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Ajuste presupuestario o discriminación estatal hacia las personas
mayores

Cuando los países comunitarios, espacios No obstante, esta dis- lud integral, cuidados
envejecen, existen dos de actividad física, so- cusión no es solo eco- y una vida digna, libre
caminos posibles: in- cialización y apoyo nómica. También es una de discriminación por
vertir antes en autono- psicosocial se asocia a discusión de derechos edad. Retroceder en
mía, prevención y cui- menor aislamiento, me- humanos. En ese mar- apoyos esenciales ten-
dados, o pagar después
por hospitalizaciones

nos síntomas depresivos, co, experiencias como la siona esos compromisos.
mejor funcionalidad, "Escuela de Formación

evitables, dependencia menor fragilidad y mejor de Formadoras Mayores
y deterioro funcional. desempeño cognitivo. en Derechos Humanos

El problema es más
profundo: seguimos
pensando la vejez como
gasto y no como inver-

En términos concretos para Territorios Libres
Los países que en- se retrasa dependencia de Viejismos", impul-

vejecen mejor no han lo que significa que re- sada por Fundación Ge- sión social. Si hoy se
roActivismo, evidencianrespondido recortando ducir hospitalizaciones reducen apoyos para
la importancia de forta- alimentación, cuidados,apoyos. Han fortalecido evitables, instituciona-

sistemas de cuidados, lización y presión so- lecer la participación, el residencias, habitabi-
programas comunitarios bre el sistema sanitario. liderazgo y el conoci- lidad o promoción de

miento de derechos de las autonomía, no estamos
observando únicamenteLa Organización personas mayores, pro-

Mundial de la Salud ha moviendoautonomía, un ajuste contable. Es-
tamos trasladando cos-

y el aislamiento social ria y una vejez libre de tos al sistema de salud,
incrementan el riesgo discriminación por edad. a familias cuidadoras
de deterioro cognitivo, -mayoritariamente mu-
enfermedades cardio- Chile ratificó la Con- jeres- y a futuras situa-

tivo cuesta caro. Mucho vasculares, depresión e vención Interamerica- ciones de dependencia.
más caro que prevenirlo. incluso mortalidad pre- na sobre la Protección

matura. Retirar apoyos de los Derechos Hu-
La evidencia es con- no solo afecta bienes- manos de las Personas ces deja de ser cuánto

tundente. La participa- tar: genera riesgos sani- Mayores, que reconoce
ción de personas ma- tarios y costos futuros. el derecho a la autono- dera pregunta es cuánto
yores en programas mía, independencia, sa- costará mañana haber

Dra. Agnieszka Bozanic Leal, presidenta de
Fundación GeroActivismo

abandonado a quienes hablamos de viejismo
envejecen, porque cuan- de Estado, que es discri-
do el ajuste encuentra minación por edad, vale
como recortable aquello decir, cuando se diseñan
que sostiene la digni- políticas sin considerar

las necesidades de este
importante grupo etario.

Medir la eficiencia en tiempo de calidad
Sub Gerente Comer- positivamente la forma práctica, deja de ser un los mismos recursos.

cial en Rayen Salud en que se gestiona y se accesorio técnico y se
ejerce el acto clínico. convierte en "infraes- Así, aún mantenemos
Si una implementación tructura crítica". Asume el desafío para que los

en digital no es capaz de las cargas operativas, sistemas de información
ordena los flujos de tra- en salud logren integrar-
bajo y permite que el se plenamente al flujo

clínico. De tal modo,
debemos ampliar nuestra
mirada hacia un modelo
conceptual de inteligen-

aplicada, sea un aporte
efectivo a dicho desafío.

Por tanto, digitalizar Es decir, automatizar loción de la burocracia.
la métrica más crítica es Por otra parte, y en este no es modernizar por sí rutinario para rescatar
menos técnica y profun- mismo sentido, el aporte mismo. La verdadera lo esencial, facilitando
damente humana: el re- de la tecnología en la efi- innovación ocurre cuan-
torno del tiempo clínico. ciencia de los procesos

Este enfoque dialo-

fragmentan la atención. precisamente porque ha de esta perspectiva, la
Procesos inconexos, in- sido apropiada por quie-
formación que no fluye nes la utilizan. Registros
entre niveles asistencia- clínicos interoperables

logía sólo genera valor les y falta de visibilidad y analítica aplicada no
cuando es efectivamente para la toma de deci- solo organizan la in- rativa, sino la eviden-
integrada en la práctica siones son síntomas de formación: reducen el cia de que la tecnología

una tecnología que aún gasto evitable, aportan está siendo utilizadacotidiana de los equipos
de salud. No basta con no ha sido plenamente al proceso de calidad y con sentido, devolvien-
implementar sistemas; apropiada por el sistema. eficacia de la atención, do tiempo de calidad
es necesario que estos De tal modo, cuando la mejoran la continuidad al vínculo entre el pro-
sean apropiados, es de- tecnología es efectiva- asistencial y liberan ca- fesional y el paciente.
cir, que transformen mente incorporada en la pacidad de atención con

Jorge Ortiz

Para los directores garantiza la continuidad
de Centros de Salud, de operativa y la calidad del
Hospitales y de Servi- modelo asistencial. En
cios de Salud, la oportu- definitiva, la tecnología
nidad es proyectar estos en salud sólo es innova-
desafíos. Transitar desde ción cuando es apropia-
una lógica centrada en el da clínicamente. Y esta
costo-producto hacia una apropiación no se mide
orientada al valor-proce- solamente en sistemas
so, donde la apropiación implementados, sino en
tecnológica se convierte su capacidad de devol-
en un habilitador clave. verle al equipo clínico su
Bajo esta mirada, las propósito original: estar
herramientas digitales presente para el paciente.
dejan de ser opcionales y
pasan a ser el soporte que

El éxito de la trans-
formación digital
el sistema de atención facilitarle al equipo clí-
de salud pública, suele nico los minutos nece-
medirse generalmen- sarios para ofrecer una sistema responda con

mayor agilidad, asegu-

disponible esté real-

te en términos de co- atención eficaz y de ca-
bertura, conectividad o lidad a sus pacientes, rando que cada recurso
volumen de datos. Sin entonces no estamos
embargo, desde la pers- frente a una verdadera mente al servicio de la cia sanitaria que, bien
pectiva del profesional apropiación tecnológica, salud de las personas.
que realiza la atención sino ante una sofistica-
directa a las personas,

una apropiación real que
do la tecnología actúa impacte directamente en

en salud no es solo hacer como una palanca de la calidad de la atención.
más con menos, sino eli- eficiencia operativa, ca-

ga directamente con los minar las fricciones que lidad y sostenibilidad,
principios de la Apropia-
ción Clínica de la Tecno-
logía en Salud, donde se
establece que la tecno-

En este contexto, des-

eficiencia es, en esen-
cia, humanización. Cada
proceso optimizado no
es solo una mejora ope-

La pregunta enton-

ahorrar hoy. La verda- dad de las personas ma-
yores, ya no hablamos
solo de eficiencia fiscal:

y estrategias de enveje-
cimiento saludable. En
este contexto, se ha en-
tendido que prevenir de- advertido que la soledad organización comunita-
pendencia cuesta menos
que financiar sus conse-
cuencias porque el dete-
rioro funcional y cogni-
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