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Developing and Promoting
eHealth innovation

La aplicacion de las TIC en los sistemas sanitarios ha generado en la ultima decada grandes
expectativas para conseguir mejorar la atencion en salud y la calidad de vida de la poblacion,
asi como asegurar una mayor sostenibilidad en los sistemas sanitarios.

A pesar de multiples iniciativas en los ambitos nacionales e internacionales, siguen existiendo
importantes dificultades para su implantacion.

Conocer las opiniones, expectativas y actitudes de lideres de un sistema sanitario regional en
relacion a la incorporacion de las TICs en la atencion sanitaria.

|dentificar las necesidades y las barreras en la implantacion de las TICs.
Realizar una priorizacion de las necesidades a resolver con participacion internacional.

= Revision bibliografica = Convocatoria de expertos internacionales

ensaludy TIC

= Codificacion de la informacion en temas y
categorias y su definicion

s Construccion del MARCO
CONCEPTUAL DE NECESIDADES
IDENTIFICADAS

= Validacion a traves del proceso de
triangulacion y saturacion de la
informacion

= Diseno del protocolo y guion entrevista
= Priorizacion cuantitativa segun criterio de
importancia (min 1 a 10 max)

M— = Priorizacion cualitativa en factibilidad,
aceptabilidad e impacto (min 1 a 5 max)

= Muestreo intencional a lideres y gestores
sanitarios

= Grabacion entrevista (1h) en audio,
consentimiento informado previo

= Analisis estadistico y orden priorizacion

= [Transcripcion literal, resumen de la _
segun promedio

informacion clave y observaciones
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Los resultados del estudio indican que la incorporacion de las TICs mejoraria con la integracion de las actuaciones y modificacion de los
procesos asistenciales. Para ello la presencia de un liderazgo en las organizaciones sanitarias para la implantacion de las TICs, la
necesidad de cambios en los modelos de atencion a la cronicidad, la implicacion y participacion activa de los ciudadanos/pacientes vy

profesionales son fundamentales.
Los resultados de la priorizacion de las necesidades son diferentes segun la metodologia cuantitativa y cualitativa utilizada.
En el estudio realizado se han identificado 15 necesidades diferentes a las referidas en los estudios previos.
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