINSAL “Informe de médico radidlogo™®, pero
en definitiva el HCUCH no concret6 su participa-
cién. Esta licitacion fue declarada desierta en di-
ciembre del 2014. En agosto de 2015, el MINSAL
levanta su cuarta licitacién® para la contratacién
de servicios de TR, licitacién que contenia exigen-
cias mayores relacionadas al software de gestién y a
la posibilidad del uso de elementos portétiles wif
con DICOM. El Hospital Clinico Universidad de
Chile participé en esta oportunidad; sin embargo,
junto con demoras en el tiempo de adjudicacién,
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Figura 2. Esquema general de funcionamiento de la telemedicina en asistencia especialista.

dimite de la postulacién por no encontrar el pro-
yecto viable dado el estado de desarrollo de su or-
ganizacion interna en TR; sin embargo, concuer-
da en desarrollar proyectos de colaboracién con el
MINSAL en ésta y otras modalidades de TM.

y

Mencionaremos como modalidades que podrian
desarrollarse: la telepsiquiatria, en que el departa-
mento ya ha desarrolado planes piloto y se propone
participar con un proyecto; la teledermatologia;
telecardiologia (electrocardiograma) ya licitado
por el MINSAL; comités de especialistas como los
oncolégicos con video-conferencias y teleasistencia
para monitorizar pacientes a distancia, que ya al-
gunas isapres han comenzado.

Otro campo de su interés es la asistencia de espe-
cialista (Figura 2) para manejo y/o derivacién de
pacientes de urgencias traumdticas, incluida neu-
roquirtdrgicas!” y neuroldgicas, como accidente
vascular, con claros beneficios mencionados en la
literatura"”. En este caso se menciona como logros
de la TM, la disminucién de costos al disminuir
tiempos de traslado, hospitalizaciones y pérdida de
tiempo laboral, mejorando los resultados de la te-
rapia al asistir desde momentos iniciales el trauma

y AVE.

www.redclinica.cl

Como hecho fundamental y gracias a la iniciativa
de la Rectoria para apoyar la figura de la Universi-
dad de Chile con el MINSAL, se establece la crea-
ci6n del Centro de Informdtica y Telemedicina
(CIMT), impulsado por la Facultad de Medicina
de la Universidad de Chile, y con el fin de elabo-
rar proyectos relacionados a la TM, lo que abre la
oportunidad de establecer un proyecto viable de
TR del HCUCH con el MINSAL vy otras institu-

ciones de salud.

La implementacién de la TM implica siempre una
reingenierfa de los procesos implicados en salud,
ya que involucra muchos aspectos del equipo de
salud como motivacién y capacitacién, cambios
organizacionales-administrativos-contractuales,
informacién, determinacién de estindares, tec-
nologias, telecomunicaciones, seguridad, calidad,
financiamiento y evaluacién del impacto, entre
los més determinantes. Es un desafio humano-
organizacional mds que tecnoldgico.

Intentando ser un aporte para el andlisis de estos fac-
tores en la TM, una de sus modalidades fundamen-
tales, la TR, es objeto de una tesis de estudio del Ma-
gister de Informdtica Médica (MIM) de la Escuela
de Postgrado de la Facultad de Medicina de nuestra
Universidad: “An4lisis de la viabilidad de un Servicio
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de Telemedicina-Teleradiologia (TR) del Hospital
Clinico Universidad de Chile (HCUCH) con esta-
blecimientos del Ministerio de Salud (MINSAL) a
través de un marco de andlisis de factores humanos,
organizacionales y tecnoldgicos (fit)”.

Por otro lado, el desarrollo de la AFE (Activi-
dad Formativa Equivalente) propone efectuar el
andlisis de viabilidad de un servicio de TR del
HCUCH bajo un modelo innovador de evalua-
cién denominado HOT-fit (Human Organiza-
tion and Technology - fit)!'?, modelo que fusiona
el andlisis de la interaccién humana con los siste-
mas informdticos de salud, factores organizacio-
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nales y técnicos a través de sus 4 fases principales:
i) desarrollo, ii) validacidn, iii) funcionamiento e
iv) impacto. El sistema MCDM (Multi Criteria
Decision Making) de evaluacién para determinar
los pesos relativos de los factores HOT, es un mo-
delo matemdtico AHP (Analytic Hierarchy Pro-

cess)!?. Esto tendria beneficios para el Servicio

de Radiologia del HCUCH, permitiria mejorar
su gestién y beneficiar a toda la institucién, gene-
rando un producto, la TR, que podria participar
con el MINSAL, eventualmente con otras insti-
tuciones y, por tltimo, cumplir con la iniciativa
del Rector para colaborar con el Ministerio de

Salud.
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