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LaAmerican Telemedicine Association (ATA) definela Telemedicina como: " El uso de informacion

médica inter cambiada de un sitio a otr o mediante comunicacion electrénica parala salud y educacion
del paciente o del proveedor de cuidados, con la finalidad de mejorar el cuidado del paciente’. Como
puede ver se, no se acota cdmo, cuando y qué se hace con la informacion transmitida. L os sistemas de
provision de cuidados a distancia estan en continuo desarrollo, y probablemente la definicion deberé
ser ampliada en el futuro. Las diver sas modalidades de teleconsulta por videoconfer encia continuan
siendo, en la actualidad, €l aspecto masrelevante de la Telemedicina.

La National Library, dispone de una base de datos llamada Telemedicine | nformation Exchange
(TIE), que se encuentra online (http://tietelemed.or g/), de libre acceso en Internet. TIE proporciona

una plataforma deregistro, librey sin sesgos, de informacion en Telemedicinay Telesalud. Fué creada
y esmantenida por el Telemedicine Research Center. Sefinancia, bajo contrato, con losfondos
federalesde USA, dela National Library of Mediciney del National I nstitutes of Health. Lainclusion

dearticulos en dicha base de datos no significa necesariamente respaldo de estas entidades
gubernamentales.

L as aplicaciones de Telemedicina mediante videoconfer encia son muy variadasy, con frecuencia, han
sido desarrolladas con laintencion de acercar losrecursos de salud alos mas algjados de ellos. Las
actividades docentesy de investigacion son también numer osas, pero no son objeto de esta revision.
TIE contiene un total de 217 programas de Telemedicinay servicios de salud de todo el mundo. De
estos, utilizan video interactivo 166 delos que 82 refieren ser objeto de evaluacion respecto dela
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efectividad clinica. Hay ademas otra larga serie de programas r ecientemente afiadidos y aun no
clasificados de los cuales 96 estan basados en videoconferencia. Hemos visitado la base de datos TIE,
para conocer qué programas de Telemedicina basados en videoconferencia, son o han sido evaluados
respecto de su eficacia clinica, tratando de obtener una vision panor amica actualizada del valor que
muestra en Internet la teleconsulta mediante videoconfer encia interactiva.

Son muchos los paises, centrosy entidades que estan desarrollando programasy servicios sanitarios
mediante Telemedicina, que abar can desde sencillas aplicaciones que transmiten a través deredes
telefonicas, tales como actividades de Radiologia en la Amazoniay el Caribe de Colombia,

Dermatologia en Waikato, Nueva Zelanda, Oftalmologia en M endoza, Argentina, o urgencias médicas
en Costa Rica, hasta complejas aplicaciones y extensos desarrollos de potentes entidades, que
transmiten mediante infraestr ucturasinformaticas de gran capacidad, ya sea en redes dedicadas de
banda ancha, o conexiones satelitales como ocurre, por gemplo, en lared NORTH de Canadal o entre
los privilegiados centros conectados a I nternet 11 2, capaces de multi-videoconfer ecnia sincr 6nica
sobre | P, principalmente en Norteamericay Europa. Ademas son frecuentes las actividades

internacionales, e incluso programas cooper ativos entr e paises tradicionalmente distanciados, como
lasinter consultas del M edical College of Georgia, en USA, con otro centro en Sarov, Rusia.

Evaluaciones

L os estudios de evaluacion realizados sobr e eficiencia clinica no son numer osos. Roiney col. (2001)3,
realizaron unarevisién sistematica delaliteraura sobre Telemedicina, publicada entre 1966 y 2000,

dirigida ala evaluacion de los costes. Encontraron que, de 1124 estudios, la mayoria eran proyectos
piloto o estudios de corto periodo detiempo y solo una minoria tenian suficiente calidad. La evidencia
con respecto a la eficacia o rentabilidad dela Telemedicina era limitada, y solo constataron efectividad
relativamente convincente en Radiologia, Neur ocirugia, Psiquiatria, Ecocar diogr afia, y también
probada utilidad de la videoconfer encia entre facultativos de Atencion Primariay Especializada, por
lo que segun la evidencia cientifica disponible hasta entonces, solamente algunos usos de la
Telemedicina son recomendables para un uso gener alizado.

Que pacientes se benefician mas de la teleconsulta ?
El Center for Health Sciences Communication'sdela East Carolina University ha realizado desde

1992 hasta la actualidad 7.000 teleconsultas de 35 especialidades medicas diferentes. El estudio

demogr &fico de Gustley col. (2000)4, recogi6 los datos de 495 de los 1643 pacientes que acudieron a 8

consultorios remotos par a teleconsultas médicas mediante videoconfer encia inter activa en tiempo real
y que, en el afio 1999 contestar on una encuesta. Estos datos demogr &ficos se compararon con los de
14.877 pacientes que acudieron en € mismo periodo detiempo a consultas tradicionales presenciales.
L osresultados mostraron que la teleconsulta tuvo mas pacientes menor es de 10 afios (19.6% en
teleconsulta, 11.3% consulta tradicional) y mayor es de 59 afios (26.0% versus 21.5%). M &s pacientes
delasteleconsultas procedian de minorias étnicas (afr oamericanos o hispanos 56.4% vs 34.7%), y la
proporcion de parados era mas alta en pacientes de teleconsultas (12.5% vs 6.5%). El 38% delos
pacientes de teleconsulta disponia de renta en niveles de pobr eza segln |los estandar es americanos, en
contraste con el 14.1% existente en laregion (esta informacion no serecogio en pacientes
tradicionales). L as especialidades més solicitadas fueron Der matologia (33,5%), Alergia (21,0%) y
Cardiologia (17,8%)

Lusignan y col (2001)°, en un estudio caso-control de pacientes con insuficiencia cardiaca, vieron que
los que fuer on telemonitorizados cumplieron mejor las precripciones, pero no encontraron diferencias
respecto ala calidad deviday ala patologia entre los casos y los controles. L a videoconsulta comenzé
con entusiasmo, pero no demostr 6 su utilidad.

Karp et al., (2000)¢ del Medical College of Geor gia, comprobaron que |as teleconsultas con video
interactivo son un medio aceptable en Pediatria para la asistencia de nifios que viven en &reasrurales,

distantes delos centros dereferencia, ademas de constatar beneficios en costes, tiempoy
desplazamiento de los pacientesy familiares.
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Walkovich (2004)7, dela Universidad de Pensilvania, estudio la utilidad de |a teleasistencia en materia
de" seguridad en €l hogar" utilizando sistemas de videoconferencia portatilesy comparandola con la
asistenciatradicional. Este autor constato que no habia diferencias estadisticamente significativas
entrelos dostipos de asistencia.

NORTH eslared del norte de Ontario, en Canada, puesta en servicio en 1998, que ha facilitado desde

entoncesy hasta el afio 2003 un total de 1700 teleconsultas de mas de 30 especialidades diferentes. En
su memoria de 2003, refier e que las teleconsultas mas numer osas fuer on sobre Dermatologia,

Psiquiatria, Pediatria, trastornos del movimientoy dolor croénico. El programa de Telemedicina del
Hospital for Sick Children, que mas adelante entré aformar parte dedichared, habiarealizado 1433
teleconsultas de Pediatria o Cirugia Pediatrica entre febrero de 1996, y diciembre de 2002. EI mayor

namer o de teleconsultas corresponde a la consulta del postoperatorio o de seguimiento de los
enfermos.

El National Laboratory for Rural Telemedicine, dela Universidad de lowa, USA, realiza teleconsultas
de ecocar diogr afia infantil, entre otras varias. Un ensayo clinico sobrelos nifios atendidos, mostro la
ausencia de diferencias significativas entre la consulta presencial y la de teleconsulta utilizando
videoconferencia. Por otro lado, también demostrar on que las teleconsultas mediante videoconfer encia
desde cércelesy prisiones, resultan ser un valioso medio para facilitar la asistencia alosreclusos, y se
utilizaron principalmente para Psiquiatriay Der matologia.

Desencanto?

El National Laboratory for Rural Telemedicine, dela Universidad de lowa, estudio la validez del
tratamiento dela isguemia cerebral aguda, mediante teleconsulta entre €l centro dereferenciay los

médicos de Atencion Primaria de centros remotos. El procedimiento incluia videoconferencia con
especialistas neurologos, radiologos, etc., y demostro ser eficaz. Sin embargo, al finalizar el estudio
dej6 de ser utilizado por los médicos locales, que previamente habian comprobado su utilidad. El
teléfono continud siendo el mas frecuente mecanismo de comunicacion entrelos facultativos. Entrelos
motivos del abandono, se barajaron el incremento de conocimiento en los medicosy la instauracién de
protocolos en hospitaleslocales, y también que los medicos no incor poraban la Telemedicina en su
trabajo diario por ser de uso infrecuente. Ademas, no habia incentivos econdmicos.

Dela misma maner a, las teleconsultas de Der matologia en Waikato (Nueva Zelanda), han demostrado

la exactitud de diagnostico, la satisfaccion del usuarioy la rentabilidad econémica, en ensayos clinicos
que implicaban a cerca de 500 pacientes. Sin embargo, en opinidn de los Der matdlogos, al cabo de 6
afios de uso los equipos de videoconfer encia estan infrautilizados. Con intencién de incrementar €
acceso al sistema deteleconsultas se desarrollé una aplicaciéon paratransmision deimagenes estéticas,
tomadas con camar as fotogr aficas digitales por médicos no especialistas, pero no seincremento e
namer o de pacientes para Teleder matologia, a pesar de que la lista de esper a de Der matologia en esa
region, para las consultastradicionales, es de seis meses. L as explicaciones hablan delafalta de
incentivos parala utilizacion de la Telemedicina, la sobrecar ga asistencial de los médicos de Atencion
Primaria, lainercia administrativa, la dificultad de conseguir una camara fotogr afica digital, la falta
de acceso del Internet en la consultay la carencia de reembolso de los gastos.

Wootton y col. (2000)8, compararon la teleconsulta con la consulta tradicional de Der matologia
mediante un ensayo clinico aleatorizado, sin encontrar diferenciasimportantes en losresultados
clinicos, pero tambien, sin ventajas en los costes. Se deduce, por tanto, que la Teleder matologia en
tiempo real esclinicamente factible, pero si bien no demuestra mejor costo-efectividad que la consulta
tradicional en € estudio resefiado, un abaratamiento de los costes tecnoldgicos y €l incremento dela
distancia entrelos centros dereferenciay remotos, que modificaria la base del calculo de costes, hacen
que la Teleder matologia sea una buena alter nativa también en términos econdmicos. Otro estudio de
costes, sobre 1874 teleconsultas en la Universidad de | owa, puso de manifiesto que estos se van
reduciendo a medida que aumenta €l nimer o de teleconsultas. Son numer 0sos los estudios sobre
satisfaccion, por g emplo, en pacientes alojados en centros de larga estancia, se confirmé la
satisfaccion de los pacientes, enfermerasy médicos por estetipo de consulta®. Por otro lado, Jackliny
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col. (2003)10, establecieron que unas especialidades son mas propicias que otrasy unos procesos mas
apropiados que otros par a beneficiar se de la teleconsulta. Por otro lado, es sabido que la Telemedicina
es onerosa en términos de tiempo empleado por € médico en comparacién con la consulta tradicional,
si bien hay que considerar también el tiempo y molestias que ahorra el paciente.

Esta panoramica noslleva a pensar quela Telemedicina puede ser una buena respuesta en materia de
provisién de servicios sanitarios. Sin embar go, par ece que todavia no tenemos una formulacion claray
precisa dela pregunta.
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Comentario del revisor Ramon Diaz-Alersi MD. Hospital Puerto Real. Cédiz. Espafia.

El articulo de Comayy col. sobre Telemedicina es una excelente revision sobre su implantacion
mundial, sus ventajasy los problemas fundamentales que sufre actualmente. Todos los estudios
citados muestran, si no su superioridad sobrela consultatradicional, s la no inferioridad. Es Gtil, no
sblo en especialidades con alta dependencia de técnicas de imagen sino también en otrasen lasquela
comunicacion con el pacientey la exploracion fisica son primordiales, como la Medicina Internaola
Psiquiatria. Y son los sector es mas desfavor ecidos de la poblacién los que pueden ser mas
beneficiados, algo que deberia ser tenido en cuenta.

Sin mebar go, resulta hasta cierto punto descorazonador constatar como las ventajasde la
Telemedicina no son aprovechadas al maximo, incluso en aquellos sitios que disponen de los medios
necesarios, probablemente porque alin falta una cultura de uso de estos r ecur sos, que afecta mas a los
profesionales sanitarios que a los pacientes.

Comentario del revisor Horacio J. Pefla. Profesor dela Universidad Palermo. Buenos Aires. R.
Argentina.

El trabajo delosinvestigadores del Hospital General Yagiie esun completo reconocimiento de los
estudios realizados a nivel mundial acer ca de la validez de la videoconfer encia en sus aplicaciones
clinicas. Se desprende del articulo € alto potencial dela videoconferencia en estos &mbitos, sobretodo
en zonas complicadas para las técnicas clinicas tradicionales (donde por razones econémicas es
imposible contar con per sonal médico especializado)

Debe asimismo hacer se hincapié en la necesidad de capacitar y crear costumbre en la utilizacion de
estas tecnologias en los profesionales, como paso fundamental para permitir el desarrollo de este
potencial.
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