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§ 1 = Introduccion

_______________________________________

José Soto Bonel
Presidente de SEDISA

La transformacion del Sistema Sanitario no es
una aspiracién abstracta, sino una necesidad ur-
gente en un contexto de complejidad creciente,
presion asistencial, desafios tecnolégicos y sos-
tenibilidad comprometida. En este escenario, la
Medicina de Laboratorio emerge como un eje
vertebrador del modelo asistencial que aspira-
mos a construir: mas preciso, mas eficiente, mas
proactivo y mas centrado en el paciente.

Los resultados de este sondeo impulsado por el
Observatorio de Percepcidon en Gestion Sanita-
ria de la Sociedad Espafiola de Directivos de la
Salud (SEDISA), con el aval de la Sociedad Espa-
fola de Medicina de Laboratorio (SEMEDLAB)
y la colaboracion de Roche Diagnostics, reafir-
man lo que desde hace afos los profesionales
de la Gestién Sanitaria venimos observando:
el laboratorio clinico no solo es esencial para
el diagnéstico y seguimiento de los pacientes,
sino también para la toma de decisiones clini-
cas, la mejora de la eficiencia terapéutica y la
anticipaciéon en Salud Publica.

Este documento no es Unicamente una foto-
grafia de la percepcién actual del papel del la-
boratorio. Es, sobre todo, una llamada a la ac-
cion. Porque si bien los datos revelan una alta
valoracién de su aportacién clinica, también
evidencian una desconexién entre ese valor
real y su reflejo en los niveles de planificaciéon
estratégica, liderazgo clinico e inversion es-
tructural. Por ello, desde SEDISA defendemos
la necesidad de avanzar hacia una integracion
real de la Medicina de Laboratorio en los 6r-

el laboratorio clinico no

solo es esencial para el
diagndstico y seguimiento de
los pacientes, sino también
para la toma de decisiones
clinicas, la mejora de la
eficiencia terapéutica y la
anticipacion en Salud Publica

ganos de decisién sanitaria, promoviendo su
digitalizacion, reconociendo nuevos roles pro-
fesionales, impulsando la interoperabilidad y
adoptando modelos de Compra Basada en Va-
lor que prioricen resultados en salud.

Este trabajo conjunto con SEMEDLAB repre-
senta una muestra del poder del didlogo inte-
rinstitucional y del conocimiento compartido
para avanzar en soluciones transformadoras.
La colaboracién entre profesionales sanitarios,
sociedades cientificas, Directivos de la Salud y
decisores publicos no solo es posible, sino im-
prescindible.

Las recomendaciones finales que recoge este
informe constituyen una hoja de ruta clara y
viable para situar al laboratorio clinico en el
lugar estratégico que merece. En nombre de
SEDISA, animamos a todas las Organizaciones
Sanitarias, publicas y privadas, a hacerlas suyas
y a convertirlas en acciones concretas que me-
joren el Sistema Sanitario en su conjunto.
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2- RESUMEN EJECUTIVO

_________________________________________________________________

El Sondeo de percepcion sobre el El trabajo de campo del presente sondeo se

papel de la Medicina de Laboratorio ha llevado a cabo a través de la plataforma
en el sistema sanitario ofrece una online SurveyMonkey, de forma anénima,
vision global del rol estratégico, los durante el periodo comprendido entre el

retos y las expectativas asociadas a esta 1 de mayo y el 30 de septiembre de 2025.

especialidad, al tiempo que aporta
informacién sobre la realidad del
laboratorio clinico en Espaia.

v

B El sondeo ha permitido identifi- .
car una alta percepcion del valor Y
clinico y asistencial de la Medicina
de Laboratorio, especialmente en
el diagnéstico, el seguimiento y la
seguridad clinica. Sin embargo, se
constata una desconexioén entre su
aportacion real y su reconocimien-
to estratégico en la toma de deci-
siones clinicas y organizativas.

B El sondeo confirma que la Medici-
na de Laboratorio es considerada
un pilar del proceso asistencial,
destacando especialmente su con-
tribucion al diagnostico, segui-
miento clinico y a la mejora de la
seguridad y eficiencia terapéuti-
ca. Se apunta también su partici-
pacion en la mayoria de las deci-
siones clinicas, versus el reducido
porcentaje del coste total de la or-
ganizacién sanitaria que se estima
que supone.




B La automatizacion y la innovacion se apun-

tan como motores en la aportacién de valor
de la Medicina de Laboratorio por su im-
pacto en rapidez, fiabilidad, bioseguridad y
eficiencia. En linea con ello, entre las ten-
dencias estratégicas en Medicina de Labora-
torio para la transformaciéon de este Servi-
cio, los participantes en el sondeo destacan
la aplicacion de algoritmos de soporte a la
decision clinica, la IA, el Big Data y la conso-
lidacién del laboratorio de precision como
nucleo de la Medicina de Precision.

El sondeo también evalua retos estructura-
les que limitan el potencial de la especiali-
dad (seguridad del dato, impulso de la salud
digital, inversién en tecnologia), asi como
los desafios que, de forma paralela, arrastra
el propio sistema sanitario (como la calidad
asistencial, la seguridad y experiencia del pa-
ciente; la implementacién de la innovaciény
la sostenibilidad financiera) y que condicio-
nan la aportacién de valor del laboratorio.

Los participantes en el sondeo valoran un
conjunto de medidas necesarias para refor-
zar la aportacion estratégica y el valor del
laboratorio, que incluyen, entre otras, la
centralizacion o trabajo en red, el impulso
de la compra basada en valor, mayor pre-
sencia de la Medicina de Laboratorio en la
planificacion estratégica sanitaria, forma-
cién avanzada en tecnologias emergentes,
nuevos roles profesionales, mayor interope-
rabilidad y la adopcién acelerada de herra-
mientas digitales.

A nivel global, el sondeo pone de manifiesto
que la Medicina de Laboratorio no solo es
un componente fundamental del sistema sa-
nitario actual, sino también un actor necesa-
rio para su transformacion futura, siempre
que se avance en inversién, digitalizacion,
liderazgo clinico y alineacién estratégica.
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3- Comité Asesor

_________________________________________________________________

El Comité Asesor que ha revisado el cuestionario y revisado los resultados y
conclusiones, esta compuesto por:

= Antonio Buio Soto
Presidente de la Sociedad Espafiola de Medicina de Laboratorio (SEMEDLAB). Jefe de
Servicio de Andlisis Clinicos. Hospital Universitario La Paz. Madrid.

m Rafael Lépez Iglesias
Miembro de la Junta Directiva de SEDISA y Coordinador del Comité Cientifico.

m Maria Isidoro Garcia

Jefe de Servicio de Analisis Clinicos y Bioquimica Clinica del Complejo Asistencial
Universitario de Salamanca.

= Bonaventura Ruiz Montasell
Director Técnico de Laboratorio de Referencia de Cataluia.

*NOTA: Cargos ostentados en diciembre de 2025




_______

4- Sondeo de Percepcion sobre el

Papel de la Medicina de Laboratorio
en el Sistema Sanitario

El trabajo de campo del presente sondeo se ha llevado a cabo a través de la plataforma online
SurveyMonkey, de forma anénima, durante el periodo comprendido entre el 1 de mayo y el 30 de
septiembre de 2025.

4.1.

Perfil de la muestra

El “Sondeo de percepcion sobre el papel de la Medicina de Laboratorio en el sistema
sanitario” recoge las respuestas de una muestra de 82 personas. Con una participacion
ligeramente superior de mujeres (tabla 1) y una destacada representacién de profesiona-
les con mas de 10 afios de experiencia (tabla 3) en el cargo que ocupan en la actualidad,
la mayor parte de la muestra trabaja exclusiva o mayoritariamente en la sanidad publica
(tabla 4) y en atencién hospitalaria (tabla 5).

Los participantes se concentraron mayoritariamente en los rangos de edad de 46 a 65
anos (tabla 2), lo que indica un perfil profesional con experiencia consolidada, personas
con gran conocimiento del circuito clinico asistencial y del funcionamiento organizativo
de los servicios de Medicina de Laboratorio.

Este perfil de los participantes, -mayoritariamente senior, hospitalarios y del ambito pu-
blico- aporta una visidn experta, aunque se debe tener en cuenta las posibles limitaciones
al interpretar las conclusiones estratégicas por la muestra.

Se registré participacion de casi todas las
comunidades auténomas (tabla 7), con
mayor representacion de: Comunidad de
Tabla 2
Madrid (24,39 %), Galicia (10,08 %), An- 12018

dalucia (9,76 %) y Pais Vasco (9,76%). Grupos de edad

Entre 25-35 afios 4,87 %

Tabla 1 Entre 36-45 afos 7,32 %
Porcentaje Entre 46-55 afios 42,68 %
Mujeres 56,1 % Entre 56-65 afos 35,37 %
Hombres 43,9 % Mas de 65 afos 9,76 %
TOTAL 100 % TOTAL 100 %




10

el papel de la Medicina de Laboratorio en el Sistema Sanitario

Tabla 3

Entre 1-3 afios 17,07 %
Entre 3-5 afios 8,53 %

Entre 5-7 afios 9,76 %

Entre 7-10 afios 10,98 %
Mas de 10 aios 53,66 %
TOTAL 100 %

*Anos de experiencia en el cargo que ocupa actualmente
(independientemente de que el desempeno del cargo haya
sido en 1 o mas sitios).

Tabla 4

Porcentaje
Sanidad publica 85,37 %
Sanidad privada 14,63 %
TOTAL 100 %

*Entorno en el que desempena su labor profesional exclusi-
va o mayoritariamente.

Tabla 5

bt porcomaje
Atencion hospitalaria 80,48 %
Atencion Primaria 9,76 %
Atencion
sociosanitaria o 2,44 %
intermedia
Salud Publica 7,32 %
TOTAL 100 %

*Ambito en el que desempefia su labor profesional.

Tabla 6

Consejeria de Sanidad/Salud 4,88 %

Servicio Regional de Salud 3,66 %

Direccion-Gerencia de organizacion sanitaria 15,85 %
Direccion Médica 12,20 %
Direccién de Enfermeria 4,88 %

Direccién de Calidad 4,88 %

Direccion de Gestion Econémica y/o de Servicios Generales 7,32 %

Direccion Econémica 2,44 %
Direccion de Comunicacion 2,44 %
Direccion de Recursos Humanos 2,44 %
Jefe de Servicio 9,76 %
Profesional médico 9,76 %
Profesional enfermeria 1,22 %
Profesional farmacéutico 7,32 %
Otro 10,95 %
TOTAL 100 %




Tabla 7

Andalucia 9,75 %
Aragon 0 %
Canarias 4,88 %
Cantabria 2,44 %
Castillay Ledn 3,66 %
Castilla-La Mancha 1.22 %
Catalufa 7.32 %
Comunidad de Madrid 24,38 %
Comunidad Foral de Navarra 7.32 %
Comunidad Valenciana 6,10 %
Extremadura 0 %
Galicia 10,98 %
Islas Baleares 2,44 %
La Rioja 1,22 %
Pais Vasco 9,75 %
Principado de Asturias 6,10 %
Regién de Murcia 2,44 %
Ciudades Auténomas de Ceuta y Melilla 0 %
TOTAL 100 %

T i g
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Resultados del sondeo

4.2.1. Aportacion al proceso asistencial

Los resultados muestran valoraciones muy altas (tabla 8) en la aportacién de la Medi-
cina de Laboratorio a funciones asistenciales y decisionales clave, destacando con pun-
tuaciones superiores a 6 el diagnéstico rapido (6,19); el diagnéstico de precisiéon (6,19);
el seguimiento y control de la enfermedad (6,06) y el uso adecuado de las pruebas de
laboratorio (6,01).

Tabla 8

Diagndstico rapido 6,19
Diagndstico de precision 6,19
Seguimiento y control de la enfermedad 6,06
Gestion clinica 6.01
(Right Care: uso adecuado de las pruebas de laboratorio) !
Diagnostico proactivo de enfermedad oculta 5,90
Alta médica 5,66
Prevencion 5,40

* Aportacion de valor de la Medicina de Laboratorio (siendo 1 menos importancia, 7 mayor importancia y pudiendo repetir
puntuacion) en los siguientes items del proceso asistencial.

La Medicina de Laboratorio es percibida como un pilar fundamental de la seguridad diag-
néstica, la precision clinica y la eficiencia terapéutica.

4.2.2. Gestion de recursos: percepcion positiva, pero mejorable

Las valoraciones (tabla 9) sobre la gestién de recursos (humanos, tiempo, econémicos y
digitales) por parte de la Medicina de Laboratorio se sitlan en torno al aprobado alto
(entre 4,99y 5,25).

Tabla 9
Rearsot | valormediottn)_
Tiempo 5,25
Recursos digitales 5,16
Recursos econémicos 5,00
Recursos humanos 4,99

* Percepcion sobre cémo gestiona la Medicina de Laboratorio los siquientes recursos (siendo 1 peor y 7 mejor).

Estos datos indican un reconocimiento del esfuerzo realizado, pero también evidencian
margenes de mejora necesarios, sobre todo en recursos humanos y econémicos.



4.2.3. Participacion en decisiones clinicas

Cabe destacar que el 38,24% de los participantes considera que la Medicina de Laborato-
rio participa en entre el 71% y el 80% de las decisiones clinicas (tabla 10), lo que refuerza
su centralidad en la practica clinica diaria. No obstante, también es necesario destacar que
un tercio de los participantes (el 25%) cree que la Medicina de Laboratorio participa en las
decisiones clinicas mucho menos de los que esta recogido en la literatura (participacion de
aproximadamente 70%), lo que respalda el desconocimiento en torno a la misma.

A este respecto, se debe sefalar que, al tratarse de un sondeo de percepcion, en el que no
se recoge una definicién clara de decisiones clinicas y sin indicadores objetivos, esto resul-
tados podrian generar cierta confusién entre presencia, influencia real e impacto medible.

Tabla 10

Entre el 71% y el 80% del total de las decisiones clinicas 38,24%
51-70% 25,00%
<% 19,12%
26-50% 13,24%
NS/NC 4,40%

* ¢En qué porcentaje de decisiones clinicas de su organizacion sanitaria cree que participa la Medicina de Laboratorio?

Una importante participacion y aporte de valor que no se refleja en su coste para la orga-
nizacion sanitaria (tabla 11). De hecho, el 29,41% de los encuestados cree que el gasto que
implica el laboratorio para su organizacién representa entre un 6% y un 10% del total.
Esto supone que el resto de participantes -casi el 75%- desconoce el gasto real.

Tabla 11

respuestas
Entre un 6% y un 10% del coste total 29,41%
11-20% 25,00%
0-5% 25,00%
Mas del 21% 14,71%
NS/NC 5,88%

* ¢ Cudnto cree que representa el coste total del Laboratorio en su organizacion sanitaria?

€L/
= 6% - 10%
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4.2.4. Valor de la automatizacion

La automatizacion del laboratorio se percibe como un elemento transformador, con
aportaciones y mejoras clave en aspectos (tabla 12) como la rapidez (6,15), la eficiencia
(6,15) y la bioseguridad (6,01), entre otros.

Tabla 12

Mayor rapidez 6,15
Mayor eficiencia 6,15
Mayor bioseguridad 6,01
Mayor eficacia 6,00
Mayor fiabilidad 5,85
Menor variabilidad 5,81
Menor coste global 5,46
Necesidad de menos recursos humanos en el laboratorio 5,18

* Aportacion en cada caso de la automatizacion del laboratorio (siendo 1 menor aportacién, 7 mayor aportacion y pudiendo
repetir puntuacion).

El mensaje es claro: la automatizacién del laboratorio es vista como un acelerador de ca-
lidad y seguridad.

4.2.5. Tecnologia y futuro del Servicio de Medicina de Laboratorio

Casi el 55% de los participantes en el sondeo considera que su laboratorio cuenta con una
incorporacion notable de tecnologia de alta complejidad (tabla 13), seguido del 26,47 %
que afirma que dispone de mucha tecnologia. Sin embargo, el hecho de que el 14,71%
de los participantes afirme que cuenta con poca tecnologia y que el 4,41% desconozca
este item, hace pensar que existe un desconocimiento importante sobre la situacion de la
incorporacién de tecnologia de alta complejidad en el laboratorio.

Tabla 13

o > - Porcentaje de
Incorporacion tecnologia de alta complejidad*
respuestas

f;ir;tlzjicg:dincorporacién notable de tecnologia de alta 54,41%
Cuenta con mucha tecnologia 26,47 %
Cuenta con poca tecnologia 14,71%
NS/NC 4,41%

* En relacion con la incorporacion de tecnologia de alta complejidad, ;cdmo considera al laboratorio de su organizacion
sanitaria?

Las tendencias mas valoradas en Medicina de Laboratorio para conocer hacia déonde se
dirige la transformacion de este Servicio son (tabla 14) la automatizacion (6,46) y la gene-
racién de sistemas expertos algoritmicos para el soporte a la decision clinica (6,12).



Tabla 14
. Valor medio

Tendencia evaluada*

(1-7)
Automatizacion 6,46
Generacion de sistemas expertos mediante algoritmos de 6.12
soporte a la decisién clinica !
Laboratorio de precision como nucleo de la Medicina de 6.04
Precisiéon !
Big Data y aplicacion de la IA en la gestion del laboratorio 5,90

* Valore las siguientes tendencias en Medicina de Laboratorio para conocer hacia donde va la transformacion de este Servicio
(siendo 1 menor importancia y 7 mayor importancia).

La Medicina de Laboratorio se visualiza como un actor importante en la transformacion
digital sanitaria.

1
[ |
0010 01010111I“I

En cuanto al potencial liderazgo profesional de los responsables de los servicios de Medi-
cina de Laboratorio en la transformacion del Servicio (tabla 15), el sondeo muestra una
division entre el 47% que considera que “son poco lideres” y casi el 52% afirma que “son
lideres notablemente” o “cuentan con un gran liderazgo”.

Tabla 15

Los responsables de Medicina de Laboratorio Porcentaje de
como lideres de la transformacion del Servicio* respuestas
Son poco lideres 47,06 %
Son lideres notables 41,18%
Cuentan con un gran liderazgo 10,29%
Carecen de liderazgo 1,47%

*Elija de las siguientes la frase que mejor define a los profesionales responsables de Laboratorio como lideres de esta trans-
formacion.
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4.2.6. Retos y barreras

Cuando se les pide que valoren los principales retos y barreras de la propia Medicina
de Laboratorio para aportar valor al sistema sanitario (tabla 16), los participantes en el
sondeo destacan la seguridad del dato (5,86), el impulso de la salud digital (5,77) y la
inversién en tecnologia (5,73).

Tabla 16

Retos y barreras de la Medicina de Laboratorio Valor medio
para aportar valor* (1-7)
Seguridad del dato 5,86
Impulso de la salud digital (IA, Big Data, algoritmos) 5,77
Inversién en tecnologia (obsolescencia) 5,73
Capacidad de impacto clinico en la organizacién sanitaria 5,63
Investigacion traslacional (nuevos biomarcadores, nuevas 561
pautas diagnosticas, participacion en estudios clinicos) !
Incorporacion de las tecnologias 6micas (genémica 556
proteémica, metabolémica) !
Deteccién de enfermedad oculta (laboratorio centinela) 5,55
Dotacién de recursos humanos 5,25
Disponibilidad de profesionales especialistas en continua 523
formacién !
Resistencia al cambio 5,19
Escasa comprension de las tareas y funciones que realiza el 511
profesional del laboratorio !
Segmentacion del sistema sanitario (publico-privado, niveles 505
asistenciales, comunidades autonomas) !

*Importancia de los siguientes retos y barreras para la aportacion de valor de la Medicina de Laboratorio (siendo 1 menor
importancia y 7 mayor importancia).

La clasificacién extraida a partir de las valoraciones de los participantes (tabla 16) permi-
te identificar tres grandes areas que limitan la capacidad de la Medicina de Laboratorio
para aportar todo su valor al sistema sanitario:

Insuficiente implantacion de la innovacion. El laboratorio clinico es,
por naturaleza, una especialidad altamente tecnolégica. Sin embargo, los
profesionales perciben que la velocidad a la que llegan las innovaciones no
es suficiente para responder a las necesidades actuales.

2 Infrafinanciacion y falta de recursos humanos. La falta de recursos —
= econdmicos y humanos- aparece de forma reiterada como uno de los prin-
cipales frenos.

Necesidad de mayor coordinacion y liderazgo clinico. Los profesiona-
3- les también seflalan como uno de los grandes retos la integracién del labo-
ratorio en los procesos asistenciales y en la toma de decisiones estratégicas.



En lo que se refiere a los retos y barreras del sistema sanitario en general para que la
Medicina de Laboratorio aporte valor (tabla 17), los participantes destacan especialmente
la calidad asistencial, seguridad y experiencia del paciente (6,09); la implementacion de la
innovacion (6,05) y la sostenibilidad financiera (5,97).

Tabla 17

Retos y barreras del sistema sanitario para que la
Medicina de Laboratorio aporte valor* (1-7)
Seguridad del dato 5,86
La calidad asistencial, seguridad y experiencia del paciente 6,09
Implementacion de la innovacion 6,05
Sostenibilidad financiera 5,97
La cronicidad 5,73
El envejecimiento de la poblacion 5,59
La accesibilidad 5,58
La sostenibilidad medioambiental 5,53

*:Y de los retos actuales de nuestro Sistema Sanitario en general? Puntue del 1 al 7 la importancia de los siguientes retos
y barreras para la aportacion de valor de la Medicina de Laboratorio (siendo 1 menor importancia y 7 mayor importancia).

Todo ello permite afirmar que la Medicina de Laboratorio debe afrontar obstaculos que
no son solo propios, sino sistémicos, y que su evolucion depende de politicas sanitarias
mas amplias.
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4.2.7. Medidas para mejorar la aportacion estratégica y de valor de
la Medicina de Laboratorio

Para finalizar, el sondeo de percepcion también valora la importancia de diferentes me-
didas para reforzar la aportacién de valor de la Medicina de Laboratorio en tres niveles
de actuacion: &mbito estratégico (macrogestion), gestion operativa e implementacion.

Ambito estratégico (macrogestion)

A este nivel, los participantes en el sondeo destacan especialmente (con una puntuacién
por encima del 6) la centralizaciéon o trabajo en red mediante alianzas entre diferentes
hospitales (6,08), el impulso de la Compra basada en Valor (6,06) y la inclusiéon de la
Medicina de Laboratorio en el disefio de los planes estratégicos de las organizaciones
sanitarias (6,02).

Tabla 18
Medidas necesarias para mejorar la aportacion Valor medio
estratégica de la Medicina de Laboratorio* (1-7)
Centralizacion o trabajo en red mediante alianzas entre
. . 6,08
diferentes hospitales
Impulso de la Compra basada en Valor en la Medicina de
. 6,06
Laboratorio
Inclusién de la Medicina de Laboratorio en el disefio de los 6.02
planes estratégicos de las organizaciones sanitarias !
Impulso de la compra innovadora en la Medicina de 5.92
Laboratorio !
Mejorar la cartera de las CC.AA. en el &mbito de la Medicina
. 5,83
de Laboratorio
Implementar nuevos instrumentos financieros para la 5.68
Medicina de Laboratorio !
Mejorar la Cartera Nacional de Servicios en el &mbito de la
. . 5,65
Medicina de Laboratorio

*Importancia de las siguientes medidas del ambito de la estrategia (dmbito macrogestion) para mejorar la aportacion de valor
de la Medicina de Laboratorio (siendo 1 menor importancia y 7 mayor importancia).

Todas estas medidas (tabla 18) requieren decisiones institucionales y politicas, lo que de-
muestra que los profesionales reclaman una redefinicion estructural del papel de la Medi-
cina de Laboratorio en la planificacion sanitaria y que sea elevada al nivel estratégico que
le corresponde dentro del sistema sanitario.




Gestion operativa

Este apartado valora herramientas que permitirian que la Medicina de Laboratorio dé un
salto cualitativo en su capacidad de ofrecer valor afladido. En este punto, las prioridades
formativas y de recursos son claras, prioridades que muestran que la comunidad profe-
sional demanda capacitacion avanzada y una actualizacion profunda del modelo de roles.

Tabla 19
Medidas para mejorar la aportacion de valor de la Valor medio
Medicina de Laboratorio* (1-7)
Formacién en nuevas tecnologias dirigida a profesionales de

. . 6,19
Medicina de Laboratorio
Formacién en IA dirigida a profesionales de Medicina de

. 5,94

Laboratorio
Formacién en Big Data y Business Intelligence dirigida a 592
profesionales de Medicina de Laboratorio !
Nuevos roles profesionales 5,92
Formacién en liderazgo transformacional dirigida a 576
profesionales de Medicina de Laboratorio !
Mas recursos econémicos 5,44
Mas recursos humanos 5,02

*Importancia de las siguientes medidas para mejorar la aportacion de valor de la Medicina de Laboratorio (siendo 1 menor
importancia y 7 mayor importancia).

ImplementacioN

La Medicina de Laboratorio es vista como una unidad que requiere integracion total en el
ecosistema sanitario, con una mayor interoperabilidad (entre Servicios, departamentos y
niveles asistenciales), innovacién tecnolégica y nuevas herramientas digitales

Tabla 20

Medidas del ambito de la implementacién para :
Valor medio

(1-7)

mejorar la aportacion de valor de la Medicina de
Laboratorio*

Mayor interoperabilidad entre Servicios y Departamentos de 6.26
organizacién sanitaria !
Implementacion de la innovacién tecnolégica en Medicina de 6.25
Laboratorio !
Implementacion de nuevas herramientas digitales en los 6.19
Servicios de Medicina de Laboratorio !
Mayor interoperabilidad entre niveles asistenciales 6,18
Otros 5,29

*Importancia de las siguientes medidas del @mbito de la implementacién para mejorar la aportacion de valor de la Medicina de
Laboratorio (siendo 1 menor importancia y 7 mayor importancia).
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5- Medidas para potenciar el papel
estratégico de la Medicina de

| Laboratorio en las Organizaciones
Sanitarias

_________________________________________________________________

Los resultados del Sondeo de Percepcién promovido por SEDISA evidencian una conclusion clara
y compartida por la mayoria de los participantes: la Medicina de Laboratorio es, y debe ser aun
mas, un actor estratégico en la transformacién y sostenibilidad del Sistema Sanitario. Para ello, se
requiere la implantacién coordinada de medidas en tres grandes niveles: estrategia institucional
(macrogestion), gestion operativa e implementacién efectiva. En este sentido, si bien se trata de
medidas ambiciosas y bien alineadas con la transformacién del Sistema Sanitario, en muchos casos
exceden el ambito de actuacion de los propios servicios de Medicina Laboratorio y de las socieda-
des cientificas relacionadas, requiriendo decisiones de politica sanitaria en el ambito institucional.
De esta forma, la recomendaciones pueden entenderse como una hoja de ruta estratégica que
requiere priorizacion y desarrollo progresivo.

A continuacion, se detallan las principales lineas de actuacion identificadas.

1. Reforzar el papel estratégico del laboratorio
en la planificacion sanitaria

La Medicina de Laboratorio debe ser considerada un eje estructural en las politicas de salud. El
Sondeo revela, a este respecto, un consenso en torno a la necesidad de:

H Centralizar o establecer redes colaborativas entre laboratorios de diferentes cen-
tros hospitalarios, fomentando sinergias, optimizacién de recursos y mayor equidad te-
rritorial en el acceso a servicios diagnosticos avanzados.

B Impulsar la Compra Basada en Valor, integrando criterios de impacto clinico, efi-
ciencia diagnéstica y resultados en salud en los procesos de contratacién y adquisicion
tecnoldgica.

B Incluir a la Medicina de Laboratorio en los planes estratégicos de las organiza-
ciones sanitarias, asegurando su participacion desde el disefio hasta la evaluacién de
politicas, programas e innovaciones clinicas.

B Mejorar las carteras de servicios de las comunidades auténomas y la cartera
nacional, incorporando pruebas innovadoras, tecnologias emergentes y biomarcadores
que respondan a las necesidades reales del paciente y del sistema.

B Establecer nuevos instrumentos financieros especificos para modernizacién, reno-
vacion tecnolégica y mejora continua de los servicios de laboratorio.

Estas acciones requieren un compromiso firme por parte de las administraciones sanitarias y los or-
ganos de direccion, con una visiéon integradora y a largo plazo que situe al laboratorio en el ntucleo
de la toma de decisiones clinicas y organizativas.
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2. Transformar la gestion operativa del laboratorio clinico

A nivel operativo, la mejora de la aportaciéon de valor del laboratorio pasa por una actualizacién
del modelo competencial, la formaciéon avanzada del equipo profesional y el reconocimiento de
nuevos roles. Entre las medidas prioritarias destacan:

B Formacion especifica en nuevas tecnologias, inteligencia artificial, Big Data y
Business Intelligence, dirigida a profesionales de la Medicina de Laboratorio, con el
objetivo de fortalecer sus capacidades en entornos altamente digitalizados y de alta
complejidad.

Bl Creacion y regulacion de nuevos roles profesionales, que respondan a las necesi-
dades actuales de gestién de datos, innovacién diagnoéstica y participacion en equipos
multidisciplinares.

B Fomento del liderazgo transformacional entre los profesionales del laborato-
rio, impulsando su visibilidad, reconocimiento y protagonismo en la transformacién or-
ganizativa.

B Reforzamiento de los recursos humanos y econémicos, como condicién indispen-
sable para sostener el crecimiento del laboratorio, evitar la obsolescencia y garantizar la
equidad asistencial.

Esta transformacién debe ir acompafiada de una nueva cultura organizativa, que reconozca al
laboratorio no como un area técnica de soporte, sino como un nodo decisivo en la seguridad diag-
nostica, la eficiencia terapéutica y la mejora continua de los resultados en salud.
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3. Acelerar la implementacion digital e integradora del
laboratorio en el ecosistema sanitario

Para que la Medicina de Laboratorio pueda desplegar todo su potencial, resulta imprescindible
avanzar en la implementacién de herramientas y estructuras que favorezcan su integracién plena
en el Sistema. Las prioridades en este ambito son claras:

B Aumentar la interoperabilidad entre servicios, departamentos y niveles asisten-
ciales, asegurando un flujo eficiente de informacion, una trazabilidad diagnéstica com-
pleta y una mayor coordinacion entre atencién primaria, especializada y sociosanitaria.

B Adoptar de forma proactiva la innovacion tecnolégica, favoreciendo la incorpora-
cién de tecnologias émicas, automatizacion avanzada, laboratorios de precision y siste-
mas expertos para el soporte a la decision clinica.

B Incorporar nuevas herramientas digitales que permitan gestionar el alto volumen
de datos generados, mejorar la trazabilidad del proceso diagnéstico y facilitar una ges-
tién basada en resultados y evidencia.

B Consolidar el laboratorio como actor clave en la medicina personalizada y de
precision, posicionandolo como fuente de conocimiento clinico y epidemioldgico, con
capacidad para detectar precozmente enfermedades (Medicina Anticipativa), optimizar
tratamientos y contribuir a la sostenibilidad del sistema.

Estas medidas permitirdn que el laboratorio evolucione desde un enfoque reactivo a un modelo
proactivo, predictivo e integrado, plenamente alineado con los objetivos de calidad, eficiencia y
sostenibilidad del Sistema Sanitario.
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En definitiva, los resultados de este sondeo confirman que la Medicina de Laboratorio
no solo sostiene buena parte de la actividad clinica diaria, sino que esta llamada a des-
empenar un papel estratégico en la transformacién del Sistema Sanitario. Para que este
potencial se materialice, es imprescindible avanzar en inversién, digitalizacion, liderazgo
clinico e integracion en la toma de decisiones organizativas. El laboratorio debe evo-
lucionar desde un rol histéricamente reactivo hacia un modelo proactivo, predictivo y
plenamente conectado con el resto del ecosistema asistencial. Las medidas propuestas
en este informe constituyen una hoja de ruta ambiciosa pero realista para impulsar ese
cambio, reforzar la calidad y la seguridad del paciente y contribuir de manera decisiva a
la sostenibilidad futura del Sistema Nacional de Salud.
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