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Javier Colas (Esade):
“Dedicamos poca o nula
educacion a la salud y asi no
funciona la telemedicina”

Javier Colas, director de Innovacion en Health Care Institute de Esade y presidente en Additum

Blockchain, considera que “seguimos sin hacer los deberes” en educacién en salud que potencie la
telemedicina y su desarrollo.
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Javier Colés es el director de Innovacion en Health Care Institute de Esade y

presidente en Additum Blockchain. El experto, que también ocup6 la presidencia de
Medtronic en Espafia durante mas de veinte afos, opina que “necesitamos que el

paciente tenga una historia clinica personal y pueda anotar el curso de sus sintomas,
de su enfermedad, y que esté preparado para entender el curso de su patologia”.
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Pregunta: ¢Como conviven las nuevastecnologias aplicadas a sanidad y el Covid-19?
Respuesta: La pandemia nos ha hecho reflexionar sobre nuestro Sistema Nacional de
Salud (SNS). Necesitamos un modelo sanitario mas organizado y eficaz. La realidad
es que los sistemas nunca se pensaron para ser eficientes. Pero cuando el gasto
sanitario es elevado hay que pensar en responder de forma equitativa y en hacerlo
eficiente porque sino dentro de poco no podremos incorporar las innovaciones que se
van a producir y no tendremos capacidad para pagarlas. ¢El Covid-19 ha impulsado lo

que llamamos la telemedicina? La realidad es solo el teléfono, un invento del siglo
XIX.

P.. ¢Lapandemia no ha acelerado los procesos tecnol 6gicos?
R.: El factor fundamental que estd empujando ese cambio no tiene que ver con la

tecnologia, sino con la responsabilidad. En los tltimos afios se han financiado
proyectos de e-Health, desde Europa, con un éxito mas bien modesto. En Europa los
sistemas generan poca responsabilidad y nosotros tenemos un sistema paternalista.

Dedicamos poca o nula educacién en salud y asi es muy complicado que la
telemedicina funcione. Seguimos sin hacer los deberes.

P.. ¢Cuando dejaremos de tener un sistema pater nalista?
R.: Cuando seamos conscientes de que hay que proporcionar educacion en salud a la

sociedad. Mas si cabe cuando estamos consumiendo alrededor del 13% del producto

interior bruto (PIB) en el cuidado de la salud. La medicina ha cambiado mucho y
nosotros no tanto.

“En Europa los sistemas generan poca

responsabilidad y nosotros tenemos un sistema
paternalista”

P.. ¢Lostratamientos online otorgan un mayor seguimiento del paciente?

R.: Sin duda. Bien hecho, aporta mayor calidad en el proceso clinico al paciente. Lo
estamos haciendo en un momento como el que vivimos ahora. No obstante, me
gustaria ver como mejora la calidad una vez haya mejorado la presion en la asistencia
que tenemos ahora. La historia clinica electronica es el elemento del que se valen los
profesionales para hacer seguimiento de pacientes, pero debemos mejorar mucho en
este aspecto. Necesitamos que el paciente tenga una historia clinica personal y pueda
anotar el curso de sus sintomas, de su enfermedad, y que esté preparado para
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entender el curso de su patologia.

P.: ¢El handi paracel %aciente esta en el hecho defacilitar susdatos? ¢Se ha
mejorado en este aspecto?

R.: Es un mito igual que los pacientes mayores no estan preparados para estos

cambios tecnoldgicos. Hay que explicar lo importante que puede ser para ellos y para
el profesional sanitario disponer de informacién del seguimiento de una patologia.

P.. Otro gran caballo de batalla eslainter operabilidad.
R.: El problema es que no lo vamos a conseguir nunca. Hay que cambiar el

paradigma, que la informacion ya no sea propiedad del hospital, que sea del paciente

y que este tenga un depdsito de informacion en la nube. Estara disponible para todos
aquellos a quien el paciente facilite esa informacion.

“Hay que cambiar el paradigma, que la informacion
ya no sea propiedad del hospital”

P.: ¢El Perte en salud esun buen g emplo de colaboracién publico-privada?
R.: Deberiamos desterrar las tres palabras: colaboracion, publico y privada porque

estan viciadas. En el Perte se busca tener un mejor sistema de salud para nuestros
hijos y nuestros nietos. Lo importante es que se identifique como vamos a invertir
todo ese dinero especial para aumentar la calidad y robustez del sistema sanitario.

Estos fondos tienen que facilitar una transformacion de verdad del modelo, un
cambio més transversal que vertical.

P.. ¢El futuro estaen lasalud y la salud con los datos?
R.: No mitifiquemos las tecnologias, son herramientas. Necesitamos potenciar la

educacion en salud, mejorar los procesos, la optimizacion de esos procesos. Todo ello
requiere datos, pero los datos por si solos no sirven para nada.
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