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0. Presentacion

En un mundo laboral en constante evolucién,
las organizaciones se enfrentan al desafio sig-
nificativo de conectar y retener a las genera-
ciones mas jovenes en sus equipos. Segun el
estudio Conectando las nuevas generaciones
con el mundo del empleo. Retos y oportunida-
des, elaborado por la Fundacion Human Age
Institute, presentado en julio de 2024, revela
que la fidelizacion y la motivacion de los pro-
fesionales, junto con el alto nivel de exigencia
en cuanto a herramientas tecnolégicas, son los
dos obstaculos mas prominentes que enfren-
tan las organizaciones al tratar de establecer
vinculos solidos con las nuevas generaciones,
seguidos por la conciliaciéon y las expectativas
de compensacion. Y es que atraer y retener
talento joven es basico para el desarrollo y el
crecimiento sostenible de las organizaciones y
empresas. Las organizaciones que aprovechan
sus capacidades y habilidades, con nuevas
ideas, perspectivas y formas de trabajar, ad-
quieren una ventaja competitiva.

La transformacion trae consigo grandes retos,
como la brecha digital, la ciberseguidad, la ne-
cesidad de habilidades digitales actualizadas
y la ética en la Inteligencia Artificial. Ademas,
las organizaciones y sociedades deben adap-
tarse a los cambios rapidos, lo que implica una
reevaluacion constante de estrategias y mode-

los de negocio para asegurar su relevancia y
competitividad. Por ello, es necesario contar
con personas jovenes que puedan aportar agi-
lidad, adaptabilidad y una perspectiva fresca
que es vital para la innovacion. Su facilidad
con la tecnologia, combinada con su compro-
miso por un futuro sostenible y equitativo, los
posiciona como lideres de la creacién de solu-
ciones digitales inclusivas y éticas.

En el caso de los Directivos de la Salud, todo
ello es si cabe mas relevante ante el grave pro-
blema del relevo generacional, algo que se
fundamenta en cuatro grandes razones: la fal-
ta de un itinerario profesional especifico y de-
finido, algo que se comenzara a solucionar con
la creacion del primer Grado en Gestién Sani-
taria en marcha, ADE con itinerario en Gestion
Sanitaria, siendo el primer Grado de este tipo
en Europa; el nivel salarial de los Directivos de
la Salud; la inestabilidad en los cargos, dada
la falta de profesionalizacién de los nombra-
mientos y ceses, y la falta de reconocimiento
social. De hecho, la cualificacién, implicacion,
responsabilidad y dedicacion tiene que ser re-
compensada. Si esto no cambia, no habra nun-
ca una auténtica profesionalizacion de la fun-
cion directiva y los mejores se acabaran yendo
a otros ambitos donde si se les remunere en
funcién de su valia y resultados.




El presente documento recoge los contenidos
e ideas claves del | Foro Gestores del Futuro.
Apostando por el Talento Joven, celebrado en
el mes de abril de 2024, en el que queda de
manifiesto que es crucial acelerar la entrada
de jévenes en posiciones directivas para in-
troducir nuevos paradigmas y adaptarse a las
realidades cambiantes del sector sanitario; que
la gestion del talento requiere valorar habili-
dades esenciales como la comunicacion efec-
tiva y el trabajo en equipo y revisar los siste-
mas de contratacion para permitir la entrada
de perfiles diversos y experimentados; que el
recambio generacional en el sector sanitario
es un desafio multifacético que requiere una
accion coordinada y estratégica para asegurar
la sostenibilidad y eficiencia del sistema; que la
arbitrariedad en los procesos de seleccion y la
falta de reconocimiento del mérito y la capaci-
dad profesional, desmotivan a los profesiona-
les jévenes quienes buscan entornos laborales
mas justos y meritocraticos; que la combina-
cién de mejoras salariales, profesionalizacién,
despolitizacién y reconocimiento social es fun-
damental para atraer y retener a los jovenes
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profesionales que seran los lideres del futuro
en la gestion sanitaria, y que mientras que en
el sector privado se valoran las competencias
y se ofrece una progresion profesional clara,
en el sector publico estas oportunidades son
limitadas.

Por otra parte, la aportacién del talento joven
al reto de la innovaciéon se fundamenta en la
motivacion y el empuje, una mayor disposicion
para asumir riesgos, capacidad para entender
los problemas clasicos de la Gestién Sanitaria
desde nuevas perspectivas y enfoques y capa-
cidad para liderar la transformacion digital de
la sanidad.

Desde la Fundacién SEDISA, agradecer la parti-
cipacién de ponentes y asistentes, asi como del
Comité de Antiguos Alumnos de SEDISA (AL-
SEDISA), por su importante colaboracién en el
| Foro Gestores del Futuro. Apostando por el
Talento Joven, un inicio en el importantisimo
camino del impulso de la profesionalizacién de
la Gestion Sanitaria y del relevo generacional
de los Directivos de la Salud ante los retos pre-
sentes y futuros de nuestro Sistema Sanitario.

D. Joaquin Estévez Lucas
Presidente Fundacion SEDISA
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2. 20 Ideas claves sobre los
Gestores del Futuro y el
futuro del Sistema Sanitario

Think Tank. Tendencia 1#: ;Hacia Donde va la Gestion y el Sistema Sanitario?

1. Hay que asegurar que la innovacién y la sostenibilidad vayan de la mano con una
atencion centrada en el paciente y una gobernanza efectiva.

2. Ladiscusién y participacion de todos los stakeholders, incluyendo a los pacientes, es
fundamental para adaptarse a estas tendencias emergentes y mejorar la calidad y
eficiencia de la atencion médica.

3. Escrucial acelerar la entrada de jévenes en posiciones directivas para introducir nue-
vos paradigmas y adaptarse a las realidades cambiantes del sector sanitario.

4. La gestion del talento requiere valorar habilidades esenciales como la comunicacion
efectiva y el trabajo en equipo, y revisar los sistemas de contratacién para permitir la
entrada de perfiles diversos y experimentados.

5. La integraciéon de tecnologias emergentes como la inteligencia artificial estd desa-
fiando las nociones tradicionales de diagndstico y tratamiento, requiriendo que los
gestores sanitarios adapten sus mapas mentales y estrategias de gestion.

6. La sostenibilidad es un componente esencial, con Espana liderando esfuerzos, para
minimizar la huella de carbono en las instituciones sanitarias y se estd avanzando en
la creaciéon del Observatorio de Salud y Cambio Climatico.

7. La cooperacién transparente entre el sector publico y privado, como en el ejemplo
del cluster de innovacién Biocat en Catalufia, es vital para responder a las necesida-
des del sistema de salud y atraer inversiéon extranjera.

Debate Inspirador. Tendencia 2#: Recambio Generacional en la Gestion Sanitaria:
Los jovenes en el Reto de la Innovacion en el Mundo y en Las Organizaciones
Sanitarias

8. Recambio generacional en el sector sanitario es un desafio multifacético que requie-
re una accion coordinada y estratégica para asegurar la sostenibilidad y eficiencia del
sistema.

9. La arbitrariedad en los procesos de seleccién y la falta de reconocimiento del mérito
y la capacidad profesional, desmotivan a los profesionales jéovenes quienes buscan
entornos laborales mas justos y meritocraticos.

10. La combinaciéon de mejoras salariales, profesionalizacion, despolitizacion y reconoci-
miento social es fundamental para atraer y retener a los jovenes profesionales que
seran los lideres del futuro en la gestién sanitaria.
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11. Mientras que en el sector privado se valoran las competencias y se ofrece una progre-
sion profesional clara, en el sector publico estas oportunidades son limitadas.

Conversacion con Expertos. Tendencia 3# Innovacion en Gestion Econémica y
Compra Publica.

12. El futuro pasa por incorporar la estrategia de valor en la Compra Publica, incluyendo
los costes de la huella de carbono.

13. Las practicas de compra publica pueden y deben evolucionar para fomentar la inno-
vacion y mejorar los resultados en el sector de la salud, destacando que estos esfuer-
zos requieren un enfoque multidisciplinar, formaciéon adecuada y un compromiso a
largo plazo con los principios de responsabilidad social y valor por el dinero publico
invertido.

14. Necesidad de formacion e inclusion de multiples perspectivas en el proceso de com-
pra, asegurando que todas las partes involucradas, desde los proveedores hasta los
profesionales médicos y pacientes, se beneficien mutuamente.

15. La gestion del valor implica no solo calcular costes y beneficios sino también transfor-
mar la cultura organizativa hacia una mayor integracion de los clinicos en procesos
de toma de decisiones econémicas.

16. Fomentar la Innovacion frente a posturas economicistas de reduccién del gasto.

Conversacion Con Expertos. Tendencia 4# Transformacion Digital Y “Data-
Driven”.

17. Los gestores sanitarios deben actuar rapidamente, comprender los principios basicos
de la inteligencia artificial (1A), desarrollar estrategias claras, invertir en innovaciény
cambio cultural, y abordar los problemas legales y éticos de manera proactiva. Solo
asi podran aprovechar plenamente el potencial de esta tecnologia emergente y pre-
pararse para el futuro de la sanidad.

18. Para que la inteligencia artificial (IA) tenga un impacto significativo en el sector sa-
nitario, es necesario mejorar la calidad de los datos, abrir las bases de datos para la
investigacién y asegurar la integracion de la IA en los flujos de trabajo clinicos.

19. Es crucial invertir en la formacién de profesionales y especialistas en inteligencia ar-
tificial e informatica médica para enfrentar los desafios actuales y futuros.

20. El uso de grandes modelos de lenguaje plantea desafios significativos, aunque pue-
den manejar una gran cantidad de datos y proporcionar respuestas a una variedad
de preguntas, los problemas de privacidad y la precisién de las respuestas siguen
siendo un obstaculo.
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3. Resumen de las mesas

El pasado 4 y 5 de abril, se realizé en el Hotel Occidental de Aranjuez el | Foro de Gestores del
Futuro; apostando por el Talento Joven, con el objetivo de compartir conocimiento y experien-
cias para trabajar en las preocupaciones comunes de los profesionales que son o van a desempefar
funciones como gestor sanitario.

Comienza dando la bienvenida D. Jesus Sanz Villorejo, vicepresidente de la Fundacién Espainola
de Directivos de la Salud (Fundacion SEDISA), quien traslada que estan trabajando en la profesio-
nalizacién, formacion, investigacién y en aspectos vinculados con la responsabilidad social corpo-
rativa. Agradece a la Junta Directiva de ALSEDISA el trabajo y la implicaciéon en el desarrollo del
programay a los ponentes y moderadores del encuentro.

Al finalizar toma la palabra D. Marcos Hernandez Pereia, presidente del comité de ALSEDISA,
quien explica que ALSEDISA esta conformada por todos los antiguos alumnos de SEDISA y que
dentro de los retos que asumen uno es la formacién continuada y generar red entre los profesio-
nales que se dedican o se van a dedicar a la gestion sanitaria.

Tras la bienvenida al foro, comienzan las mesas, en las que, de una forma dinamica y participati-
va se fueron tratando temas de actualidad. La primera mesa se realizé con un formato de Think
Tank, con el titulo de “Hacia donde va la Gestion y el Sistema Sanitario” y fue presentada
por Dha. Laure Yvenou, vicepresidente de la Junta Directiva de ALSEDISA y contd con la parti-
cipacién de D. Guillermo Dorronsoro Artabe, Management Board Advisor, Zabala Innovation
Consulting. En ella se trataron temas de innovacién y transformacion digital, participacién del
paciente y gestién y gobernanza.

La segunda mesa, con el titulo “Recambio Generacional en la gestion Sanitaria: Los jovenes
en el reto de la Innovacion en el mundo y las organizaciones Sanitarias” estuvo moderada
por Dia. Patricia Alonso Fernandez, codirectora del Master de Gestién de Servicios de Admi-
sion y Documentacion Clinica y conté con la participacion de D. Marcos Hernandez Pereiia, pre-
sidente de ALSEDISA y D. Jesus Sanz Villorejo, vicepresidente de SEDISA. En esta mesa se trato el
recambio generacional, las necesidades de los nuevos gestores y como atraer y retener el talento.

La tercera mesa, con el titulo “Conversacion con Expertos. Innovacion en Gestion Econéomi-
ca y Compra Publica” estuvo moderada por D. Oscar Soto Arriazu, vocal de la Junta Directiva
de ALSEDISA y conté con la participacion de Dha. Ana del Prado Catalina, Subdirectora Médica
del H.U. Ramén y Cajal, Dha. Elisa Gomez Inhiesto, Estrategia Atencion Basada en Valor de Osa-
kidetza, D. Pedro Izquierdo Doyagiiez, Técnico de la Funcién Administrativa del Hospital Clinico
San Carlos y D. Javier Reneses Yepes, Director de Gestion del H.U. Severo Ochoa. En esta mesa
se analizaron las practicas de compra publica y la necesidad de formacion e inclusién de multiples
perspectivas en el proceso de compra para asegurar que todas las partes involucradas desde los
proveedores a hasta los profesionales médicos y pacientes, se beneficien mutuamente.

La cuarta mesa, con el titulo “Conversacion con Expertos. Transformacion Digital y Data-
Driven” fue moderada por Dha. Lubna Dani Ben Abdellah, vocal de la Junta Directiva de
ALSEDISA y contd con la participacién de D. Julio Mayol Martinez, Jefe de Seccion de Cirugia
en el Hospital Clinico San Carlos, D. Juan José Beunza Nuin, Profesor Catedratico de Salud Pu-
blica y Educacion Interprofesional de la Universidad Europea de Madrid y D. Fernando Martin
Sanchez, Gerente de Estrategia Digital del Hospital de la Paz. En esta mesa se trat6 el tema de la
inteligencia artificial, explicando sus origenes, describiendo los tipos y como la IA generativa esta
transformando el panorama tecnolégico.

Para finalizar se presentaron los 5 mejores TMF realizados en los ultimos afos.
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A continuacion, se recoge la composicién de las diferentes mesas celebradas:

Think Tank: Tendencia 1#. ;Hacia donde va la Gestion y el Sistema Sanitario?

Presenta: Dha. Laure Yvenou. Vicepresidenta de ALSEDISA. Asuntos Gubernamentales
en Sanofi.

Participa: D. Guillermo Dorronsoro Artabe. Management Board Advisor, Zabala
Innovation Consulting. Profesor en Deusto Business School.

Tendencia #2. Recambio generacional en la Gestion Sanitaria: los jévenes en el Reto de
la Innovacion en el mundo y en las Organizaciones Sanitarias.

Modera: D. Patricia Alonso Fernandez. Codirectora Master de Gestiéon y Direcciéon de
Servicios de Admisién y Documentacion Clinica.

Participan:
D. Marcos Hernandez Pereina. Presidente de ALSEDISA.

D. Jesus Sanz Villorejo. Vicepresidente de la Fundacién SEDISA.

Tendencia 3#. Innovacion en Gestion Econémica y Compra Publica.
Modera: D. Oscar Soto Arriazu. Vocal Junta Directiva de ALSEDISA.
Participan:

Dina. Ana del Prado Catalina. Subdirectora Médica H.U. Ramén y Cajal.

Dha. Elisa Gomez Inhiesto. Estrategia Atencion Basada En Valor. Osakidetza (Servicio
de Salud Vasco).

D. Pedro Izquierdo Doyagiiez. Técnico de la Funcién Administrativa del Hospital
Clinico San Carlos.

D. Javier Reneses Yepes. Director de Gestiéon H.U. Severo Ochoa.

Tendencia 4#. Conversacion con expertos. Transformacion Digital y “Data Driven”.
Modera: Dia. Lubna Dani Ben Abdellah. Vocal Junta Directiva de ALSEDISA.
Participan:

D. Julio Mayol Martinez. Jefe de Seccion de Cirugia en el Hospital Clinico San Carlos y
Catedratico de la UCM.

D. Juan José Beunza Nuin. Profesor Catedratico Salud Publica y Educ. Interprofesional
y Director Grupo IA Salud de la Univ. Europea de Madrid.

D. Fernando Martin Sanchez. Subdirector Gerente de Estrategia Digital del Hospital
de La Paz. Madrid.
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Exposicion y Presentacion ante el Jurado de los 5 mejores TFM.

Propuesta de la Mejora de la variabilidad Clinica desde la perspectiva economi-
ca: Estudio de coste por paciente en el ictus agudo como herramienta de mejora
de la calidad asistencial.

Dra. Covadonga Fernandez Maiztegui. Servicio de Neurologia del Hospital Universita-
rio Cruces.

Intervencion enfermera en la Gestion del Paciente TAVI: Puesta en Marcha de la
Figura TAVI Nurse.

Dia. Miryam Gonzalez Cebrian. Complejo Asistencial Universitario de Salamanca.

Gestion Estratégica en la Secretaria General del Servicio Madrilefho de Salud:
Mapa de procesos.

Dia. Silvia Fernandez Rodriguez. Servicio Madrilefio de Salud.

Programas de Fellowships de Gestion Sanitaria en Espana.
Dr. Ignacio Lépez del Pino.

Plan Estratégico de Humanizacion de la Salud de la Mujer, del servicio de obste-
tricia y ginecologia del CHUIMI.

Dra. Silvia De Le6on Socorro. Servicio de Obstetricia y Ginecologia del Complejo Hospi-
talario Universitario Insular Materno-Infantil CHUIMI.

[~ 1
—
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4. Think Tank. Tendencia 1#:
(Hacia donde va la Gestion
y el Sistema Sanitario?

Presenta: Dha. Laure Yvenou. Vicepresidenta Junta Directiva de ALSEDISA.
Participa:

e D. Guillermo Dorronsoro Artabe. Management Board Advisor, Zabala Innovation
Consulting. Profesor en Deusto Business School.

Comienza el Think tank con la intervencion de Dha. Laure Yvenou, quien presenta al ponentey
explica que la mesa se va a distribuir en tres bloques en los que se tratarg; la innovacion y transfor-
macion digital, la participacién del paciente y la gestion y gobernanza.

¢ Bloque I: Innovaciéon y Transformacion Digital.

En el primer bloque se abordé la innovacion, transformacion digital y sostenibilidad, destacando la
importancia de estos temas en el contexto actual y haciendo hincapié en la transformacién digital
y la sostenibilidad, las cuales son esenciales en el sistema sanitario.

Se trasladé que la transformacion digital centrada en la inteligencia artificial y el Big data es-
tan revolucionando el diagnéstico, tratamiento y seguimiento de los pacientes, requiriendo estos
avances tecnolégicos una redefinicion de los procesos de gestion para asegurar que las decisiones
se tomen de manera informada y segura e integrando soportes clinicos.

En relacion con la telemedicina, la pandemia de COVID-19, aceleré su puesta en marcha siendo
crucial en el seguimiento de pacientes a distancia, especialmente en zonas rurales, evolucionando
mas alla del simple uso del teléfono y facilitando las interconsultas y mejorando la accesibilidad a
servicios de salud.

Otro de los avances que se destacaron, fue el uso del metaverso en la formacién de profesionales
sanitarios, ya que los entornos virtuales permiten el desarrollo de habilidades técnicas. La impor-
tancia de la sostenibilidad ambiental, ambito en el que Espafia ha tomado un papel de liderazgo,
siendo pionera en la creacion del Observatorio de Salud y Cambio Climatico, organismo centrado
en reducir la huella de carbono de las instituciones sanitarias. Ademas, un estudio pionero en Espa-
fa estad evaluando la huella de carbono de los hospitales, lo que permitird desarrollar estrategias
para minimizar el impacto ambiental del sector.

También se contextualizé la situacién actual, en la que la escasez de recursos y el envejecimiento
de la poblacién plantean desafios significativos, lo que obliga a los gestores a estar en constante
adaptacion, cambiando una mentalidad de estrategia emergente, que se caracteriza por la capaci-
dad de improvisar y ajustar los planes segun las nuevas informaciones siendo esencial para enfren-
tar el futuro incierto. Otro concepto que es fundamental para gestionar el cambio, es la resiliencia
y la construccion de redes sélidas que puedan proporcionar apoyo cuando sea necesario.

La gestion del cambio en las organizaciones es un desafio complejo y existen diferentes enfoques
y escuelas de pensamiento sobre cobmo gestionar estos cambios; John Kotter, de Harvard, destaca
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la importancia del liderazgo en el proceso de cambio. Peter Senge, del Instituto Tecnolégico de
Massachusetts (MIT), aboga por empoderar a las personas dentro de la organizaciéon para que se
sientan responsables de implementar cambios. Jeffrey Pfeffer, de Stanford, resalta la importancia
del poder y cdmo se debe manejar dentro de las organizaciones para facilitar el cambio. Otto
Scharmer, también del MIT, sugiere que el cambio real ocurre a nivel individual, requiriendo una
transformacién interna de las personas.

La integracién de la transformacién digital y la sostenibilidad en el sector sanitario es un proceso
complejo y multidisciplinar y requiere una combinacién de avances tecnoldgicos, gestion de recur-
sos, formacion continua y adaptabilidad para enfrentar los desafios futuros. La colaboracion inter-
disciplinar y la construccién de redes sélidas son esenciales para fomentar la innovacién y mejorar
la resiliencia del sistema de salud.

* Bloque lI: Participacion del paciente.

El segundo bloque se centra en la importancia de las personas y la participacién del paciente en
las organizaciones sanitarias. En el contexto actual, marcado por el envejecimiento de la pobla-
cion y la tendencia hacia la inmediatez y la personalizacién, es esencial que las organizaciones se
adapten a las nuevas expectativas tanto de los pacientes como de los empleados, especialmente
los mas jovenes, cuyas mentalidades y valores difieren significativamente de los de generaciones
anteriores.

El concepto de atencidon integral centrada en el paciente ha evolucionado y hoy en dia, los pa-
cientes desean ser participantes activos en las decisiones relacionadas con su salud, aprovechando
herramientas digitales como los smartwatchs que les proporcionan datos de salud en tiempo real.
Este empoderamiento del paciente es crucial para la sostenibilidad del sistema sanitario, espe-
cialmente en un contexto de envejecimiento de la poblacion que demanda una gestion sanitaria
basada en la prevencién y la educacion sobre los determinantes de la salud.

Un ejemplo notable de este enfoque preventivo es el proyecto de investigacién liderado por el
profesor Valentin Fuster, que educa a mas de 50.000 nifios en Estados Unidos y México sobre habi-
tos cardiosaludables. Este proyecto no solo impacta la salud de los nifios, sino también la de sus fa-
milias, demostrando cémo la educacion sanitaria temprana puede tener beneficios a largo plazo.

En el ambito de la gestion sanitaria, es vital anticipar y enfrentar los problemas de salud de las
proximas décadas, lo que implica un cambio de paradigma, un concepto que se refiere a la re-
configuracién de los mapas mentales que guian nuestra comprensién y manejo del mundo. Los
paradigmas en la gestién sanitaria deben evolucionar para integrar tecnologias emergentes como
la inteligencia artificial, desafia las nociones tradicionales del diagnéstico y el tratamiento médico,
proporcionando alternativas mas rdpidas y, en algunos casos, mas precisas que el contacto humano
tradicional, siendo esto es crucial en un contexto de largas listas de espera, donde la capacidad de
realizar diagnoésticos preliminares rapidos puede ser vital.
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La transformacién de estos paradigmas es compleja debido a la inercia de los mapas mentales es-
tablecidos y los jovenes profesionales, que estan construyendo sus mapas mentales en el contexto
actual, a menudo tienen una ventaja en la adaptacion a las nuevas realidades tecnoldgicas y orga-
nizativas. Por lo tanto, es fundamental que los gestores sanitarios sean conscientes de sus propios
mapas mentales y estén dispuestos a adaptarlos para integrar al paciente en el centro del sistema
y aprovechar las tecnologias emergentes.

La participacion del paciente, la integracion de tecnologias avanzadas y la adaptacion de los pa-
radigmas de gestion son esenciales para enfrentar los desafios futuros del sistema sanitario. La
educacion sanitaria temprana, la medicidén constante y la incorporacién de nuevos perfiles profe-
sionales son componentes clave de esta transicion. La capacidad de cambiar los mapas mentales y
adoptar nuevas estrategias sera determinante para el éxito de las organizaciones sanitarias en las
préximas décadas.

]
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e Bloque IlI: Gestion y Gobernanza.

En este tercer bloque se debatio sobre la necesidad de una gobernanza eficaz y una gestiéon es-
tratégica para incorporar innovaciones y cambios dentro del sistema de salud. Se puso en relieve
que los modelos de gestion vigentes posiblemente no sean adecuados para abordar los desafios
futuros a menos que se introduzcan nuevas perspectivas innovadoras. Siendo esta transformacion
urgente dado que los paradigmas actuales no parecen proporcionar soluciones eficaces a los pro-
blemas en el sector de la salud.

Se subrayo la importancia de involucrar a las generaciones mas jévenes en posiciones directivas,
argumentando que estas generaciones traen consigo nuevos “mapas” mentales y paradigmas que
podrian ser cruciales para la revitalizacion del sector. Esta transicion a liderazgos mas jévenes no
solo es necesaria para inyectar nuevas ideas, sino también para adaptarse mas rapidamente a las
tecnologias emergentes y las expectativas cambiantes de pacientes y personal sanitario.

También se destaco la relevancia de la formacion especializada en la gestion sanitaria. Los progra-
mas educativos como masters, en gestion sanitaria son esenciales para preparar a los futuros lide-
res con las habilidades criticas requeridas para liderar en un entorno complejo, ademas, de crear
redes de contactos que faciliten el intercambio de conocimientos y experiencias entre profesiona-
les, lo cual puede fortalecer la capacidad colectiva de enfrentar y resolver problemas complejos
dentro del sector.

En cuanto a la participacién activa del paciente en la gestién de su propia salud, se traslada cémo
estrategia la integracion de sistemas de salud y la promocién de estilos de vida saludables y la me-
dicién de resultados, siendo efectivas para mejorar la implicaciéon del paciente. Estas estrategias
no solo optimizan la atencién al paciente, sino que también fomentan una mayor transparencia y
responsabilidad dentro de las organizaciones sanitarias.
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Un punto critico tratado es la retencién del talento y como las organizaciones tienen que adaptar-
se a las necesidades y expectativas de las nuevas generaciones, siendo fundamental para mantener
y cultivar el talento necesario para la innovacién y la mejora continua. Se destacaron habilidades
especificas como la comunicacion efectiva, el pensamiento critico y la empatia, las cuales son esen-
ciales para crear un ambiente laboral que no solo retenga talento, sino que también promueva la
creatividad y la innovacion.

También se examiné la interaccion entre el sector publico y el privado, resaltando cémo la cola-
boracién entre ambos puede fomentar la innovacién y mejorar la gestion de recursos. El ejemplo
de Biocat en Catalufia ilustra un modelo exitoso donde se han definido claramente los roles de los
diferentes actores dentro del ecosistema de innovacién, facilitando asi la inversion y el desarrollo
de soluciones conjuntas. Este modelo se presenta como un camino viable hacia la generacién de
sinergias beneficiosas para todos los involucrados y como un método efectivo para enfrentar los
desafios actuales y futuros en el sector sanitario.

EE@@@%_ & :
-
& 22

|:| Ideas clave:

B Asegurar que la innovacién y la sostenibilidad vayan de la mano con una
atencion centrada en el paciente y una gobernanza efectiva.

B La discusion y participacion de todos los stakeholders, incluyendo a los pa-
cientes, es fundamental para adaptarse a estas tendencias emergentes y me-
jorar la calidad y eficiencia de la atencién médica.

B Es crucial acelerar la entrada de jévenes en posiciones directivas para intro-
ducir nuevos paradigmas y adaptarse a las realidades cambiantes del sector
sanitario.

B La gestion del talento requiere valorar habilidades esenciales como la comu-
nicacién efectiva y el trabajo en equipo, y revisar los sistemas de contrata-
cién para permitir la entrada de perfiles diversos y experimentados.

B Laintegracion de tecnologias emergentes como la inteligencia artificial esta
desafiando las nociones tradicionales de diagnéstico y tratamiento, requi-
riendo que los gestores sanitarios adapten sus mapas mentales y estrategias
de gestion.

B La cooperacion transparente entre el sector publico y privado, como en el
ejemplo del cluster de innovacion Biocat en Catalufia, es vital para respon-
der a las necesidades del sistema de salud y atraer inversiéon extranjera.
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5. Debate Inspirador. Tendencia 2#:
Recambio Generacional en la Gestion
Sanitaria: los Jovenes en el Reto de
la Innovacion en el mundo y en las
Organizaciones Sanitarias

Presenta: Dia. Patricia Alonso Fernandez. Facultativo Especialista de Area Admision y Do-
cumentacion Clinica Servicio Madrilefio de Salud SERMAS. CoDirectora del Master de Gestién y
Direccion de Servicios de Admisién y Documentacién Clinica.

Participan:

e D. Jesus Sanz Villorejo. Vicepresidente de la Fundacion SEDISA.
¢ D. Marcos Hernandez Pereiia. Presidente de ALSEDISA.

En el sector sanitario el tema del recambio generacional se ha convertido en una preocupacion
recurrente y critica. La idea de que las generaciones mayores, tanto en la medicina como en la en-
fermeria, se estén jubilando sin que haya suficiente reemplazo por parte de las generaciones mas
jovenes es un tema de debate constante, no siendo algo exclusivo del sector sanitario, sino que se
observa en diferentes areas profesionales, pero este fenbmeno se complica aun mas debido a la
necesidad de liderazgo y gestion efectiva en las instituciones sanitarias, donde no solo se trata de
administrar sino de liderar con vision y eficiencia.

La realidad del recambio generacional en el ambito sanitario presenta varios desafios, a pesar de
la creciente incorporacién de mujeres en roles de gestién y liderazgo, que ha pasado de menos del
50% a mas del 55% en los ultimos afios en el Servicio Madrilefio de Salud, el cambio generacional
no ha seguido el mismo ritmo. Por ejemplo, menos del 3% de los directivos tienen menos de 40
afos y menos del 10% tienen menos de 45 afios. Al mismo tiempo, aproximadamente el 37% de
los directivos tiene mas de 60 afos, lo que indica que una gran parte de ellos se jubilard en los
préximos aios sin un reemplazo claro y esto crea una situacion critica donde la necesidad de atraer
y retener talento joven se convierte en una prioridad.

Entre los desafios se encuentran:

¢ La rigidez normativa: las reqgulaciones estrictas dificultan la implementacion de cambios
rapidos y efectivos.

¢ Falta de incentivos competitivos: tanto los incentivos econémicos como los profesiona-
les son insuficientes.

¢ Falta de formacién y profesionalizacion: |os directivos no reciben la formacion necesaria.

¢ Politizacion de los nombramientos: |as decisiones a veces se basan en consideraciones
politicas mas que en competencias profesionales.

¢ Falta de reconocimiento: los directivos no reciben el mismo nivel de reconocimiento que
los profesionales sanitarios, desmotivando a los jévenes.

Un aspecto esencial, es la falta de formacion y profesionalizacién en la gestidon sanitaria, lo que
tiene un impacto negativo considerable. A menudo, los directivos en el sector publico no reciben
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la formacion necesaria para enfrentar los desafios actuales, lo que contrasta con el sector privado,
donde existe una trayectoria clara de formaciéon y desarrollo profesional para los directivos. Esta
disparidad se refleja en la capacidad de los sistemas para atraer y retener talento, mientras que
en el sector privado se valoran las competencias y se ofrece una progresién profesional clara, en el
sector publico estas oportunidades son limitadas.

Otro es la politizacién de los nombramientos y la falta de criterios claros para la seleccion y eva-
luacién de los directivos también contribuyen a esta problematica. En muchas ocasiones, las deci-
siones se toman con base en consideraciones politicas mas que en competencias profesionales, lo
que afecta negativamente la calidad de la gestién. Esta arbitrariedad en los procesos de selecciéon
y la falta de reconocimiento del mérito y la capacidad profesional desmotivan a los profesionales
joévenes, quienes buscan entornos laborales mas justos y meritocraticos.

La falta de reconocimiento social y profesional de los directivos en el sector publico es otro factor
desmotivador. Durante la pandemia, por ejemplo, se destacé la labor de los profesionales sanita-
rios, pero los directivos no recibieron el mismo nivel de reconocimiento, a pesar de su papel crucial
en la gestién de la crisis. Este desprestigio afecta la percepcion de los roles de gestion y reduce el
atractivo de estas posiciones para los nuevos profesionales.

Para abordar estos desafios, es esencial implementar una serie de cambios estratégicos:
e Mejorar las condiciones salariales: ofrecer incentivos competitivos para atraer y retener talento.

e Avanzar en la profesionalizacién de la
gestion sanitaria, asegurando que los ..
directivos tengan la formacion y expe- |:| Ideas clave:
riencia necesarias para enfrentar los
desafios actuales.

B Mientras que en el sector privado
se valoran las competencias y se

e Despolitizar los procesos de seleccion ofrece una progresién profesio-
y asegurar que los nombramientos se nal clara, en el sector publico es-
basen en competencias y méritos pro- tas oportunidades son limitadas.
fesionales. . .

M La arbitrariedad en los procesos

e Reconocer y valorar el papel de los di- de seleccién y la falta de recono-
rectivos en la gestion sanitaria, tanto cimiento del mérito y la capaci-
a nivel organizacional como social, dad profesional, desmotivan a
para restaurar el prestigio y la motiva- los profesionales jévenes quienes
Cién en estos roles. buscan entornos laborales mas

e Flexibilidad normativa: introduccién justos y meritocraticos.
cambios legislativos que permitan una B Recambio generacional en el sec-

gestion mas agil y eficiente. tor sanitario es un desafio multi-

facético que requiere una acciéon

Conclusioén: el recambio generacional en coordinada y estratégica para
el sector sanitario es un desafio multifacé- asegurar la sostenibilidad y efi-
tico que requiere una accion coordinaday ciencia del sistema.

estratégica para asegurar la sostenibilidad
y eficiencia del sistema. La combinacion
de mejoras salariales, profesionalizacién,
despolitizacion y reconocimiento social es
fundamental para atraer y retener a los
profesionales jovenes que seran los lide-
res del futuro en la gestion sanitaria.

B La combinaciéon de mejoras sala-
riales, profesionalizacién, despo-
litizacién y reconocimiento social
es fundamental para atraer y re-
tener a los profesionales jovenes
gue serdn los lideres del futuro
en la gestion sanitaria.
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6. Conversacion con Expertos.
Tendencia 3#: Innovacion en Gestion
Economica y Compra Publica.

Presenta: D. Oscar Soto Arriazu. Vocal Junta Directiva de ALSEDISA.

Participan:

e D. Jesus Sanz Villorejo. Vicepresidente de la Fundacion SEDISA.
e Dia. Ana del Prado Catalina. Subdirectora Médica H.U. Ramoén y Cajal.

e Dia. Elisa Gomez Inhiesto. Estrategia Atencion Basada en Valor, Osakidetza (Servicio
Vasco de Salud).

e D. Pedro Izquierdo Doyagiiez. Técnico de la Funciéon administrativa del Hospital
Clinico San Carlos.

e D. Javier Reneses Yepes. Director de Gestién H.U. Severo Ochoa

Toma la palabra D. Oscar Soto, presentando a los ponentes y los temas a tratar y haciendo énfasis
en la importancia de crear sinergias entre los compaferos de hospital, ya que eso va a mejorar el
proceso del paciente.

pectiva de la compra publica en el ambito sanitario, pasando de comprar “sanidad” a

comprar “salud”, lo que se refleja en el cambio de paradigma hacia las compras orien-
tadas al valor y los resultados en salud. Este enfoque se alinea con el derecho a la proteccion de
la salud reconocido en la constitucion (art.43) y esta reforzado por el marco juridico de la Union
Europea, que segun el articulo 168.7 del Tratado Fundacional, que otorga a los Estados la compe-
tencia organizativa en materia de proteccion de la salud.

! I I D. Pedro Izquierdo. Comienza su intervencion hablando sobre el cambio en la pers-

Subraya la preocupacién por la sostenibilidad econémica y social del sistema sanitario, en un con-
texto de envejecimiento poblacional y aumento de la cronicidad. En Espafa, con una esperanza
de vida de 83 afios, de los cuales aproximadamente 79 se viven en buena salud, el mantenimiento
de este estandar implica desafios significativos, especialmente en un contexto de un gasto publico
anual de unos 95 mil millones de euros y un gasto privado de 37 mil millones de euros, un gasto
total sanitario de 132 mil millones de euros, que representa el 11% del PIB.

Se ha de tener en cuenta también el impacto ambiental del sector salud, que con un 4,4% de las
emisiones globales de CO,, se encuentra entre las actividades de mayor impacto en huella de car-
bono y destacando el Plan Estratégico de Salud y Medio Ambiente de 2021' refleja la respuesta
politica a este desafio, buscando politicas mas sostenibles que incluyen la compra publica como
herramienta de accion gubernamental.

1. Plan Estratégico de Salud y Medio Ambiente
https://www.sanidad.gob.es/organizacion/planesEstrategias/pesma/docs/241121 PESMA.pdf
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En relacién con los Objetivos de Desarrollo Sostenible (ODS)?, traslada que Espaia se sitla por
encima de la media europea en el cumplimiento de 7 de los 17 objetivos, pero debe mejorar los
objetivos; 11 de Ciudades y Comunidades Sostenibles y el 17 de Alianzas. La incorporacién de los
ODS en la legislacion europea y a nivel nacional con la Estrategia de Desarrollo Sostenible 20303,
ha reforzado la importancia de la compra publica como una herramienta de accion estratégica.

Tomando como referencia los datos del Informe Anual de Actuaciones 20234 D. Pedro Izquierdo
destacd en los procesos de licitacién la falta de uniformidad en los datos y su reutilizacion, la prio-
rizacion del precio sobre la mejor relacion calidad-precio, la ausencia de estructura de costes en los
pliegos y la escasa profesionalizacién en la funcién de compra publica. También destaco las difi-
cultades que enfrentan las PYMEs para acceder a la contratacién publica, limitadas por criterios de
solvencia econdmica que no se adaptan a la realidad de estas empresas, lo cual afecta su capacidad
de competir en el mercado. Ademas, menciona la importancia de incluir en los procesos de licita-
cion aspectos como los criterios medioambientales, sociales y de innovacion, que hasta ahora han
sido poco considerados en Espafia y la urgencia de repensar las politicas de compra publica en el
sector sanitario espafol para alinearlas con los objetivos de sostenibilidad y eficiencia establecidos
por la Unién Europea y para utilizar la compra estratégica para no solo satisfacer las necesidades
inmediatas en términos de salud, sino también para fomentar un modelo de salud mas sostenible
y equitativo.

Dia. Ana del Prado Catalina. Comienza su intervencién aclarando conceptos fun-
damentales y diferenciando entre ‘compra publica de innovacién’ y ‘compra publica
innovadora’, términos que frecuentemente se confunden.

La compra publica de innovacion, tomando de referencia el libro Blanco Smart Hospital
(COIMP®), es la adquisicidon de servicios para el desarrollo o la creacién de una solucién innovadora
que dé respuesta a una necesidad no cubierta o no bien cubierta.

La compra publica innovadora se basa en el concepto de comprar soluciones de forma innova-
dora, yendo mas alld de una compra de suministros, obras y servicios.

Traslada que para ambas hay herramientas con las que poner en marcha estos tipos de compras,
como pueden ser; dentro de la compra publica innovadora los acuerdos de riesgo compartido, que
son nuevos esquemas de acceso basados en resultados cuyo objetivo es reducir la incertidumbre de
los diferentes agentes implicados, buscando un acuerdo en materia de financiacion y de condicio-
nes de uso. Menciona la publicacion de Jaime Espin, Juan Oliva y José Manuel Rodriguez-Barrios,
que ya en 2010 abordaban esquemas innovadores en el acceso al mercado de nuevas tecnologias,
poniendo de manifiesto como estos enfoques han permanecido relevantes y necesarios a lo largo
de los afos®.

2. Objetivos de desarrollo sostenible.
https://www.un.org/sustainabledevelopment/es/objetivos-de-desarrollo-sostenible/

3. Estrategia de Desarrollo Sostenible 2030.
https://www.mdsocialesa2030.gob.es/agenda2030/documentos/eds-cast-acce.pdf

4. Informe Anual de Actuaciones 2023
https://www.hacienda.gob.es/RSC/OIReScon/informe-anual actuaciones/informe-anual-actuaciones-2023.pdf

5. Libro Blanco Smart Hospital (COIM)
https://www.coiim.es/app/uploads/2022/05/Libro-Blanco-Smart-Hospital.pdf

6. Esquemas innovadores de mejora del acceso al mercado de nuevas tecnologias: los acuerdos de riesgo compartido & 2010 SESPAS.
Publicado por Elsevier Espaiia, S.L. Todos los derechos reservados.
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Dentro de la compra publica de innovaciéon tenemos acuerdos basados en resultados entre finan-
ciadores e industria, en los que destacan los acuerdos basados en resultados clinicos o de salud, de
cobertura condicional o reembolso vinculado a resultados, y los basados en resultados financieros,
a nivel de poblacién como a nivel de paciente.

En relacién con la compra por valor, indica que no se trata solo de adquirir productos o servicios,
sino de buscar soluciones integrales que realmente mejoren la calidad de la asistencia sanitaria
y los resultados para los pacientes. Argumenta que el sector publico, mediante su considerable
capacidad de compra (el 18% del PIB de la Unién Europea y de Espana), tiene el poder de mover
el mercado hacia practicas mas innovadoras y responsables, que integren criterios sociales, econé-
micos y medioambientales, alienando las practicas con los Objetivos de Desarrollo Sostenible de
las Naciones Unidas.

Subraya la importancia de eliminar barreras para el personal asistencial, quienes a menudo se
encuentran distantes de los procesos de compra publica y pueden no entender su impacto o rele-
vancia. Resalta la necesidad de formacion y la inclusion de multiples perspectivas en el proceso de
compra, asegurando que todas las partes involucradas, desde los proveedores hasta los profesio-
nales médicos y pacientes, se beneficien mutuamente.

Destaca varios ejemplos practicos de innovacién en el Hospital La Paz, como la estandarizacién de
kits para intervenciones quirurgicas, que no solo simplifica el trabajo del personal, sino que tam-
bién permite un control mas eficiente de stocks y costes. Otro ejemplo es el enfoque en criterios
de responsabilidad social corporativa en la remodelacién de las urgencias pediatricas que resulto
en una mejora significativa del ambiente a un coste reducido.

Conclusion: Las practicas de compra publica pueden y deben evolucionar para fomentar la inno-
vacion y mejorar los resultados en el sector de la salud, destacando que estos esfuerzos requieren
un enfoque multidisciplinar, formacion adecuada y un compromiso a largo plazo con los principios
de responsabilidad social y valor por el dinero publico invertido.

Dia. Elisa Gomez Inhiesto. Comienza su intervencion indicando que el reto de la

gestion sanitaria es colocar los recursos en el lugar adecuado para aportar el

mayor valor a los pacientes. Esta gestion econdmica en las organizaciones sanitarias
no se limita Unicamente a la contabilidad de costes, sino que implica una administracién estratégi-
ca de los recursos que contribuya a mejorar los resultados en salud, para lo que los sistemas de in-
formacion econémica juegan un papel crucial en este proceso y varian en su eficacia dependiendo
del modelo asistencial y la madurez de los sistemas propios de cada organizacién sanitaria. El siste-
ma de gestién presupuestaria, que es el mas tradicional, esta orientado a la rendiciéon de cuentas
y la transparencia, empleando herramientas como la cuenta de pérdidas y ganancias y el control
presupuestario. Y para la gestion clinica se utiliza la informaciéon de costes por servicios y para
la gestion basada en valor se utilizan modelos predictivos de coste por paciente y enfermedad.
Siendo esencial en la transformacion del modelo de gestion sanitaria la adopcion de la economia
circular y la gestion basada en el valor.

La economia circular en el sector sanitario implica no solo una preocupacion por la gestion de
residuos sino una atencién mas amplia a como las actividades sanitarias impactan medioam-
bientalmente siendo el ecodisefio de los servicios sanitarios crucial, ya que determina el impacto
medioambiental durante todo el ciclo de vida del servicio. Este disefio debe enfocarse en reducir la
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necesidad de intervenciones sanitarias, promover la salud y la educacién del paciente, y considerar
cambios en el modelo de atencién que incluyan el uso eficiente de las tecnologias y la transforma-
cién digital.

Por otro lado, la gestion basada en el valor, busca redefinir el valor en la atencién sanitaria
como la relacién entre los resultados en salud que son importantes para el paciente y los costes de
alcanzar esos resultados. Este enfoque incluye la medicion de resultados clinicos y la percepciéon
del paciente a través de PROMS (Patient Reported Outcome Measures), ademas de los costes aso-
ciados al tratamiento de enfermedades especificas.

Es esencial que los hospitales y centros de atencién primaria comiencen a adaptar sus practicas y
estructuras para incorporar estos modelos de gestion, con el objetivo de garantizar no solo la sos-
tenibilidad econémica sino también la equidad y la calidad en la atencién al paciente. Lo que im-
plica una transformacién cultural que permita una mayor integracion de los profesionales clinicos
en los procesos de toma de decisiones econdmicas, asegurando que todas las acciones y recursos
estén alineados con el objetivo de mejorar la salud y el bienestar de los pacientes.

Conclusion: este enfoque integral de la gestion econdmica en el sector salud busca asegurar que
todas las acciones y recursos estén alineados con el objetivo final de mejorar la salud y el bienestar
de los pacientes, garantizando al mismo tiempo la sostenibilidad y eficiencia de las organizaciones
sanitarias.

D. Javier Reneses. Comienza su intervencion destacando la relevancia del sector salud como di-
namizador de la economia, representando el sector salud un porcentaje aproximado
del 9-10% del PIB y con un gasto publico en la Comunidad de Madrid que ronda los
10.000 millones de euros, siendo evidente la importancia de una gestién eficiente y

estratégica de los recursos econémicos en este sector.

Centra su intervencion en tres temas principales; los limites del modelo actual, la gestion del cono-
cimiento y toma de decisiones y los retos a corto plazo.

Dentro de los limites del modelo actual, apunta a la sobrerregulacién, la demanda inelastica y
la falta de agilidad en los procedimientos administrativos y pone como ejemplo un contrato que
iniciaron en su hospital en 2014 cuya resolucion definitiva no se alcanzé hasta 2018, reflejando la
lentitud y complejidad del sistema.

La sobrerregulacion, afecta negativamente la coordinacion entre los multiples 6rganos involu-
crados en la contratacién publica, esta fragmentacion contribuye a la ineficacia en la resoluciéon
de procedimientos, lo cual es crucial para mejorar. Ademas, la dependencia excesiva de contratos
menores, limitados a 15.000 euros, es un area de preocupacién que requiere una estrategia mas
definida y eficiente. Otro punto critico que menciona es la demanda inelastica en el sector salud,
donde el precio no influye en la demanda debido a la naturaleza universal y gratuita del servicio,
lo que plantea desafios particulares en el control y la planificacién estratégica del gasto, dado el
vasto catdlogo de productos y servicios que se manejan.

En cuanto a la gestion presupuestaria, subraya la necesidad de avanzar hacia un modelo que
justifique detalladamente las necesidades presupuestarias, para permitir un manejo mas eficaz
y ajustado de los recursos. Destaca la contabilidad analitica como una herramienta esencial para
analizar los costes asociados a las inversiones, diferenciando claramente entre gasto e inversion,
siendo esta distincion fundamental para mejorar la gestién y eficiencia econémica del sector.
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Traslada la necesidad de la transformacion del modelo de contratacion, apostando por un enfoque
que reduzca la burocracia y mejore la profesionalizacion dentro de la gestion sanitaria, siendo
necesaria la formacién y profesionalizacion de los profesionales para aumentar la comprensiéon y
eficacia en la gestién de contratos publicos.

También destaca la importancia de la innovacién y la eficiencia como pilares para la sostenibilidad
del sistema, incluyendo como retos, los servicios basados en valor para los profesionales, contratos
de suministros transformados en servicios, hospitalizacién a domicilio, impulso de la telemedicina,
colaboracién publico-privada; incluyendo pago por resultados, inversién asociada a costes y men-
ciona la teoria de la destruccion creativa, del economista Schumpeter, que decia que las empresas
que no son capaces de innovar tienen a desaparecer. Innovacion frente a posturas economicistas
de reduccion del gasto.

|:| Ideas clave:

B El futuro pasa por incorporar la estrategia de valor en la Compra Publica,
incluyendo los costes de la huella de carbono.

B Las practicas de compra publica pueden y deben evolucionar para fomentar
la innovacién y mejorar los resultados en el sector de la salud, destacando
que estos esfuerzos requieren un enfoque multidisciplinar, formacién ade-
cuada y un compromiso a largo plazo con los principios de responsabilidad
social y valor por el dinero publico invertido.

B Necesidad de formacién e inclusién de multiples perspectivas en el proceso
de compra, asegurando que todas las partes involucradas, desde los pro-
veedores hasta los profesionales médicos y pacientes, se beneficien mutua-
mente.

B La gestion del valor implica no solo calcular costes y beneficios sino también
transformar la cultura organizativa hacia una mayor integracién de clinicos
en procesos de toma de decisiones econdmicas.

B Fomentar la Innovacién frente a posturas economicistas de reduccién del
gasto.
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7 . Conversacion con Expertos.
Tendencia 4#: Transformacion Digital
y “Data-Driven”.

Presenta: Dila. Lubna Dani Ben Abdellah. . VVocal Junta Directiva de ALSEDISA.

Participan:

e D. Julio Mayol Martinez. Jefe de Seccion de Cirugia en el Hospital Clinico San Carlos y
Catedratico de la UCM.

e D. Juan José Beunza Nuin. Profesor Catedratico Salud Publica y Educ. Interprofesional
y Director Grupo IA Salud de la Universidad Europea de Madrid.

e D. Fernando Martin Sanchez. Subdirector Gerente de Estrategia Digital e Innovacion
del Hospital de La Paz. Madrid.

D. Julio Mayol. La inteligencia artificial (IA) generativa ha suscitado un gran inte-
t’l—j rés en la gestién sanitaria, especialmente por su capacidad para replicar y, en muchos

casos, superar las habilidades humanas en diversas tareas cognitivas. A diferencia de
la inteligencia artificial discriminativa, que se enfoca en clasificar y tomar decisiones basadas en
datos existentes, la IA generativa crea contenido nuevo. Esta capacidad plantea una pregunta re-
currente: ;seremos sustituidos por la inteligencia artificial? La respuesta parece ser afirmativa, ya
que la evolucién de la IA esta disefiada precisamente para emular y eventualmente reemplazar las
capacidades cognitivas humanas.

El concepto de inteligencia artificial no es nuevo y sus raices se remontan a los afios 30 de la mano
de Alan Turing, uno de los pioneros en el campo, que construyd una maquina capaz de pensar
tras la pérdida de su amigo cercano. Esta idea de emular la mente humana ha evolucionado signi-
ficativamente desde entonces, culminando en tecnologias avanzadas como los Transformers. Los
Transformers son la base de muchos modelos de lenguaje actuales, incluyendo GPT-4. La arquitec-
tura Transformer fue descrita por primera vez por los ingenieros de Google en el articulo seminal
"Attention Is All You Need’” , que sentd las bases para el desarrollo de modelos como ChatGPT.

Estos modelos han demostrado capacidades sorprendentes; GPT-4, por ejemplo, ha alcanzado ni-
veles de precision que superan al 99,98% de los lectores del New England Journal of Medicine en
diagnosticos complejos. La capacidad de estas tecnologias para gestionar conocimiento, educar,
formar, y entrenar tanto a profesionales como a estudiantes es significativa, por ejemplo, en la
practica clinica, ChatGPT puede ayudar a contestar preguntas y proporcionar informacion precisa,
mientras que en la gestién sanitaria puede automatizar tareas administrativas y de organizacion.

Pero el impacto de la IA generativa va mas alla de la simple automatizacion, la capacidad de estos
modelos para generar contenido nuevo, como pacientes sintéticos para investigaciones clinicas o

7. Attention Is All You Need. https:/proceedings.neurips.cc/paper_files/paper/2017/file/3f5ee243547dee91fbd053c1c4a845aa-Paper.pdf
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modelos sintéticos de gestion, representa una herramienta poderosa para la simulacién y la pla-
nificacién, permitiendo a los gestores sanitarios experimentar y optimizar sus procesos sin poner
en riesgo a los pacientes reales. Ademas, la capacidad de la IA para aprender y adaptarse significa
que puede proporcionar recomendaciones cada vez mas precisas a medida que se le alimenta con
mas datos especificos.

Uno de los aspectos mas impresionantes de la IA generativa es su capacidad para imitar la empatia
humana, en el estudio Comparing Physician and Artificial Intelligence Chatbot Responses to Pa-
tient Questions Posted to a Public Social Media Forum® se analiz6 que las respuestas generadas por
IA pueden ser percibidas como mas empaticas y satisfactorias que las de los profesionales huma-
nos, y esto se debe a la capacidad de la IA para responder de manera consistente y sin prejuicios,
lo que puede mejorar significativamente la experiencia del paciente. Sin embargo, esta capacidad
también plantea desafios éticos y legales que deben ser abordados cuidadosamente.

La preparacion de las organizaciones para la IA requiere tener una estrategia bien definida y una
comprension clara de sus principios basicos. Los gestores deben entender los fundamentos de la IA
para poder analizar criticamente las soluciones que se les ofrecen. Ademas, es crucial desarrollar
una estrategia que responda al “por qué” y al “para qué” de la utilizacion de estas herramientas,
mas alla del “como” y el “qué”. Identificar casos de uso especificos donde la IA puede aportar
el mayor valor es esencial, incluyendo areas como la sanidad basada en valor, donde la IA puede
ayudar a identificar y maximizar los beneficios para los pacientes y el sistema de salud en general.
Invertir en innovacién y en un cambio cultural es igualmente importante, ya que la resistencia al
cambio es un desafio significativo que debe ser superado y la formacion continuay la actualizacién
de habilidades (reskilling y upskilling) son fundamentales para preparar a los profesionales para
trabajar junto a la IA.

Ill

Los problemas legales y éticos asociados con la IA deben abordarse desde el principio; la privacidad
de los datos, la responsabilidad en la toma de decisiones y la transparencia en el funcionamiento
de los modelos de IA son aspectos criticos que deben gestionarse con cuidado. Estas considera-
ciones deben ser una prioridad en cualquier estrategia de implementacién de IA en la gestion
sanitaria.

Conclusion: la inteligencia artificial generativa estad transformando la gestién sanitaria de ma-
nera profunda y rapida. Aunque plantea desafios significativos, también ofrece oportunidades
inmensas para mejorar la eficiencia, la precision y la calidad de la atencién sanitaria. Los gestores
sanitarios deben actuar rapidamente, comprender los principios basicos de la IA, desarrollar estra-
tegias claras, invertir en innovacion y cambio cultural, y abordar los problemas legales y éticos de
manera proactiva, solo asi podran aprovechar plenamente el potencial de esta tecnologia emer-
gente y prepararse para el futuro de la sanidad.

8. Comparing Physician and Artificial Intelligence Chatbot Responses to Patient Questions Posted to a Public Social Media Forum
https:/jamanetwork.com/journals/jamainternalmedicine/fullarticle/2804309
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D. Fernando Martin Sanchez. La inteligencia artificial (IA) se divide en dos grandes

areas: la inteligencia artificial discriminativa y la generativa. La inteligencia artificial

discriminativa se originé en los afios 50 con la conferencia de Darmouth, y ha sido la
base del desarrollo de la IA hasta hace unos afios. Por otro lado, la inteligencia artificial genera-
tiva, que ha ganado prominencia en los Ultimos tres a cinco afos, permite la creaciéon de conte-
nidos y presenta un potencial significativo en diversas aplicaciones. Es crucial entender de dénde
venimos, reconocer la diferencia entre estas dos areas y analizar el potencial y los obstaculos que
enfrentamos para aprovechar estas tecnologias.

Historicamente, la medicina siempre ha manejado mas datos de los que puede procesar, ya en la
década de 1960, el uso de computadoras en biologia y medicina se referia al concepto que hoy
conocemos como Big Data, destacando que los profesionales sanitarios se enfrentaban a enormes
cantidades de datos, aunque estos fueran pequefios en comparaciéon con los volumenes actuales.
Las primeras publicaciones que intentaron modelar el razonamiento médico, motivadas por la
aplicacién inicial de la IA en medicina, datan de finales de los afos 50 y principios de los 60. Estos
esfuerzos tempranos en inteligencia artificial, a pesar de ser innovadores, no lograron una imple-
mentacion clinica generalizada.

Ejemplos de aplicaciones exitosas de |IA en el pasado incluyen sistemas expertos combinados con
redes neuronales para analizar imagenes médicas, como el sistema desarrollado en la Universidad
de Emory en 1991, que tardé cinco afios en ser evaluado, patentado y comercializado. Este caso
subraya la importancia de la evaluaciéon rigurosa de los sistemas de inteligencia artificial antes de
su implementacion clinica. A pesar de los avances tecnolégicos y metodolégicos en IA, la mayoria
de los proyectos actuales en hospitales, como los 40 proyectos de IA en el Hospital La Paz, perma-
necen en fases embrionarias y la mayoria de ellos no se utilizan todavia de manera rutinaria en la
practica clinica.

La IA puede dividirse en enfoques simbdlicos y numéricos. El enfoque simbdlico incluye sistemas
expertos y basados en reglas, que intentan simular el razonamiento humano y son explicables.
El enfoque numérico, que ha tenido mas éxito recientemente, se basa en modelos matematicos
complejos, como las redes neuronales, que no pueden explicar sus decisiones de manera explicita.
Esta distincidon es crucial al evaluar soluciones de IA en el ambito clinico.

La inteligencia artificial discriminativa se enfoca en tareas especificas, como el diagnéstico y la cla-
sificacion, entrenandose con datos estructurados. En contraste, la inteligencia artificial generativa
se entrena con lenguaje y texto, creando nuevos contenidos a partir de patrones aprendidos. Esta
diferencia es fundamental: la IA discriminativa mejora con mas datos de entrenamiento, mientras
que la IA generativa puede generar resultados inesperados o “alucinaciones” debido a su natura-
leza creativa.

Dentro de la IA discriminativa, se distinguen el aprendizaje automatico (machine learning) y el
aprendizaje profundo (deep learning). El machine learning requiere la definicion de caracteristicas
especificas para la clasificacion, mientras que el deep learning, con arquitecturas mas complejas,
puede identificar estas caracteristicas de manera auténoma, lo que permite abordar problemas
mas complejos sin necesidad de una intervencion humana exhaustiva en la definiciéon de paréa-
metros.

El principal obstaculo para el desarrollo de la IA discriminativa es la calidad y complejidad de los
datos. La calidad de los datos en los hospitales sigue siendo un problema significativo debido a
la codificacion deficiente, imprecisiones y campos incompletos. La medicina moderna requiere la
integracion de datos clinicos, genéticos, moleculares y ambientales, lo cual es un desafio monu-
mental si no se mejora la calidad de los datos disponibles.
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El potencial de la IA en la medicina es muy amplio, desde mejorar el diagnéstico hasta hacer pre-
dicciones e interpretar imagenes. Sin embargo, para que la IA sea efectiva, debe integrarse ade-
cuadamente en los flujos de trabajo clinicos y en los sistemas de apoyo a la decision. La evaluacion
rigurosa y los estudios prospectivos son esenciales para garantizar la eficacia y seguridad de los
sistemas de IA, similar a los ensayos clinicos en farmacologia.

Un aspecto critico es la formacién, actualmente, ni los estudiantes de medicina ni los profesionales
reciben suficiente educacion en digitalizacién, representacién de datos médicos, apoyo a la toma
de decisiones y gestion de la incertidumbre. Esta falta de formacion se extiende a todos los niveles,
desde los grados hasta la educacion posgrado y la formacion de directivos. Ademas, Espafia carece
de especialistas en informatica médica e inteligencia artificial en medicina, lo que limita la capa-
cidad de avanzar en estas areas.

Conclusion: para que la inteligencia artificial tenga un impacto significativo en el sector sanitario,
es necesario mejorar la calidad de los datos, abrir las bases de datos para la investigacion y asegu-
rar la integracion de la IA en los flujos de trabajo clinicos. También es crucial invertir en la forma-
cion de profesionales y especialistas en inteligencia artificial e informatica médica para enfrentar
los desafios actuales y futuros. La adopcion efectiva de la IA en la medicina requiere un enfoque
estratégico y colaborativo, aprovechando la experiencia de universidades y empresas tecnoldgicas,
y superando las barreras actuales de calidad de datos, formacion y evaluaciéon de sistemas.

D. Juan José Beunza Nuin. La inteligencia artificial (IA) generativa ha suscitado un

gran interés en los Ultimos afios debido a su capacidad para crear contenido, a dife-

rencia de la IA discriminativa que se enfoca en clasificar y tomar decisiones basadas en
datos existentes. Un ejemplo de |IA generativa es el uso de ChatGPT para realizar busquedas biblio-
gréficas, sin embargo, esta herramienta puede “inventar” referencias inexistentes, lo que puede
tener consecuencias serias en ciertos contextos.

Histéricamente, la evolucion de la informacion ha pasado por varias revoluciones: desde la escri-
tura en papiros, la invencién de la imprenta, hasta la explotacion de datos digitales estructurados
con el advenimiento de los ordenadores e Internet. Hoy en dia, estamos en una era donde la ex-
plotacién de datos no estructurados mediante machine learning y la IA generativa esta transfor-
mando significativamente el panorama tecnolégico.

La IA generativa se basa en modelos avanzados como los “Transformers”, una arquitectura que
ha permitido el desarrollo de grandes modelos de lenguaje como GPT-3 y GPT-4. Estos modelos
son inmensamente grandes, con GPT-3 contando con 1,8 billones de parametros. Entrenar estos
modelos requiere una inversion significativa en hardware y recursos energéticos. Por ejemplo, se
estima que entrenar GPT-3 costo6 4,6 millones de dolares, mientras que GPT-4 cost6 2.600 millones
de dolares. Este nivel de inversion solo esta al alcance de unas pocas empresas grandes. El poder
computacional necesario para entrenar estos modelos esta impulsando una inversion masiva en
energia nuclear por parte de gigantes tecnolégicos como Microsoft, Google y OpenAl. Estos mo-
delos de lenguaje generalistas, aunque poderosos, pueden no ser adecuados para todas las apli-
caciones debido a su tamafo y la cantidad de datos clinicos especificos que requieren. En el sector
sanitario, puede ser mas eficiente entrenar modelos mas pequefios, pero altamente especializados
que comprendan el lenguaje y las abreviaturas especificas utilizadas en las historias clinicas.

La IA generativa, como ChatGPT, retiene informacion clinica durante su entrenamiento, lo que
plantea serios problemas de privacidad. A medida que los modelos han crecido, también ha au-
mentado su capacidad para pasar exdmenes como el USMLE, demostrando que contienen infor-
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macion clinica cientifica detallada, sin embargo, la formacién y el uso de estos modelos deben
manejarse con cuidado para evitar violaciones de privacidad.

El uso de grandes modelos de lenguaje plantea desafios significativos, aunque pueden manejar
una gran cantidad de datos y proporcionar respuestas a una variedad de preguntas, los problemas
de privacidad y la precision de las respuestas siguen siendo un obstaculo. Ademas, muchos mode-
los estan entrenados con datos sin permiso, lo que ha llevado a varias demandas legales contra
empresas como OpenAl.

El futuro de la IA en el ambito clinico parece estar en la creacion de modelos mas pequefios y
personalizados. Estos modelos pueden ser entrenados con datos especificos de un hospital o una
regiéon, lo que les permite manejar mejor el lenguaje clinico y las necesidades particulares de los
profesionales de la salud. El coste de entrenar estos modelos mas pequefios es mucho mas mane-
jable, con ejemplos que rondan los 20.000 euros, una cifra asumible para muchas instituciones. El
proceso de entrenamiento de estos modelos puede realizarse localmente, asegurando la privaci-
dad de los datos clinicos, ademas, la combinacién de IA generativa con programacion tradicional
puede ofrecer una solucién mas robusta, donde la IA genera recomendaciones y la programacién
tradicional maneja tareas objetivas.

La formacién en IA es esencial para los profesionales de la salud. Es necesario un enfoque inter-
profesional que incluya clinicos, informaticos y linguistas. Estos equipos multidisciplinares son cru-
ciales para desarrollar y utilizar modelos de IA que sean precisos y eficaces en un entorno clinico.

Conclusion: la IA generativa tiene el potencial de transformar la gestion de la informacién en el
sector sanitario, sin embargo, su implementacién debe ser cuidadosa y ética, con un enfoque en la
privacidad, la precisién y la personalizacion de los modelos para satisfacer las necesidades especifi-
cas de los profesionales de la salud y sus pacientes. La colaboracion interprofesional y la formacion
continua seran claves para maximizar los beneficios de esta tecnologia emergente.

|:| Ideas clave:

B Los gestores sanitarios deben actuar rapidamente, comprender los princi-
pios basicos de la IA, desarrollar estrategias claras, invertir en innovacién y
cambio cultural, y abordar los problemas legales y éticos de manera proacti-
va. Solo asi podran aprovechar plenamente el potencial de esta tecnologia
emergente y prepararse para el futuro de la sanidad.

B Para que la inteligencia artificial tenga un impacto significativo en el sector
sanitario, es necesario mejorar la calidad de los datos, abrir las bases de datos
para la investigacion y asegurar la integracién de la A en los flujos de traba-
jo clinicos.

B Es crucial invertir en la formacién de profesionales y especialistas en inteli-
gencia artificial e informatica médica para enfrentar los desafios actuales y
futuros.

B El uso de grandes modelos de lenguaje plantea desafios significativos, aun-
que pueden manejar una gran cantidad de datos y proporcionar respuestas
a una variedad de preguntas, los problemas de privacidad y la precision de
las respuestas siguen siendo un obstaculo.
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8. Exposicion y Presentacion
ante el Jurado de los 5
mejores TFM.
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Propuesta de la Mejora de la variabilidad Clinica desde la
perspectiva econémica: Estudio de coste por paciente en
el ictus agudo como herramienta de mejora de la calidad
asistencial.

Autora: Dra. Covadonga Fernandez Maiztegui.
Servicio de Neurologia del Hospital Universitario Cruces.

La Dra. Fernandez abordé en su proyecto dos perspectivas fundamentales: la clinica y
la gestion, utilizando el sistema de coste por paciente, que registra el coste real de los
tratamientos y procedimientos, para analizar y detallar cémo se distribuyen los recursos
en el tratamiento del ictus, siendo esta informacién esencial para comprender no solo los
costes directos sino también las oportunidades para mejorar la eficiencia y la efectividad
del tratamiento ofrecido.

Durante el ailo 2022, se trataron a 559 pacientes con diagnéstico de ictus en su hospital,
con un coste total superior a 6,5 millones de euros, siendo el coste medio por paciente de
casi 12.000 euros. En este analisis se observaron variaciones significativas que reflejaban
diferencias en la utilizacién de recursos, lo que a su vez podria indicar variabilidad en las
practicas clinicas y decisiones de tratamiento. Siendo importante evaluar esta variabilidad
en los costes y la eficacia de los tratamientos ya que son criticos y afectan directamente a
la sostenibilidad de los sistemas de salud.

Ademas, sugiere la aplicacion de tecnologias avanzadas, como la inteligencia artificial,
para predecir la evolucion de los pacientes y optimizar recursos futuros basados en patro-
nes de costes y resultados clinicos. Indica que estos algoritmos no solo pueden clasificar
a los pacientes en grupos con caracteristicas similares y anticipar los recursos que se re-
queriran, sino también personalizar la atencién al paciente, anticipando sus necesidades
y adaptando los tratamientos de manera mas eficiente.

También subrayé la importancia del propésito y el significado en las tareas realizadas por
el personal sanitario, indicando que la participaciéon y comprensién del personal sobre
los objetivos y el impacto de su trabajo puede mejorar significativamente la implementa-
ciéon y sostenibilidad de las practicas basadas en el valor. Reflejando la necesidad de un
enfoque holistico que no sélo considere los costes y los resultados, sino también el valor
aportado al paciente.

Aiﬁ
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Intervencion enfermera en la Gestion del Paciente TAVI: Puesta
ﬁmQ en Marcha de la Figura TAVI Nurse.

Autora: Dha. Miryam Gonzalez Cebrian.
Complejo Asistencial Universitario de Salamanca.

e Comienza su intervencién ofreciendo una visién sobre el manejo de pacientes con este-
nosis adrtica a través de la intervencion TAVI (Transcater Aortic Valve Implantation) y el
papel de la enfermeria especializada en este contexto y detalla la implementacién de la
figura TAVI-Nurse, resaltando cémo este rol puede mejorar el manejo clinico y la calidad
de vida de los pacientes afectados.

La estenosis aodrtica, caracterizada por el estrechamiento de la valvula adrtica, impide
la adecuada circulacién de la sangre desde el ventriculo izquierdo hacia la aorta, provo-
cando sintomas graves como fatiga, dolor, palpitaciones y mareos. Tradicionalmente, el
tratamiento estandar para esta afeccién ha sido la cirugia de recambio valvular abierto.
Sin embargo, el desarrollo del procedimiento TAVI (Transcater Aortic Valve Implantation)
en 2002 ha revolucionado el tratamiento, ofreciendo una opcion menos invasiva especial-
mente beneficiosa para aquellos pacientes que, debido a su edad avanzada o comorbili-
dades, presentan un alto riesgo quirurgico.

El TAVI, que comenz6 siendo una alternativa para pacientes de alto riesgo, ha ampliado
su indicacién a pacientes de riesgo intermedio y bajo gracias a resultados positivos en
ensayos clinicos como PARTNER 2 y PARTNER 3%, y ha aumentado su uso en Espafia a casi
7.000 procedimientos anuales desde su introduccion.

La figura del TAVI-Nurse es una enfe  rmera especializada que coordina el cuidado
integral del paciente desde la evaluacién preoperatoria hasta el seguimiento postope-
ratorio, facilitando la educacion del paciente, la preparaciéon para el procedimiento y la
rehabilitacién post-procedimiento gracias al seguimiento. Siendo importante este rol en
mejorar la calidad de vida del paciente, reducir las estancias hospitalarias, y minimizar las
complicaciones y readmisiones.

Este modelo de cuidado ha demostrado ser efectivo no solo en mejorar los resultados
clinicos sino también en fortalecer la comunicacion dentro del equipo multidisciplinar
y mejorar la satisfaccion del paciente con el proceso de atencidn. Entre los resultados
presentados destacan una reduccion de reingresos del 23,4 al 1,2% y de la estancia hos-
pitalaria de 8 a 4 dias, lo que se traduce en una gestién mas eficiente de los recursos
sanitarios.

En conclusion, la integracién de la enfermeria especializada en la estrategia de trata-
miento de los pacientes candidatos a TAVI ha demostrado cémo las innovaciones en el rol
de enfermeria pueden resultar en una atencion mas efectiva y centrada en el paciente.
Este enfoque no solo mejora los resultados clinicos, sino que también contribuye a la sos-
tenibilidad del sistema de salud, asegurando que los tratamientos no solo sean efectivos
sino también eficientes y alineados con las necesidades y expectativas del paciente.

9. PARTNER 3 Trial: Safety and Effectiveness of the SAPIEN 3 Transcatheter Heart Valve in Low Risk Patients With Aortic Stenosis (P3).
https://clinicaltrials.gov/study/NCT02675114
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Gestion Estratégica en la Secretaria General del Servicio
DmQ Madrileno de Salud: Mapa de procesos.

Autora: Dna. Silvia Fernandez Rodriguez. Servicio Madrilefio de Salud.

e El objetivo general de su proyecto fue disefiar el Mapa de Procesos de la Secretaria Ge-
neral del Servicio Madrilefio de Salud, vinculandolo a las competencias de establecidas
en el Decreto 2/2022, de 26 de enero, por el que se establece la estructura directiva del
Servicio Madrilefio de Salud', siendo este, el punto de partida para su investigacion, ya
que proporcionaba una base legal y estructural para su andlisis.

Adopté una metodologia cualitativa para su investigacion, la cual incluyé entrevistas a
informadores clave y un extenso andlisis documental (146 documentos/articulos revisa-
dos). Este enfoque le permitié captar la complejidad y el detalle necesarios para el disefio
efectivo de los procesos dentro de la Secretaria General. Disei¢ 23 procesos estratégicos,
9 operativos y 3 de apoyo, ademds de 31 subprocesos, todo ello integrado en 12 dosieres
documentales (con 187 pdaginas). Como resultado final, elaboré el mapa de procesos de la
Secretaria General, que mostraba la interaccion entre todos ellos y los agentes implicados.

Como conclusiones destaca que el mapa de procesos permite identificar areas de mejora,
sinergias e interconexiones entre las distintas areas y unidades de la Secretaria General y
eliminar acciones que no aportan valor; ademas, facilita la comunicacién interna y externa
con los stakeholders, sirve también como herramienta de formacién continua y de apoyo
para el seguimiento de los planes individuales de teletrabajo al alinear objetivos de cada
profesional que interviene en los procesos con los de la unidad o area correspondiente.
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10. Decreto 2/2022, de 26 de enero, por el que se establece la estructura directiva del Servicio Madrilefio de Salud.
https://noticias.juridicas.com/base datos/CCAA/717811-d-2-2022-de-26-ene-ca-madrid-estructura-directiva-del-servicio-madrileno.html
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Programas de Fellowships de Gestion Sanitaria en Espana.

Autor: Dr. Ignacio Lopez del Pino.

Los objetivos de su proyecto eran identificar el desarrollo actual de este tipo de progra-
mas en Espafia, conocer el impacto para favorecer la profesionalizacién y las organiza-
ciones, conocer la importancia y factibilidad de desarrollo en organizaciones sanitarias
espanolas y definir un modelo éptimo para favorecer su desarrollo en organizaciones
sanitarias espafolas.

En cuanto a la metodologia, el proyecto se divide en tres fases de trabajo: analisis de la
situaciéon actual, encuestas a un panel de expertos y entrevistas semiestructuradas con un
comité asesor. Esta estructura metodoloégica permitié recopilar y analizar informacion de
multiples fuentes para obtener una vision de la situacion de los programas de fellowship
en la gestion sanitaria dentro del contexto espafiol.

Los resultados del estudio indican que, aunque hay un reconocimiento del valor de estos
programas, su implementacion en Espafia es todavia limitada, especialmente en compa-
racion con los Estados Unidos. Los programas existentes en Espafia suelen estar menos
formalizados y ofrecen menos visibilidad y accesibilidad para los potenciales candidatos.
El impacto percibido de estos programas en la profesionalizacion y en el desarrollo de
habilidades directivas es significativamente positivo, sugiriendo un potencial subutilizado
en el sector sanitario espafol.

Propone un modelo 6ptimo para el desarrollo de programas de fellowship en gestion sa-
nitaria en Espafia, recomendando que estos programas sean de duracion suficiente para
garantizar una formacién efectiva e incluyan rotaciones por departamentos clave, y sean
accesibles tanto en el sector publico como en el privado. Ademas, destaca la importancia
de la visibilidad del programa para asegurar que los candidatos interesados puedan en-
contrar y acceder a estas oportunidades.

En conclusion, este trabajo aporta un valioso andlisis sobre la situacion y el potencial de
los programas de fellowship en la gestién sanitaria en Espana, ofreciendo recomenda-
ciones claras para su mejora y expansién, con el objetivo de fortalecer las competencias
directivas en el sector y mejorar la calidad de la gestién sanitaria a nivel nacional.
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Plan Estratégico de Humanizacion de la Salud de la Mujer, del

mQ servicio de obstetricia y ginecologia del CHUIMI.

Autora: Dra. Silvia De Ledn Socorro. Servicio de Obstetricia y Ginecologia del Complejo
Hospitalario Universitario Insular Materno-Infantil CHUIMI.

El objetivo del proyecto es mejorar la experiencia del paciente y promover un cuidado
mas humano y personalizado en un Complejo Hospitalario Universitario Insular Materno-
Infantil (CHUIMI). Con un enfoque humanista, enfatizando la importancia de integrar la
empatia, el respeto y la dignidad en la atencion médica, especialmente en una especiali-
dad tan intima y vital como la obstetricia y ginecologia.

El plan estratégico se centra en 4 ejes principales: la atencién centrada en la persona, la
mejora de infraestructuras, el fortalecimiento de los profesionales como agentes de hu-
manizacion, y el fomento de un liderazgo y una organizacién humanizada. Cada uno de
estos ejes incluye acciones especificas disefiadas para transformar tanto la cultura organi-
zacional como la experiencia del paciente y su familia.

Destaca la creacion de una unidad de experiencia del paciente, cuyo objetivo es incorpo-
rar medidas que reflejen las experiencias y percepciones de los pacientes en los cuadros
de mando del hospital. Este enfoque se complementa con la introduccién de un plan
integral contra la violencia de género, que incluye protocolos de cribado universal du-
rante etapas criticas como el embarazo, el parto y el postparto, y la visibilizacién de este
problema a través de materiales graficos y formacién del personal. También propone la
certificacion del servicio de obstetricia y ginecologia en humanizacién como una meta a
alcanzar, lo que no solo mejoraria la calidad de la atencion sino también serviria como
modelo a seguir por otras instituciones sanitarias.

La estrategia para lograr estos objetivos incluye la implementacién de acciones dirigidas
a mejorar las infraestructuras, como la creacién de espacios adecuados para el duelo pe-
rinatal y la humanizacién de las areas de parto, que buscan proporcionar un entorno que
favorezca una experiencia positiva y segura para las pacientes y sus familias.

El proyecto destaca por su potencial para efectuar un cambio significativo en la practica
obstétrica y ginecolégica, al integrar medidas de humanizacién en todas las facetas de la
atencién desde la infraestructura, la formacién y el liderazgo, promoviendo la excelencia
en la atencion médica, respetando al mismo tiempo la dignidad y los derechos de las mu-

jeres y sus familias.
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