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Resumen: La generacion de mecanismos de aplicacion del conocimiento en el desarrollo de nuevos
productos y procesos, incluso de nuevas formas de organizacion social es, pues, el recurso fundamental
en la Sociedad de la Informacién /Conocimiento. Identificar los principales aciertos y requerimientos de
IMIA. Concertar en tareas bien organizadas los atributos de herramientas informaticas y los procesos
que caracterizan la Gestion del Conocimiento. Se visitaron todos los sitios establecidos de IMIA e
IMIA-LAC para lograr obtener informacion suficiente sobre el estado en que se encuentra el desarrollo
de la organizacion en el mundo. Mediante el buscador Google hemos obtenido la informacidn necesaria
para vincular la estrategia gerencial de gestion del conocimiento con el desarrollo alcanzado fundamen-
talmente en Latinoamérica de las aplicaciones informaticas y en general los procesos de informatiza-
cién de los servicios de salud. Se argumentaron las propuestas de Planes de Accidn para potenciar el
desarrollo de IMIA-LAC organizandolas en: a)-Estrategias a implementar dirigidas al interior, en la
busqueda de mejoras en los servicios de salud como por ejemplo mejorar la identidad corporativa de la
organizacion y b) estrategias a implementar al exterior en la busqueda de mejoras en los servicios de
salud como por ejemplo mejorar los vinculos efectivos con organizaciones claves en el sector. Se cons-
tato que aun resulta insuficiente en nuestro criterio el desarrollo alcanzado por IMIA-LAC, por lo que se
reunieron un grupo de ideas que consideramos pueden ayudarnos a superar el momento actual posicio-
nando a la organizacion en un lugar mas ventajoso
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I. INTRODUCCION

Nos encontramos enfrascados en sentar las bases para el desarrollo de una Sociedad de la Informa-
cién/Conocimiento que, de acuerdo a los especialistas en el tema, debe ser denominada Sociedad In-
formacional, para distinguirla de otras sociedades previas en las que la informacion también ha jugado
un papel importante, enfocandonos en los aspectos relacionados con la creacion, transferencia y reutili-
zacion del conocimiento o ciclo del conocimiento, destacando también las peculiaridades de la cadena
de valor del conocimiento que rige el desarrollo de esta nueva economia del conocimiento, donde juega
un papel primordial el hombre y el desarrollo de un capital intelectual y humano que garantice el éxito
de esta economia informacional/economia del conocimiento/ economia digital, como indistintamente
suele ser denominada (1).

En la Sociedad de la Informacion/Conocimiento lo esencial es la explotacion inteligente de la infor-
macidn, su conversion en conocimiento. La generacion de mecanismos de aplicacién de ese conoci-
miento en el desarrollo de nuevos productos y procesos, incluso de nuevas formas de organizacion so-
cial es, pues, el recurso fundamental (2). La Gestion del Conocimiento se postula como la estrategia
gerencial de estos tiempos.

La informatica irrumpe como disciplina abarcadora y en el sector salud puede emplearse, por ejem-
plo, en la ayuda al diagnéstico, la gestion de la historia clinica de los pacientes o la gestion de personal
y recursos de cualquier centro sanitario (3).

Entre las definiciones que se han utilizado para definir la Informéatica Medica se encuentra la del De-
partamento de Informatica Biomédica de la Universidad de Columbia, en Nueva York, publicada en el
sitio Web de ésta(www.dbmi.columbia.edu) y que nos ha parecido acertado reproducir aqui por la in-
creible semejanza que muestra con las fases del ciclo de conocimiento, tan necesarias si queremos im-
plementar una estrategia de Gestion del Conocimiento: "una disciplina cientifica para almacenar, locali-
zar, compartir y usar de manera Optima la informacion biomédica y los datos y conocimientos
necesarios para resolver problemas y tomar decisiones. Cubre todos los campos de las ciencias biomé-
dicas, tanto basicas como aplicadas, y esta estrechamente ligada a las modernas tecnologias de informa-
cion, especialmente en las areas de computacion y comunicacion."

Si nos trazamos como objetivo concertar en tareas bien organizadas los atributos de estas herramien-
tas informaticas y los procesos que caracterizan la Gestion del Conocimiento, de seguro podremos lo-
grar resultados que mejoren nuestros servicios de salud.

Il. METODO

Se trata de un estudio descriptivo que pretende identificar los principales aciertos y requerimientos de
IMIA. En la realizacién de este andlisis que presentamos, hemos requerido visitar todos los sitios esta-
blecidos de IMIA e IMIA-LAC para lograr obtener informacion suficiente sobre el estado en que se
encuentra el desarrollo de la organizacién en el mundo. Hemos visitado ademas los sitios de los proyec-
tos que se desarrollan bajo el amparo de la organizacién con el objetivo de constatar su pujanza y desa-
rrollo. Hemos requerido ademas la busqueda en Internet de algunos elementos esenciales vinculados
con nuestro objetivo de trabajo mediante el buscador Google de modo que nos fue posible vincular la
estrategia gerencial de gestion del conocimiento con el desarrollo alcanzado fundamentalmente en Lati-
noamérica de las aplicaciones informaticas y en general los procesos de informatizacion de los servicios
de salud.
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I1l. RESULTADQOS

Situacion de Latinoamérica en el desarrollo de la Informética Medica
IMIA-LAC representa el capitulo regional de IMIA (Asociacion Internacional de Informéatica Médi-
ca) y a ella pertenecen
1-Asociacion Argentina de Informéatica Médica (AAIM) http://www.aaim.com.ar/
2-Sociedade Brasileira de Informatica em Saude (SBIS) http://www.sbis.org.br/
3-Asociacion Chilena de Informética en Salud (ACHISA) http://www.achisa.org/
4-Sociedad Cubana de Informatica Medica (SOCIM) http://www.socim.sld.cu/
5-Asociacion Mexicana de Informéatica Médica (AMIM) http://www.amim.mx/
6-Sociedad Uruguaya de Informatica en la Salud (SUIS) http://www.suis.org.uy/
7-Asociacion Venezolana de Informatica en Salud (AVIS) http://www.avis.org.ve/
8-Asociacion Peruana de Informatica Biomédica http://www.apib.pe/

Objetivo de IMIA-LAC

El objetivo de IMIA-LAC es actuar como una organizacion puente, reuniendo a las organizaciones
constituyentes y a los miembros de la region, proporcionando liderazgo y experiencia multidisciplinaria
para mejorar los servicios de salud, dirigidos a la comunidad y a los responsables politicos, permitiendo
la transformacién de la asistencia sanitaria de acuerdo con la vision mundial de mejorar la salud de la
poblacion mundial.

Los objetivos declarados para IMIA-LAC en el 2008 fueron:

1-Fortalecer la red de Sociedades de Informatica en Salud en América Latina y el Caribe (LAC)

2-Definir los principales temas que se deben promover y los grupos encargados de hacerlo

Los principales temas seleccionados fueron:

a. Capacitacion en informatica en salud (tanto a usuarios como a expertos)

b. Sistemas de informacion en salud (y dentro de este tema, la adopcién de normas, 6rganos legales y
reguladores para cada pais, y cambios organizativos)

¢ Cuanto se ha avanzado en este camino? ¢ Cuanto queda por hacer?

Resulta muy dispersa e incompleta la informacion que podemos encontrar en Internet sobre la im-
plementacion y uso de las tecnologias informaticas en los Servicios de Salud. Ademas, la informacion
considera proyectos que pertenecen tanto al sector privado como publico, lo que hace mas ardua aun la
tarea.

Podemos citar algunos ejemplos concretos tales como;

-el proyecto apoyado por la Organizacion Panamericana de la Salud, que concretd la posibilidad de
busqueda de informacion por e-mail en la National Library of Medicine (USA) a profesionales de Chile,
Brasil y Argentina.

- ELCANO: proyecto de biblioteca virtual de Medicina concretado en colaboracion con la Comuni-
dad Europea implementado en Argentina.

- ONCONET: acceso Yy divulgacion de la informacion obtenida en la base de datos del National Can-
cer Institute (USA), implementado en Argentina.

- INFOPHARMA: proyecto colaborativo de la Comunidad Europea, para brindar informacion siste-
matizada en las farmacias de México y Argentina mediante terminales de PC, con bases de datos uni-
formes en todo el mundo.
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-GIBULA que desarrolla un proyecto denominado “Telemedicina Experimental en el Estado Mérida,
Venezuela, el cual estd enfocado al desarrollo de una estacion de telemedicina rural de bajo costo

-ALFA-BETA: Formacion de recursos humanos a nivel de maestria y doctorado en Ingenieria Bio-
médica, asi como el desarrollo de proyectos de investigacion interinstitucionales (Espafa, Francia, Ir-
landa, Brasil, Colombia y Venezuela)

-CYTED: Programa de Cooperacion Iberoamericana para la conformacion de una red tematica de te-
lemedicina e informética médica (Espafa, Chile, Brasil, Colombia, Venezuela, Cuba, México).

-CONHU es la propuesta para Latinoameérica en Telemedicina, abarca seis paises amazénicos (Boli-
via, Guayana Francesa, Colombia, Ecuador, Per y Venezuela) y tiene el apoyo del Ministerio de Salud
y Desarrollo Social de Venezuela.

-RUTE Red Universitaria de Telemedicina de Brasil basada en la implantacion de la infraestructura
de comunicacion en los Hospitales Universitarios y de Ensefianza,

Propuesta de Planes de Accion para potenciar el desarrollo de IMIA-LAC
A-Estrategias a implementar dirigidas al interior, en la busqueda de mejoras en los servicios de
salud

1-El objetivo de IMIA-LAC es actuar como una organizacion puente, ya lo hemos expresado
luego es necesario capturar el interés y la atencion de y todos los paises del &rea para que se sumen a la
organizacion, por lo tanto, estimamos resulta necesario mejorar la identidad corporativa de la asociacion
trabajando en la representacion o sitio web de la misma que no ofrece al lector interesado la informa-
cion suficiente para comprender como se despliega el trabajo en la misma. Situamos un ejemplo: cuan-
do se refiere a grupos de trabajo no se mencionan cuantos existen, ni se delinean claramente los objeti-
vos de los mismos ni quien los lidera o la persona de contacto. Esta ausencia de informacién hace
perder credibilidad a estos grupos.

Es necesario en general mejorar la identidad corporativa de modo que sea considerada lider y regente
de los procesos que necesitamos encaminar. Para ello es necesario remodelar entonces la estructura del
sitio Web y ofrecer elementos en este sitio que convoquen la atencion de los posibles usuarios. En sinte-
sis, trabajar en la Arquitectura de la Informacion del sitio Web.

Otros elementos, pudieran ser la confeccidn de un newsletter como tiene IMIA, un tablon de anuncios
de las novedades en Informatica Medica, por ejemplo, patrocinar ademas una lista de discusion sobre
temas algidos y de interés para los decisores de salud, contar con enlaces a sitios importantes en el sec-
tor (y a todas las asociaciones de Informatica Medica de los paises miembros) y crear un directorio de
recursos web para facilitar la consulta entre otros aspectos.

2-Es conocido que la Gestion del Conocimiento involucra la identificacion y analisis del conocimien-
to disponible y los procesos relacionados, asi como el control en las acciones a desarrollar para cumplir
los objetivos organizacionales (4).

Por tanto, resulta necesario conocer cuanto han avanzado los paises miembros en el cumplimiento de
los objetivos propuestos en el 2008, e incluso registrar todas las iniciativas que se han desarrollado por
paises, con el consiguiente analisis DAFO que nos permitira estimar que pais 0 paises pueden regir de-
terminada actividad para los objetivos que obligadamente deberan reformularse. Seria conveniente apli-
car una encuesta que delimite esta situacion.
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Toda la informacion recopilada puede contenerse en un libro o folleto a semejanza de la publicacion
de Naciones Unidas, de modo que sea facilmente difundida (5).

3- Remodelar los objetivos propuestos atendiendo a los resultados obtenidos en la exploracion e iden-
tificacion de rendimiento y logros de las &reas participantes.

4-La remodelacion de los objetivos deberd conllevar la asignacion de uno de ellos o partes de los
mismos para su implementacion, a los diferentes paises miembros

5-Resulta imprescindible desarrollar prioritariamente la e-salud, salud en linea o salud electronica ya
que ésta ha merecido desde hace algin tiempo la atencion de la OPS (6), aunque reconozcamos que aun
no contamos con la infraestructura necesaria para ejecutar un plan de accién completo, pudiéramos ir
trabajando en vistas a la capacitacion del personal que desplegara las acciones concretas (creacion del
capital intelectual).

6-Crear un gabinete metodoldgico que pueda dar asesoramiento en el disefio e implementacion de
proyectos. Este comité de expertos también nos permitiria el analisis de propuestas de colaboracion o
solicitud de ayuda de los paises miembros de la asociacion (Complementariedad y Socializacién del
Conocimiento)

B) Estrategias a implementar al exterior en la busqueda de mejoras en los servicios de salud

1-Es preciso establecer nexos de consulta y entendimiento entre IMIA-LAC y los ministerios de salud
de los paises que integran la asociacion. Esto nos permitird conocer necesidades que pudiéramos suplir
con la localizacion de expertos, en un sentido u otro (Complementariedad).

2-Es indispensable establecer vinculos efectivos con determinadas instituciones en este campo pues
esto enriqueceria el intercambio con expertos y el campo de accién, si resulta posible establecer conve-
nios de colaboracién. Ejemplo de este tipo de organizaciones puede ser:

-Informatica Medica Cddigo Abierto IMeCA (http://www.informaticamedica-lac.org/) que se de-
clara como representacion de organizaciones no gubernamentales, los sectores publico y privado, ex-
pertos en las areas de salud, desarrollo social y de ciencias de computacion.

3-Implementar algunos cursos que pudieran ser rectores de las actividades que queremos en un tiem-
po ulterior desarrollar valiéndonos de las técnicas propias de la educacién a distancia (7). Mediante es-
tos cursos también podriamos consolidar la formacion académica de los profesionales en Informatica
Medica que resulta tan disimil en los planteles docentes de nuestra region.

4-Establecer una red de trabajo colaborativo (8) entre los paises miembros que puede soportar: la
creacion de cursos de superacion, el intercambio de expertos y en general la participacion de cada uno
de los miembros con las fortalezas de que dispone para eliminar las debilidades de otros.


http://www.informaticamedica-lac.org/
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5-Intentar homogenizar los planes de estudio de los profesionales en Informatica Medica creando una
comision entre los paises miembros para efectuar un estudio profundo al respecto y posteriormente emi-
tir un programa que incluya hasta el nivel de postgrado. Pudiera incluso solicitar propuestas a los paises
miembros para discutirlas ulteriormente en un taller integrador

6-Creacion de un banco de iméagenes para la docencia médica y la consulta de especialistas mediante
un repositorio institucional en IMIA-LAC

7-Crear lista de distribucion de acceso libre a todos los asociados e invitados que seria el vehiculo pa-
ra el newsletter y otras informaciones importantes

8-Crear una red de vigilancia epidemioldgica entre los paises miembros que abarque ademas preven-
cion de desastres y reacciones adversas a medicamentos mediante tablones de anuncios, listas de correo,
listas de distribucidn y alertas informativas regulares

9-Incentivar el uso de las redes sociales en la atencion a discapacitados y enfermos crénicos, puesto
que las enfermedades cronicas aumentan y también la expectativa de vida.

10- Vinculacidn efectiva de IMIA-LAC con Sociedades Médicas Internacionales y Regionales que
pueda favorecer el intercambio de oportunidades

11- Fortalecer el estudio y proyecto de desarrollo de la legislacién, estandares sobre uso, almacena-
miento, procesamiento e intercambio de la informacién médica electrdnica con vistas a normalizar estos
procesos en América Latina (5), teniendo en cuenta las metas propuestas para el sector (5):

-Equidad (acceso, eleccion, calidad).

-Eficiencia (tiempo, recuperacion del costo, reembolso).
-Eficacia (basado en evidencia, seguridad).
-Coordinacion de intervenciones sanitarias.

-Asociacion entre sectores publico y privado.

-Medicién de desempefio y resultados.

-Confiabilidad de proveedores/aseguradores.

-Centrado en el paciente.

IV. CONCLUSIONES

Hemos constatado que aun resulta insuficiente en nuestro criterio el desarrollo alcanzado por IMIA-
LAC, por lo que hemos reunido un grupo de ideas que consideramos pueden ayudarnos a superar el
momento actual posicionando a la organizacién en un lugar mas ventajoso que aumentara la credibili-
dad sobre el plan de accion que se proponga desplegar ulteriormente, y asi contribuir al mejor desempe-
fio de los servicios de salud en la region
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