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La Comisión Europea trabaja en un 
'Libro Verde' sobre estas tecnologías

Interoperabilidad, I+D y 
despliegue son las líneas 
maestras que definen la 
agenda del Plan de Acción 
en eSalud de la Comisión 
Europea, que se empezó a 
definir en la eHealth Week 
2011, celebrada en Buda-
pest (ver DM del 17-V-2011), 
que se presentó en diciem-
bre y que ha marcado el de-
sarrollo de la eHealth Week 
2013, organizada la pasa-
da semana en Dublín por la 
división europea de la So-
ciedad de Sistemas de Infor-
mación y Gestión en Sani-
dad (Himss, por sus siglas 
en inglés).  

Sin embargo, el avance 
social ha sobrepasado la 
agenda política y gran par-
te del debate se ha centrado 
este año en la mSalud y el 
gran potencial de las aplica-
ciones para móviles en el 
cuidado de los pacientes. 
Por ello, "la Comisión Eu-

Los ahorros de la mSalud se 
pueden convertir en incentivos
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ropea está trabajando en un 
Libro Verde sobre este asun-
to que se presentará a deba-
te público próximamente", 
anunció en Dublín Neelie 
Kroes, vicepresidenta de la 
Comisión y responsable de 
la Agenda Digital.  

Y es que explotar los re-
cursos móviles ayudará, en-
tre otras cosas, a solucionar 
los errores del pasado y los 
retos del futuro: "La forma 
tradicional de abordar la 
patología crónica, centra-
da en tratar a los pacientes 
de alto riesgo, ha fracasa-
do", afirmó rotundo Jo-
nathan C. Javitt, vicepresi-
dente de Telcare y profesor 

de Medicina en la Univer-
sidad Johns Hopkins, en 
Maryland, Estados Unidos. 

A su juicio, el reto de futu-
ro consiste en "monitorizar 
al cien por cien de los pa-
cientes crónicos, controlan-
do su adherencia al trata-
miento e identificando a los 
que no lo cumplen, lo que 
permitirá una detección 
temprana de los pacientes 
de alto riesgo y, también, 
de alto coste". Una monito-
rización que hace pocos 
años era un reto inasumible 
es ahora "sencilla gracias 
a la mSalud, que se ha con-
vertido en imprescindible".  

Según un estudio realiza-
do por la universidad a la 
que Javitt pertenece, el con-
trol vía smartphone de pa-
cientes con diabetes "me-
jora su adherencia al trata-
miento hasta un 10 por 
ciento, lo que reduce las 
complicaciones un 37 por 
ciento. Esto se traduce en 
3.384 dólares ahorrados por 
persona y año, que serían 

más de 100.000 millones 
anuales en todo Estados 
Unidos".  

Además, la monitoriza-
ción continua supondría el 
inicio de un círculo virtuo-
so, ya que "ningún provee-
dor sanitario ha tenido nun-
ca tanta información sobre 
sus pacientes, lo que le será 
de utilidad para seguir me-
jorando la asistencia".  

El futuro, según Javitt, in-
cluye también el impulso a 
las redes sociales y a la ga-
mificación, con aplicaciones 
que lleven a los jóvenes "a 
cuidar su diabetes como 
cuidan de su granja virtual". 

Estudios prospectivos 

Cuatro centros 
más con nivel 
6 de Himss
Himss Analytics 
Europe ha reconocido  
a cuatro nuevos 
hospitales en Europa 
con el nivel 6 durante 
la celebración de la 
cuarta edición de 
eHealth Week. Los 
hospitales premiados 
son: University 
Medical Center 
Utrecht y Leiden 
University Medical 
Center, ambos en 
Países Bajos; Ankara 
Hospital en Turquía, y 
Hôpital Europeen 
Georges Pompidou en 
París.    
Es la primera vez que 
un hospital turco es 
reconocido con el 
Stage 6. En total hay 
29 hospitales en 
Europa reconocidos 
con el premio nivel 6, 
y dos hospitales con el 
7, uno en Alemania y 
otro en España (ver 
DM del 9-V-2012).  

E-HEALTH WEEK 2013 Las aplicaciones móviles de monitorización remota para pacientes crónicos han cobrado gran 
protagonismo en este congreso celebrado en Dublín por su capacidad de generar ahorros y mejorar la calidad

Para evitar esto, Javitt pien-
sa que "las administracio-
nes deberían tener en cuen-
ta las aplicaciones móviles 
y fomentar su utilización 
con incentivos a médicos, 
hospitales y a los propios 
pacientes".  

CALIDAD EN HCE 

Esta monetización de la 
eSalud será útil también 
para mejorar la calidad de 
las historias clínicas elec-
trónicas (HCE), según Roger 
Wallhouse, responsable de 
Servicios en el Instituto Eu-
roRec, entidad sin ánimo de 
lucro que promueve el uso 
de estándares de calidad en 
las HCE.  

En su opinión, la forma de 
garantizar esta calidad se-
ría certificando los sistemas 
de información de las or-
ganizaciones sanitarias, ga-
rantía que "hoy es volunta-
ria, que podría volverse 
obligatoria sólo en el sec-
tor público, y que ofrecería 
mejor resultado si fuese in-
centivada, lo que impulsa-
ría a los proveedores a in-
vertir en mejoras".  

Como criterios de certi-
ficación, EuroRec cuenta 
con un sello específico pero 
Wallhouse se muestra tam-
bién partidario de que cada 
país o región ponga en mar-
cha para tal menester "orga-
nizaciones independientes 
de los proveedores y de las 
administraciones". 

muestran que la cronicidad 
y el envejecimiento pobla-
cional harán que en 2020 el 
gasto sanitario se duplique. 

Una adecuada 
monitorización de 
pacientes diabéticos 
en Estados Unidos 
generaría un ahorro de 
más de 100.000 
millones de dólares 
cada año

Recompensar la 
certificación de calidad 
de los modelos de 
historia clínica 
electrónica serviría de 
estímulo a los 
proveedores para 
invertir en mejoras

Carlos Falcato, presidente y fundador de SaludOnNet.

S
A

LU
D

O
N

N
E

T

La EU SME eHealth Compe-
tition, iniciativa del cluster 
español Ticbiomed que bus-
ca reconocer el trabajo de 
pymes innovadoras en el 
ámbito de la eSalud (ver DM 
del 11-V-2012), ha llegado a 
su segunda edición conver-
tida ya en una referencia en 
el sector, hasta el punto de 
que el número de candida-
turas -más de 200- se ha du-
plicado con respecto al año 
pasado. Por ello, en esta 
competición, celebrada en 
Dublín en el marco de la 
eHealth Week, ha habido 
dos categorías, Promise, 
para empresas que facturan 
menos de medio millón de 
euros al año, y Champion, 
para las que facturan más.  

Ideas para cronicidad y discapacidad, 
premiadas en la eHealth Competition
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UK Preventive Medicine, de 
Reino Unido, ha ganado en 
la categoría Champion con 
una solución para preven-
ción, detección temprana y 
manejo de las patologías 
crónicas, y  BrainControl 
(Italia), en la Promise, con un 
proyecto que permite a las 
personas con graves minus-
valías controlar objetos con 
la mente. 

TRES FINALISTAS  

Entre las nueve promesas 
finalistas había doble pre-
sencia española, con Sa-
ludnova, del grupo vasco 
Mondragón Health, con so-
luciones de telemonitori-
zación para crónicos pluri-
patológicos, y TedCas Medi-
cal Systems, de Cantabria, 
que desarrolla sistemas de 
acceso, manejo y explora-

ción de información medica 
en entornos hospitalarios 
mediante la utilización de 
interfaces naturales sin 
contacto basadas en dispo-
sitivos optoelectrónicos co-
mo Microsoft Kinect (ver 
DM del 14-I-2013).  

Por su parte, una empre-
sa madrileña ha llegado a la 
final de la Champions, algo 
que ya considera un éxito 
a pesar de no haber ganado: 
se trata de SaludOnNet, una 
plataforma "que proporcio-
na servicios a pacientes, 
aseguradoras y médicos, 
dando a cada uno un siste-
ma de acceso distinto: un 
portal para pacientes en 
que pueden incluir su his-
toria clínica personal, un 
ERP -sistema de gestión 
empresarial- para los cen-
tros y otro ERP propio para 

las aseguradoras que les 
permite acceder en tiempo 
real a su actividad", ha ex-
plicado a DIARIO MÉDICO el 
presidente y fundador de 
la empresa, Carlos Falcato. 

CERRANDO EL CÍRCULO 
Esta compañía, que nació 
de la propia experiencia de 
Falcato, ingeniero informá-
tico, como gerente de la clí-
nica familiar y se materiali-

zó en un primer momento 
en los portales para pacien-
tes y facultativos CitasOn-
Net y MedicoOnNet (ver DM 
del 21-I-2009), cerró el cír-
culo asistencial en enero de 
2012, lo que permite "seguir 
toda la traza del proceso, de 
la cita al pago", con una pla-
taforma compatible con los 
sistemas de información de 
centros y empresas. 

Ahora, SaludOnNet pre-

para su internacionaliza-
ción, que tiene prevista para 
el año que viene, tras "es-
tudiar qué países tienen un 
perfil en que nuestra solu-
ción se adapte mejor". Mien-
tras, la compañía dedicará 
2013 a "cerrar acuerdos con 
grandes aseguradoras, 
dado que el 20 por ciento de 
los proveedores generan el 
80 por ciento de la actividad 
en el sector privado". 
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