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(€ Si la banca funcionara del
mismo modo que la salud,

las transacciones en cajeros automaticos
no tomarian segundos, sino quizas dias o
mas, como resultado de registros no
disponibles o extraviados. 7

Committee on the Learning Health Care System in America; Institue of Medicine
(2013).
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Los sistemas de salud necesitan
una actualizacion




Credito: Sky News, 6 de Abril de 2020



Los sistemas de salud necesitan una actualizacion

B 40 millones de AVADs

R por Enfermedades Cardiovasculares

35% de los casos de hipertension no son
diagnosticados en ALC
Los hombres se ven mas afectados que las mujeres

o 62 millones de personas
"’ Tener Diabetes en las Américas

30-40% de los casos no son diagnhosticados y 50-70% no
estan controlados

o Brecha de tratamiento del 70 %
"’ salud mental en ALC

Depresion 2 veces mas probable en mujeres que en hombres
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Universal Health Coverage cube (UHC)

Avanzar hacia la
Cobertura

Universal en

DIRECT COSTS

How much is financed? :

! SERVICES
POPULATION | Which services are

Who is covered? | | covered?
/
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Avanzar hacia la
Cobertura Universal en

+SALUD

Servicios Digitales
Inclusivos

Universal Health Coverage cube (UHC)

DIRECT COSTS

How much is financed? :

Datos
Decisiones
Servicios

! SERVICES
POPULATION | Which services are

Who is covered? .\ | covered?



¢cComo puede ayudar la salud digital avanzar
hacia la Cobertura Universal en salud?

m Intervenciones digitales

@ Deteccion temprana Herramientas de deteccion
digital

Recursos humanos Delegacidn digital de tareas
limitados Telesalud

Reduccion de factores Aplicaciones para el
de riesgo autocuidado y la autogestion

8 Coorc_li'nacién de la Registros electrénicos de
atencion salud, intercambio de

informacion.




Principales
retos

Triple carga de

mortalidad y
enfermedad

Baja calidad y
productividad de
los servicios

Financiamiento:

eficienciay
sostenibilidad

Avanzar hacia la Cobertura Universal en @YAARSID,

®

Acceso efectivo a servicios de calidad
Mediante un modelo de Atencidn Primaria en Salud (APS)
estructurada en Redes Integradas e Integrales, que incluye:

Infraestructura fisicay Infra e info Modelo de
equipamiento médico estructura digital gestiéon y RRHH
Infraestructura e Historia Clinica £y e Modelos de gestion de redes

sustentable y resiliente Electrénica

]Emititgacigfg adaptacion e Interoperabilidad
rente a

® (referencia, contrareferencia,
urgencias y emergencias, traslados)

@D
/@. e Modelo de atencién centrado en la

= persona (chronic care model)
e Formacion de RRHH

e Telesalud

Lecciones de la
pandemia
* Prevenciony

preparacién son el
paso cero para CUS.

Promocion y prevencion
Para mitigar a los factores de riesgo de las ECNT y promover habitos saludables.

Alimentacion saludable e Evitar consumo problemético de alcohol

e Realizar actividad fisica

EN
o @ &
Eliminar consumo de tabaco
Prevencioén, preparacion y respuesta a pandemia. ) ®
%

Se pueden hacer
cambios

Sostenibilidad y eficiencia del gasto en salud

Mediante modelos de pagos por resultados, aseguramiento y desarrollo de
herramientas para priorizacion, evaluacion de tecnologias sanitarias y
paquetes basicos de salud.

(C CRITERIA

Equidad de género e inclusion de poblaciones diversas
Desarrollar modelos de atencion y capacitar al RRHH para responder a las necesidades de salud y
brindar los servicios que requieren con calidad y oportunidad a las mujeres y las poblaciones diversas.

importantes de
manera muy rapida.

Importancia de
integracion y
calidad en los
servicios.
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CHILE

o Programa Publico de Salud Digital (MSP- 2019)

o logica de modelo de Redes Integradas de los Servicios de Salud (RISS)
o Telemedicina es uno de los pilares de esta estrategia

o Atenciéon ambulatoria como de atencién especializada

o Ampliar la oferta de especialistas y cobertura de atencion de salud para
la poblacion como una alternativa al modelo tradicional

Dra. Ximena Aguilera M Durante 2022 @HospitalDigital realiz6 1.368.808

Mt de saiud prestaciones de salud alcanzando una resolutividad del
65%. [:i] El tiempo promedio de respuesta de un
especialista en modalidad de telemedicina asincronica es de
5 dias.

Cuenta Pablica Participativa 2022, Ministerio de Salud, lunes 29 de mayo




URUGUAY

Griéfico 1. Interfaz para programar citas en linea con un teléfono inteligente
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Coémo aumentar la utilizacion de i " s o o

los servicios de salud publica “ Gontro e atenciée v o swuis s & 4T R
o B e e © pacea & o

Un experimento utilizando “nudges” y B T e e *

herramientas digitales en Uruguay SO R R i i

——>
Ana Cuesta

Lucia Delgado \ -
Sebas!ign Gallegos ‘
Prosgleitcht Nota: Las usuarias se conectan con su nimero de identificaciéon nacional y siguen tres pasos. En el paso 1, eligen su A

centro de salud y su profesional médico. En el paso 2, eligen una fecha disponible y en el paso 3 eligen un turno R
disponible. Por Gltimo, confirman la cita.

Banco Interamericano de Desarrolio

Sector de Instituciones para el Desarrolio

Sector Social

Oficina de Planificacion Estratégica y Efectividad en el Desarrolio

Julio de 2021

la aplicacidn digital aumento la asistencia a las citas de tamizaje
con respecto a los recordatorios 1,5 veces, y triplico la tasa de

. . asistencia en comparacion con un grupo de control puro
Publicacion P grup P



https://publications.iadb.org/publications/spanish/viewer/Como-aumentar-la-utilizacion-de-los-servicios-de-salud-publica-un-experimento-utilizando-%E2%80%9Cnudges%E2%80%9D-y-herramientas-digitales-en-Uruguay.pdf

URUGUAY

Impacto de la herramienta para los responsables de las instituciones
: y los profesionales

.....................................................................................................................................................................

(O INSTITUCIONES (O ESTABLECIMIENTOS 0O Mae O PROF=SIONALES

Mejora en la eficiencia de
los procesos de trabajo
de los equipos

Mejora en la calidad del tratamiento

Aumento en el nimere medioc de como un todo

pacientes atendidos por dia

Mayor adherencia de los

pacientes al tratamiento Mayor eficiencia en la atenciéon

Reduccion de colas y listas
de espera \

Disminucién de examenes
duplicados o inhecesarios

Mejora en la satisfacciéon de

; Reduccion de los errores en la
los pacientes e

J T administracion de medicamentos a

: 2 pacientes
ESTUDIOS DE CASO DE SALUD DIGITAL EDICION 02 Me;ora en la calidad de las -

decisiones sobre diagnosticos Reduccion de errores médicos

Fuente: Informe Medicién TIC Salud 2018. Salud.uy




JAMAICA

Information
Systems for

heaith readings

!
.
Blood
Pressure @

JA-L1049 - USD 7M

107 Health centers connected
Phase 1 NEHR Implemented
Chronic Disease Digital Passport
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JALISCO, MX

Retorno social
de entre 3 vy
10 veces la

inversion




RAZIL, UK

alltllanchu

Proyecto de Integracion de la Salud Mental
en Servicios de Atencion Primaria

No leido

1. iBienvenido a
CONEMO!

8 de Septiembre

Inicio

0 solicitar ayuda

© Instrucciones

UNIVERSIDAD PERUANA

CAYETANO HEREDIA

The ABC model 1 B vove 1: o

-

Enter A - The event or

what happened. B - Your The Automatic
thoughts. Finally C - Your Neggﬁve Thoughts
feelings (1 word) and their
strength.

4

Enter your answer (no more than 10 words)

My Feelings

You've amanged to meet a bored
friend in a Coffee shop. Your

friend is 15 minutes late and still Enter your answer (no more than 1
has not arrived.

n [’ O] - PREV m-:x'r >
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CUIDADO

A No es una solucion magica

A Digital @ Transformacion

Los servicios deben ser intencionalmente
inclusivos
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Salud digital
inclusiva

Caja de herramientas de transformacion digital
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Gender and Diverse Groups as Identified by IDB
Gender and Diversity Sector Framework

Women

Indigenous Peoples (IP)

Afro-Descendants (AD)

People with Disabilities (PWD)

Lesbian, Gay, Bisexual, Transgender, and Queer (LGBTQ+ individuals)

Other Potentially Vulnerable or Underserved Groups

Age-Related Groups (e.g., children; youth; older adults)

Other Ethno-Racial Groups

Linguistic Communities (e.g., non-dominant language speakers; low literacy)

Low Socioeconomic Status (SES) Groups

Migrant and Refugee Communities

Religious/Faith Communities

Rural/Remote or Inner-Urban Populations (e.g., underserviced areas)

Figueroa, Rodriguez and Tejerina. Assessing the Impact of Digital Health Tools
on Equity in Latin America and the Caribbean. A framework for digital health
projects. Forthcoming IDB technical note.
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<¢Como hacemos la debida diligencia para ver si un
proyecto incrementara o reducira la desigualdad?

Digital Health Equity Domains

Patients and Families

Communities

Health Care Providers

Stakeholders

Vendors

Government

L Ta
Figueroa, Rodriguez and Tejerina. Assessing the Impact of Digital Health Tools on \/
Equity in Latin America and the Caribbean. A framework for digital health projects. \3 BID

Forthcoming IDB technical note.



Salud conectada
para todas las personas

5 anos de un viaje

hacia la transformacion digital
del sector salud de las Américas

24 de julio
11:00 a. m. ET
En vivo / Sede del BID

— REGISTRATE HOY

//.;—\\ Pan American ;Lsx\ World Health
(i ’);';Health‘ i 4987 Organization
i/ Organization .. Americas
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