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El Hospital Italiano emprendid un proyecto de administracién de imagenes e historia
clinica multimedia valuado en U$S 2,5 millones.

Cambio de imagen

Por Diego Bubillo
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istéricarmente, los hospitales som establecimien-
tos donde suele acumularse documentacicn
critica, yasean esindios, historias clinicas, infor-
mes médicos v otros datos de vital importan-
cia. La legislacidn vigente obliga 2 conservar la documenta-
cion de los pacientes por un minime de 15 anos, por lo que
llega un momento en que la sumatoria de tantos papeles se
transforma en un problema serio que insume muchos recur-
=05 humanos v econdrmices para su manejo, administracion
y control. Actualmente, en el drea de salud, al ignal que suce-
de en otros sectores, la tendencia apunta hacia el “paperless”,
es decir, a reemplazar la cantidad de papeles y documentos
fisicos por su versicn digitalizada.

T, .

En este mismoe cami-

no g enmarca otra tendencia relevante, tal como lalleva a
cabo el Hospital ltaliano, que es la historia clirica multimedia.
Rirardo Garcfa Ménaco, jefe del Servicio de Diagndstico por
Imagenes del Hospital Iraliano, explica que “la idea apuntaa
un docurmento que englobe todo lo que se necesita de un
paciente, no sélo en términes propics de la salud, sino tam-
bién en aspectos administrativos, como dates perscnales, pro-
cesos de facturacion, de numes v consultas™. Y agrega que la
historia clinica multimedia “agiliza el flujo de wrabajo intema

“La idea apunta a un documento
que englobe todo lo qgue se
necesita de un paciente”

RICARDO GARCIA MONACO (der.), jefe del Servicio
de Diagnéstico por Imagenes del Hospital laliano, junto a
Enrigue Soriano, jefe del Departamento de Informacidn
Hospitalaria de la entidad.




delhospital v 1os procesos de atencion al cliente, Adermas, dis-
minuye el personal necesario en centacto con el paciente y
tiene la caparidad de elirinar errores comunes, come que 52
pierdan placas o se traspapele documentacion”,

El Hospital Iraliano factura alrededor de $ 67 millones, tiene
mis de 4.000 empleades y 147000 afiliadosa su plan de salud.
Lz historia climca multimedia no se limita ala digitalizacion del
diagnéstico por imédgenes, sino que los sistemas de archivo v
comumicacidn de imagenes —un estandar conoddo como Pic-
ture Archiving and Communication Systerm (PACS—

estsin intepracos con programas de gestion, cono-
cidos como sisternas de informarion de radio-
logia (RIS), ¥ sisternas de informacion del
hospital (HIS).

IMAGENES CON HISTORIA
Enrique Soriano, jefe del Departamento de
Informacisn Hospitalaria del Hospital Italia-
no, aclara que “la diferencia de nuestro provecto

con otros es que, en general, el PACS, el RIS yel

HIS se arman solo para servicios de diagnastico de
imégenes, En cambio, nosorosacd buscamos integrar
la informacion de las image-

Bhilipt

nesa la historia clinica, que
es donde e consolida todo el resto de la informacion clinica
v de laboratorio. Y para nosotros o fundamental eseso, poder
tener la informacien mas completa e integrada”.

De todas maneras, dentro de una historia clinica mulimedia
el mayor “peso” en datos correspende a los diagnésticos por
imidgenes, que incluye radiografias, romograffas compuradas
¥ Tesomangcias, va que, como explica Garcia Monaco, puede
representar un 50 por ciento del storage. Para incorporar el
sistema PACS de digitalizacion de imagenes e integrarlo al
sisterna de informacion del hospital, el lialiano recurrig a
una solucidn de Carestream Health que, de acuerdo con
Garcia Mdnaco, “se encargo de las interfaces analdgicas-digi-
tales, ez decir, de integrar los nuevos sistemnas digitales con
los analagicos, ya que hay muchos equipos de estos tiliimes
que Henen una sobrevida oy larea”.

De lalicitacion del Hospital Italiano participaron Fuji y Cares-
tream con propuestas globales v con propuestas parciales
participaron Afga, General Eleetric, Siemens y Philips. La lici-
tacion la gand Carestream para los equipos de radiologia
corputada (CR) y Siemens para el DR (radiclogia divecta). EL

mtivo de [a adjudicacion fue el precio y calidad de la propues-
ta de Carestream. La solucion de Carestream consiste en
equipes CR, paneles de operacion remota (ROP) que permi-
ten manejar los equipos desde diferentes lugares dentro del
hspital, monitores de alta resolucion (3 megapixeles) para rea-
lizar el andlisis de los estudics de diagnéstico porimagenes, un
workflow manager que permite almacenar y distribuir las ima-
genes producidas, e impresoras Iser de revelado en seco para
los servicios de tomogralia, resonancia y radiologia.

Segin Daniel Cuintanz, gerente General de Cares-
tream Health, “la aplicacicn de esta 1ecnalo-
gia de imdgenes generd varios beneficios

para el hospital. Hubo aumento de pro-
ductividad, dada por la mayor velocidad
enel procesamiento de losestudios y una
mejora ent la eficiencia, porla
reduccion de tiempos de
operacién v la disminu-
cidn de erroves. Tambign
beneficiaen cuantoa cos-
Los, parque se eliminan

“Ahora las placas pueden
ser vistas por varios al mismo
tiempo desde sus oficinas”

ENRIQUE SORIANO,
jefe del Departamento de Informacion Hospitalaria del Hospital Italiano

las repeticiones v se reduce la utilizacion de quimicos”, Laeta-
pa correspondiente a la implementacién de Carestream llevo
dos meses y na requirio a asistencia de ningiin partner,
Somiano detalla algunas ventajas generadas por el PACS encel
dia a dia del hospital (ver graficos). "Ames, las placas estaban
disponihles luego del proceso de impresidn v, siun meédico
retiraba la placa, los otros no podian verla. Ahora estdn listas
inmediatamente después de que se capturan y estin dispo-
nibles en forma simultinea para todos los médicos del hos-
pital, y pueden ser vistas por varios al mismo tiempo desde
sus oficinas, desde el consultorio, desde 1a sala de operacion
0 hasta en su casa o el aeropuentn,”

La implementacidn de la totalidad del Sisterna PACS del
Hospital Italiano habria dernandado una inversion aprosdma-
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CIRCUITO RADIOLOGICO ANTES DE IMPLEMENTAR EL SISTEMA
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dade Us52,5

millones, incluyendao el
equipamiento surminisira-
do por Carestream vy hard-
ware de IBM para almacena-
miento, Sin embargo, el hospital
logré reducir el costo de la inver-
sitn significativamente, debidea unacuer-
do internacional de intercambio infor-
mitico que realizé con UDIAT —Centro
Diagndstico de Barcelona, que es el segun-
do proveedor para toda Espafia de solu-
ciones informaticas de imagenes—. Gar-
cla Ménaco explica que se realizd "un inter-
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cambio de tecnologia v
conocimiente, donde nosetros les prove-
ermos ciertas cosas de nuestro desarrallo
Propic de historia clinica multmedia v ellos
nos proveyeron toda la solucidn de soft-
ware de PACS",

En cuanto al retomo de la inversion, Soria-
no dice que “el RO esta estimado en seis
alios v cinco meses, sobre todo en base al
ahorr en copias, en quimicos yen adminis-
tracion de documentos. En el hospiral hace-
mos alrededor de 1800 estudics por dia v
caloulamos que el 70 por ciento de estos estu-
dios sevdn de cardcter digital”.
Laimplementacin clel sisterna FACS del Hos-
pital ltaliano duré alrededor de dos afios,

stendo une de proyecto y analisis, v otro de
ejecuciin. Sin ernbargo, en la entidad acla-
ran que el provecto no conchuye, va que la
historia clinica mulimedia serd implemen-
tacla en todas las dreas del hospital, en un pro-
CEE0 gue va a durar varios afos,

Para Garcia Manaco, uno de los princi-
pales retos es “encarar un cambio culiu-
ral que cuesta que sea adoptado, por lo
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menes al prin-
cipio. Pero, en general, los pacien-
tes lo aceplan de buena gana, més alla de
que existe una transicidn, porque también
pueden llevarse el estudio en papel o en
CD silo piden”.

Soriano considera que es “un cambio radi-
cal incluso para los médicos, que antes esta-
ban acostumbrados a ver una radiografia
a trasluz ¥ ahora deben ingresar a un sis-
tema informatico. Pero la vision en la com-
putadora da muchas ventajas: con apretar
un betén aparecen los estudics anterio-
res para comparar”. Garcia Mdnaco esté
seguro de que todo serd cuestion de
tiempa: “Durante los primeros meses todos
se agarran la cabeza. Pero después se
preguntarin come hacian antes para tra-
bajar sin este sistema”. B




