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La American Telemedicine Association (ATA) define la Telemedicina como: "El uso de informacién

médica intercambiada de un sitio a otro mediante comunicacién electrénica para la salud y
educacion del paciente o del proveedor de cuidados, con la finalidad de mejorar el cuidado del
paciente". Como puede verse, no se acota como, cuando y qué se hace con la informacion
transmitida. Los sistemas de provision de cuidados a distancia estan en continuo desarrollo, y
probablemente la definicion debera ser ampliada en el futuro. Las diversas modalidades de
teleconsulta por videoconferencia continuan siendo, en la actualidad, el aspecto mas relevante de la
Telemedicina.

La National Library, dispone de una base de datos llamada Telemedicine Information Exchange (TIE),
que se encuentra online (http://tie.telemed.org/), de libre acceso en Internet. TIE proporciona una

plataforma de registro, libre y sin sesgos, de informacion en Telemedicina y Telesalud. Fué creada y
es mantenida por el Telemedicine Research Center. Se financia, bajo contrato, con los fondos

federales de USA, de la National Library of Medicine y del National Institutes of Health. La inclusién

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

Las aplicaciones de Telemedicina mediante videoconferencia son muy variadas y, con frecuencia,
han sido desarrolladas con la intencidon de acercar los recursos de salud a los mas alejados de ellos.
Las actividades docentes y de investigacion son también numerosas, pero no son objeto de esta
revision. TIE contiene un total de 217 programas de Telemedicina y servicios de salud de todo el
mundo. De estos, utilizan video interactivo 166 de los que 82 refieren ser objeto de evaluacién
respecto de la efectividad clinica. Hay ademas otra larga serie de programas recientemente aifiadidos
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 panoramica
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actualizada del valor que muestra en Internet la teleconsulta mediante videoconferencia interactiva.

Son muchos los paises, centros y entidades que estan desarrollando programas y servicios
sanitarios mediante Telemedicina, que abarcan desde sencillas aplicaciones que transmiten a través
de redes telefonicas, tales como actividades de Radiologia en la Amazonia y el Caribe de Colombia,

Dermatologia en Waikato, Nueva Zelanda, Oftalmologia en Mendoza, Argentina, o urgencias médicas
en Costa Rica, hasta complejas aplicaciones y extensos desarrollos de potentes entidades, que
transmiten mediante infraestructuras informaticas de gran capacidad, ya sea en redes dedicadas de
banda ancha, o conexiones satelitales como ocurre, por ejemplo, en la red NORTH de Canada' o
entre los privilegiados centros conectados a Internet Il 2, capaces de multi-videoconferecnia
sincrénica sobre IP, principalmente en Norteamerica y Europa. Ademas son frecuentes las

actividades internacionales, e incluso programas cooperativos entre paises tradicionalmente
distanciados, como las interconsultas del Medical College of Georgia, en USA, con otro centro en

Sarov, Rusia.

Evaluaciones

Los estudios de evaluacion realizados sobre eficiencia clinica no son numerosos. Roine y col.
(2001)3, realizaron una revisién sistematica de la literaura sobre Telemedicina, publicada entre 1966 y

2000, dirigida a la evaluacion de los costes. Encontraron que, de 1124 estudios, la mayoria eran
proyectos piloto o estudios de corto periodo de tiempo y solo una minoria tenian suficiente calidad.
La evidencia con respecto a la eficacia o rentabilidad de la Telemedicina era limitada, y solo
constataron efectividad relativamente convincente en Radiologia, Neurocirugia, Psiquiatria,
Ecocardiografia, y también probada utilidad de la videoconferencia entre facultativos de Atencion
Primaria y Especializada, por lo que segun la evidencia cientifica disponible hasta entonces,
solamente algunos usos de la Telemedicina son recomendables para un uso generalizado.

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

1992 hasta la actualidad 7.000 teleconsultas de 35 especialidades medicas diferentes. El estudio
demografico de Gustle y col. (2000)4, recogié los datos de 495 de los 1643 pacientes que acudieron a

8 consultorios remotos para teleconsultas médicas mediante videoconferencia interactiva en tiempo
real y que, en el aio 1999 contestaron una encuesta. Estos datos demograficos se compararon con
los de 14.877 pacientes que acudieron en el mismo periodo de tiempo a consultas tradicionales
presenciales. Los resultados mostraron que la teleconsulta tuvo mas pacientes menores de 10 afios
(19.6% en teleconsulta, 11.3% consulta tradicional) y mayores de 59 afios (26.0% versus 21.5%). Mas
pacientes de las teleconsultas procedian de minorias étnicas (afroamericanos o hispanos 56.4% vs
34.7%), y la proporcién de parados era mas alta en pacientes de teleconsultas (12.5% vs 6.5%). El
38% de los pacientes de teleconsulta disponia de renta en niveles de pobreza segun los estandares
americanos, en contraste con el 14.1% existente en la region (esta informacion no se recogio en
pacientes tradicionales). Las especialidades mas solicitadas fueron Dermatologia (33,5%), Alergia
(21,0%) y Cardiologia (17,8%)

Lusignan y col (2001)3, en un estudio caso-control de pacientes con insuficiencia cardiaca, vieron
que los que fueron telemonitorizados cumplieron mejor las precripciones, pero no encontraron
diferencias respecto a la calidad de vida y a la patologia entre los casos y los controles. La
videoconsulta comenzé con entusiasmo, pero no demostroé su utilidad.

Karp et al., (2000)¢ del Medical College of Georgia, comprobaron que las teleconsultas con video
interactivo son un medio aceptable en Pediatria para la asistencia de nifios que viven en areas

rurales, distantes de los centros de referencia, ademas de constatar beneficios en costes, tiempo y
desplazamiento de los pacientes y familiares.

Walkovich (2004)7, de la Universidad de Pensilvania, estudio la utilidad de la teleasistencia en materia
de "seguridad en el hogar" utilizando sistemas de videoconferencia portatiles y comparandola con la
asistencia tradicional. Este autor constaté que no habia diferencias estadisticamente significativas
entre los dos tipos de asistencia.

http://biomed.uninet.edu/2004/n2/coma.html (2 de 5) [16/09/04 20:32:59]


http://www.unal.edu.co/telemedicina/
http://www.waikatodhb.govt.nz/
http://www.institutozaldivar.com/
http://www.netsalud.sa.cr/telemed.htm 
http://www.netsalud.sa.cr/telemed.htm 
http://www.biomedcentral.com/1472-6947/3/7
http://www.pubmedcentral.nih.gov/articlerender.fcgi?artid=150368
http://www.pubmedcentral.nih.gov/articlerender.fcgi?artid=150368
http://www.mcg.edu/telehealth/Sarov.htm
http://www.mcg.edu/telehealth/Sarov.htm
http://www.cmaj.ca/cgi/content/full/165/6/765
http://www.ecu.edu/si/new_design/telm_telh.htm
http://archfami.ama-assn.org/cgi/content/full/9/10/1036
http://archfami.ama-assn.org/cgi/content/full/9/10/1036
http://www.sciencedirect.com/science?_ob=ArticleURL&_udi=B6VS9-44JD565-F&_coverDate=12%2F31%2F2001&_alid=200080022&_rdoc=1&_fmt=&_orig=search&_qd=1&_cdi=6257&_sort=d&view=c&_acct=C000050221&_version=1&_urlVersion=0&_userid=10&md5=34c8c8eb671774b2aa4d28c88f01ad8f
http://pediatrics.aappublications.org/cgi/content/full/105/4/843?ijkey=c9b323d996f20166b514f81e4ce078421d2e6a70
http://pediatrics.aappublications.org/cgi/content/full/105/4/843?ijkey=c9b323d996f20166b514f81e4ce078421d2e6a70
http://www.cermusa.francis.edu/publications/HomeHealthCareTechnologyReport-MarchApril2004/default.htm

Rev Electron Biomed / Electron J Biomed 2004;2:74-78. Comay col. UTILIDAD CLINICA DE LA VIDEOCONFERENCIA EN TELEMEDICINA

NORTH es la red del norte de Ontario, en Canada, puesta en servicio en 1998, que ha facilitado desde

entonces y hasta el afio 2003 un total de 1700 teleconsultas de mas de 30 especialidades diferentes.
En su memoria de 2003, refiere que las teleconsultas mas numerosas fueron sobre Dermatologia,

Psiquiatria, Pediatria, trastornos del movimiento y dolor crénico. El programa de Telemedicina del
Hospital for Sick Children, que mas adelante entré a formar parte de dicha red, habia realizado 1433
teleconsultas de Pediatria o Cirugia Pediatrica entre febrero de 1996, y diciembre de 2002. El mayor

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

El National Laboratory for Rural Telemedicine, de la Universidad de lowa, USA, realiza teleconsultas
de ecocardiografia infantil, entre otras varias. Un ensayo clinico sobre los nifios atendidos, mostro la

ausencia de diferencias significativas entre la consulta presencial y la de teleconsulta utilizando
videoconferencia. Por otro lado, también demostraron que las teleconsultas mediante
videoconferencia desde carceles y prisiones, resultan ser un valioso medio para facilitar la asistencia
a los reclusos, y se utilizaron principalmente para Psiquiatria y Dermatologia.

Desencanto?

El National Laboratory for Rural Telemedicine, de la Universidad de lowa, estudio la validez del
tratamiento de la isquemia cerebral aguda, mediante teleconsulta entre el centro de referencia y 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
dejo de ser utilizado por los médicos locales, que previamente habian comprobado su utilidad. El
teléfono continué siendo el mas frecuente mecanismo de comunicacion entre los facultativos. Entre
los motivos del abandono, se barajaron el incremento de conocimiento en los medicos y la
instauracion de protocolos en hospitales locales, y también que los medicos no incorporaban la
Telemedicina en su trabajo diario por ser de uso infrecuente. Ademas, no habia incentivos
econémicos.

De la misma manera, las teleconsultas de Dermatologia en Waikato (Nueva Zelanda), han demostrado
la exactitud de diagnéstico, la satisfaccion del usuario y la rentabilidad econémica, en ensayos
clinicos que implicaban a cerca de 500 pacientes. Sin embargo, en opinion de los Dermatélogos, al
cabo de 6 anos de uso los equipos de videoconferencia estan infrautilizados. Con intencion de
incrementar el acceso al sistema de teleconsultas se desarrollé una aplicacion para transmision de
imagenes estaticas, tomadas con camaras fotograficas digitales por médicos no especialistas, pero
no se incremento6 el nimero de pacientes para Teledermatologia, a pesar de que la lista de espera de
Dermatologia en esa region, para las consultas tradicionales, es de seis meses. Las explicaciones
hablan de la falta de incentivos para la utilizacion de la Telemedicina, la sobrecarga asistencial de los
médicos de Atencion Primaria, la inercia administrativa, la dificultad de conseguir una camara
fotografica digital, la falta de acceso del Internet en la consulta y la carencia de reembolso de los
gastos.

Wootton y col. (2000)8, compararon la teleconsulta con la consulta tradicional de Dermatologia
mediante un ensayo clinico aleatorizado, sin encontrar diferencias importantes en los resultados
clinicos, pero tambien, sin ventajas en los costes. Se deduce, por tanto, que la Teledermatologia en
tiempo real es clinicamente factible, pero si bien no demuestra mejor costo-efectividad que la

consulta tradicional en el estudio resefiado, un abaratamiento de los costes tecnolégicos y el
incremento de la distancia entre los centros de referencia y remotos, que modificaria la base del
calculo de costes, hacen que la Teledermatologia sea una buena alternativa también en términos
economicos. Otro estudio de costes, sobre 1874 teleconsultas en la Universidad de lowa, puso de

manifiesto que estos se van reduciendo a medida que aumenta el numero de teleconsultas. Son
numerosos los estudios sobre satisfaccion, por ejemplo, en pacientes alojados en centros de larga
estancia, se confirmé la satisfaccién de los pacientes, enfermeras y médicos por este tipo de
consulta®. Por otro lado, Jacklin y col. (2003)10, establecieron que unas especialidades son mas
propicias que otras y unos procesos mas apropiados que otros para beneficiarse de la teleconsulta.
Por otro lado, es sabido que la Telemedicina es onerosa en términos de tiempo empleado por el
médico en comparacién con la consulta tradicional, si bien hay que considerar también el tiempo y
molestias que ahorra el paciente.
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Esta panoramica nos lleva a pensar que la Telemedicina puede ser una buena respuesta en materia
de provision de servicios sanitarios. Sin embargo, parece que todavia no tenemos una formulacion
clara y precisa de la pregunta.
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El articulo de Coma y col. sobre Telemedicina es una excelente revision sobre su implantacion
mundial, sus ventajas y los problemas fundamentales que sufre actualmente. Todos los estudios
citados muestran, si no su superioridad sobre la consulta tradicional, si la no inferioridad. Es util, no
solo en especialidades con alta dependencia de técnicas de imagen sino también en otras en las que
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la comunicacion con el paciente y la exploracién fisica son primordiales, como la Medicina Interna o
la Psiquiatria. Y son los sectores mas desfavorecidos de la poblaciéon los que pueden ser mas
beneficiados, algo que deberia ser tenido en cuenta.

Sin mebargo, resulta hasta cierto punto descorazonador constatar como las ventajas de la
Telemedicina no son aprovechadas al maximo, incluso en aquellos sitios que disponen de los
medios necesarios, probablemente porque aun falta una cultura de uso de estos recursos, que afecta
mas a los profesionales sanitarios que a los pacientes.

Comentario del revisor Horacio J. Peiia. Profesor de la Universidad Palermo. Buenos Aires. R.
Argentina.

El trabajo de los investigadores del Hospital General Yagiie es un completo reconocimiento de los
estudios realizados a nivel mundial acerca de la validez de la videoconferencia en sus aplicaciones
clinicas. Se desprende del articulo el alto potencial de la videoconferencia en estos ambitos, sobre
todo en zonas complicadas para las técnicas clinicas tradicionales (donde por razones econémicas
es imposible contar con personal médico especializado)

Debe asimismo hacerse 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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