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Editorial

Covid-19: mas que una pandemia, un cambio

en nuestra consulta

Marta Martinez del Valle

Secretaria de Informacién de SEMG

El SARS-CoV-2 no solo ha alterado nuestra salud: nos ha obli-
gado a cambiar la forma de trabajo habitual en nuestras con-
sultas y a incorporar, de forma abrupta, nuevas tecnologias
que hasta el momento eran solo una expectativa de cambio
futuro.

Hemos visto como la telemedicina se ha convertido en
herramienta de comunicacién habitual en un intento de pre-
servar a nuestros pacientes de esta pandemia, entendiendo
por telemedicina, segin definicién de la Organizacién Mun-
dial de la Salud (OMS), “la prestacién de servicios de salud
por parte de profesionales sanitarios a través de la utiliza-
cién de tecnologias de la informacién y comunicacién...”. En
de este concepto se incluyen diferentes usos asistenciales:
la teleconsulta que permite el acceso al conocimiento y al
consejo en remoto; el telediagnéstico con el uso de videocon-
ferencias; la telemonitorizacién de pardmetros fisiolégicos o
biométricos del paciente; la teleasistencia para la provisién
de cuidados en salud diarios; y la telecirugia que utiliza la
robdtica por control remoto para realizar algunas interven-
ciones quirudrgicas.

No cabe duda de que la incorporacién de las tecnologias de
la informacién y comunicacién (TIC) tiene ventajas indudables,
entre las que se encuentran su mayor accesibilidad, rapidez
en el tiempo de respuesta o en su menor coste sanitario. Pero
no es menos cierto que su utilizacién sigue creando dudas e
incertidumbre, tanto en los profesionales como en los pacien-
tes, al no disponer ain de experiencia cientifica suficiente que
avale su eficacia en salud, especialmente en el ambito de la
atencién primaria, en que su implantacién tiene un recorrido
relativamente corto.
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Sianalizamos su eficacia, en el caso de enfermedad aguda,
como puede ser la actual pandemia de covid-19, el reciente
estudio realizado por Martinez Garcia y cols.’, cuya poblacién
diana es precisamente los pacientes con covid-19, concluye
que la telemedicina con telemonitorizacién aplicada en estos
pacientes es una herramienta segura y eficaz para el segui-
miento ambulatorio y la clasificacién de los pacientes. En el
contexto de la cronicidad, tan prevalente en nuestras consultas,
serd una herramienta util para lograr una mayor autogestiéon
del paciente en el cuidado, abordaje y control de su enferme-
dad, asi como la deteccién rapida de sus descompensaciones
y la precoz actuacién sobre las mismas. Sin embargo, si bien
es aceptado como efectiva esta actuacién en programas hospi-
talarios en patologias muy concretas, la revisién bibliografica,
realizada por Pascual de la Pisa B y cols.? sobre las interven-
ciones telematicas en pacientes crénicos en atencién prima-
ria, concluye que con los estudios disponibles no se puede
confirmar la efectividad de estas intervenciones. Por tanto, la
duda persiste ante los escasos estudios llevados a cabo y con
conclusiones tan diferentes.

Otro aspecto a tener en cuenta es la inseguridad juridica
que esta practica clinica plantea, ya que la legislacién vigente
no prevé como tal la responsabilidad civil en que pueden
incurrir los profesionales con la utilizacién de los diferentes
medios tecnoldgicos, al estar basada en intervenciones directas
entre profesional sanitario y paciente. En este mismo sentido
el Cédigo Deontolégico vigente, en su articulo 26.3, deja claro
que las consultas médicas basadas exclusivamente en la tele-
medicina son contrarias a las normas deontolégicas. Es, por
tanto, fundamental adaptar la legislacién a la préctica clinica.
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El andlisis debe incluir muchas més variables, pero me gus-
taria mencionar una especialmente, como es el grado de acep-
tacién de los profesionales y de los pacientes, de forma que se
tenga en cuenta la utilidad percibida y la facilidad de uso de las
nuevas TIC. Implicar ambos actores en el desarrollo de los progra-
mas es fundamental para asegurar su implantacién y su eficacia.

Como predijeron Wootton y Bonnardot, la telemedicina
perderd en breve su prefijo “tele”; estamos convencidos de
que ha llegado para quedarse, pero asegurémonos de que los
programas que se desarrollen impliquen no solo a politicos o
gerentes, sino que escuchen también las voces de profesiona-
les y pacientes, de forma que garanticemos que esta practica
clinica sea segura y eficiente.
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