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La Interoperabilidad de datos clinicos: la cima

de la salud digital en América Latina
Clinical data interoperability: the pinnacle of digital
health in Latin America

Anton Zamora-Ilarionov1-2:3

En la actualidad, la interoperabilidad de
datos clinicos se ha convertido en uno de
los principales objetivos que los
Ministerios de Salud de América Latina
aspiran a alcanzar como parte de la
transformacion hacia la salud digital.
Conceptos como salud digital,

transformacion  digital, inteligencia
artificial e interoperabilidad han ganado
un protagonismo significativo en los
Ultimos afios, siendo temas recurrentes
en foros de discusion y congresos. No
obstante, surge una pregunta crucial:
¢ qué tan tangible es la implementacion
de estos conceptos en el sector salud de
América Latina?

Recientemente, la Organizacion
Panamericana de la Salud (OPS), en
colaboracién con el Banco
Interamericano de Desarrollo (BID),
lanzo la iniciativa denominada "Ruta
Panamericana de la Salud Digital". Esta
iniciativa tiene como objetivo primordial
garantizar que todas las personas en
Latinoameérica, sin importar su ubicacion,
puedan acceder a su historial clinico
electrénico. Ademas, propone la
creacion de certificados de vacunacién
digitales que puedan ser almacenados
en las wallet de los teléfonos mdviles,
con validez en todos los paises de la

region.

Este es, sin duda, el ideal que mas de 33

paises de la regién buscan alcanzar. Sin
embargo, el camino hacia esa cima esta
lleno de desafios y brechas que deben
ser  superadas. Las principales
limitaciones que enfrentan los paises
incluyen recursos humanos insuficientes,
restricciones  financieras, carencias
normativas y desafios organizativos?.
Aungue los avances tecnologicos son
indudables, la penetracion de Ila
tecnologia sigue siendo desigual, lo que
recuerda a la calidad variable de las
infraestructuras viales en los diferentes
paises. No todos cuentan con los
recursos necesarios para realizar las
inversiones que los llevarian a la cima de

la salud digital.

Es asi como la interoperabilidad en los
sistemas de salud esta influenciada por
una variedad de factores que pueden
facilitar u obstaculizar el intercambio
fluido de datos clinicos. Comprender
estos factores es crucial para mejorar la
prestacion y los resultados de la atencion
médica.

Recursos Humanos: La oferta
educativa en salud digital es limitada en
América Latina. La mayoria de los
programas de formacién en salud no
incluyen en sus curriculos contenidos
relevantes para la salud digital. De igual
manera, las areas técnicas informéticas

carecen de programas especializados en
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salud digital. Ademas, los ministerios de

salud no disponen de perfiles

profesionales especificos, como
"profesional de Salud Digital" o "técnico
en interoperabilidad”, lo que limita la

capacidad de avanzar en este ambito.

Recursos Financieros: Las tecnologias
necesarias para lograr la
interoperabilidad de datos clinicos son
mayoritariamente importadas, lo que
implica un elevado costo®. Por ejemplo,
el proyecto "Bogota Salud Digital® en
Colombia ha requerido una inversiéon de
3 millones de dolares para unificar 1.2
millones de historias clinicas. Aunque
Colombia ha destinado 100 millones de
dolares para fortalecer los pilares de la
transformacion digital, esta realidad no
se refleja en la mayoria de los paises de

la region.

Normativa: Es imperativo desarrollar un
marco legislativo que establezca que los
datos clinicos pertenecen al paciente y
que es responsabilidad de las
instituciones de  salud  hacerlos
accesibles de manera digital. Asimismo,
se deben crear acuerdos de cooperacién
entre las partes interesadas y protocolos
gue definan los parametros de acceso y
uso de los datos, acompafiados de una
legislacion robusta en proteccién de
datos. La falta de protocolos y formatos
de datos estandarizados es un obstaculo
importante para la interoperabilidad,
especialmente en los paises de ingresos
bajos y medianos (PMIC), donde

prevalecen los sistemas fragmentados*.

Organizacién: Los sistemas de salud en

la region presentan una gran diversidad

y complejidad. Para lograr una
interoperabilidad efectiva, se requiere
una vision integral a nivel nacional que
unifiqgue estandares y procedimientos.
Un ejemplo exitoso de organizacién en
este ambito es Uruguay, donde la
Agencia de Gobierno Electrénico y
Sociedad de la Informacion y del
Conocimiento (AGESIC) ha jugado un
papel clave en la definicién y regulacion

de la salud digital en el pais.

La Organizacion para la Cooperacion y el
Desarrollo Econémico (OCDE) ha
identificado la salud digital como un
determinante emergente de la salud que
puede generar un retorno de 3 doélares
por cada dolar invertido en el Producto
Interno Bruto (PIB). Es responsabilidad
de los gobiernos realizar las inversiones
adecuadas para que la salud digital se
convierta en un factor clave que reduzca
las brechas de acceso a la salud y
promueva la equidad en una América
Latina que aun enfrenta grandes
desafios en su camino hacia la

modernizacion.
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