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RESUMEN

En Hospitales y Centros de Atencidén Primaria de Tenerife, en la Historia
Clinica Electronica se ha incluido terminologia enfermera, valorando
previamente su nivel de informacion. Se propuso averiguar las dificultades de
implantacién de la historia clinica electrénica, planteando, ¢(Como ha
evolucionado el sistema de informacion con la implantacion de la historia
clinica electrénica del servicio canario de salud? ¢Cual es la opinion de los
expertos sobre el uso del soporte electrénico? Objetivo general: Explorar la
evolucion de sistemas de informacion sanitaria en Espafa y analizar el
proceso de implantacion de 1a historia clinica electronica en el Servicio
Canario de Salud. Objetivos especificos: Analizar evolucién, regulacion e
hitos historicos de los sistemas de-informacion, Exponer la evolucion de la
implantacion de la Historia Clinica Electronica en Canarias, Consultar opinion
de enfermeros sobre el uso e implantacidon de la Historia Clinica Electronica
con metodologia enfermera y explorar la evoluciéon de los sistemas de
informacion sanitaria, en Espafia. Se realiz6 estudio cualitativo en dos etapas,
revision bibliografica y disefio evolutivo, incluyendo variables sobre
dificultades de implantacion con entrevistas a expertos. Se consulto
legislacion de interés, concluyendo que contar con un sistema normalizado,

mejora la calidad y seguridad del paciente.
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INTRODUCCION

La implantacién de la historia clinica (HC) y de otros sistemas de valoracion,
diagndstico, tratamiento y registro enfermero en soporte electronico, requiere
que los profesionales normalicen el lenguaje enfermero y estandaricen los

cuidados, utilizando los sistemas de clasificacion reconocidos. (1)

La necesidad de disponer de infarmacion clinica de facil acceso y utilizando
lenguaje normalizado y estandarizado, se hace cada vez mas necesaria, de
manera que los gobiernos y entre ellos Espafa, acuerdan trabajar por
incorporar la historia clinica electrénica (HCe) en el sistema de salud, como
instrumento necesario para la gestion clinica, de manera que facilite el acceso
a la informacion, permita mejorar la atencion sanitaria, el acceso a los
pacientes, y se pueda compartir la informacion con otros profesionales para
poder realizar interconsultas (2-4). Ademas, la historia clinica es un
instrumento que recoge informacion de utilidad vélida para los diferentes
modelos de atencidn: primaria y especializada, y es el inico documento valido
desde el punto de vista clinico y legal. Tiene también la ventaja de que exige

la normalizacion y estandarizacion del lenguaje y de los procesos (2).
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En Canarias, el Servicio Canario de la Salud, al implantar la Historia de Salud
electronica de Atencion Primaria, en el reconocido programa DRAGO-AP,
insertd un modulo especifico de metodologia enfermera que permitiera
realizar y registrar el trabajo enfermero, incluyendo la valoracion por patrones
funcionales de salud, diagnosticos de enfermeria (NANDA), Intervenciones

enfermeras (NIC) y resultados esperados (NOC) (3,4).

Antecedentes

Desde la década de los ochenta, en-Espafia se empieza a generar diferente
legislacion relacionada con la Historia clinica, siendo a partir del afio 2000

cuando se desarrollo en mayor medida. (5-10)

En 2002, a traves de la Ley 41/2002, se articulo todo lo referente a la HC,
tanto su descripcion como los contenidos (en el articulo 3 de la Ley), donde
se define la “HC como: el conjunto de documentos que contienen los datos,
valoraciones e informaciones de cualquier indole sobre la situacion y la
evolucién clinica de un paciente a lo largo del proceso asistencial”, y se
expone que la “Informacion clinica es: todo dato, cualquiera que sea su forma,
clase o tipo, que permite adquirir o ampliar conocimientos sobre el estado
fisico y la salud de una persona, o la forma de preservarla, cuidarla, mejorarla

0 recuperarla”. En dicha ley se regula el contenido, uso, conservacion,
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custodia (art. 15-19) (5). Unos afios después, aspectos relacionados con la
conservacion fueron modificados en la Ley 19/2015 de 13 de julio, en la

disposicién final cuarta. (11)

Mas tarde, en Canarias, a traves del Decreto 178/2005 de 26 de julio, se
aprueba el “Reglamento que regula la historia clinica en los centros y
establecimientos hospitalarios y establece el contenido, conservacion y
expurgo de sus documentos”, determinando los documentos que deben
integrarse en la HC, asi como su conservacion y qué documentos pueden ser
destruidos. Ademas, se establece “la obligatoriedad de recoger un Conjunto
Minimo de Datos (CMBD) al alta del paciente, de manera que se pueda
normalizar la informacién para completar las bases de datos con los informes

precisos. (1,6)

En 2010, el SNS aprueba mediante Real Decreto el CMBD de los informes
clinicos, incluyendo en el articulo 3 de Documentos clinicos, en el apartado
1.9, aquellos informes relacionados con los cuidados de enfermeria, que se
refieren en el anexo VII (valoracion, vacunaciones, Diagnosticos (Dx) de

enfermeria NANDA, etc) (7).

Por su parte, el Gobierno de Canarias tambien establece los sistemas de
informacién, normalizandose en Atencion Primaria (AP) e implantandose en
Atencion Especializada (AE) (8). Ademaés, ofrece la posibilidad de acceder a

los usuarios a los informes clinicos y a la HC a través de la web del SCS

6
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(9,10).

Con las nuevas tecnologias, cada vez se accede con menor dificultad a los
soportes electronicos, favoreciendo y facilitando el trabajo a los profesionales
de la salud, llegando a utilizar dispositivos moviles que pueden llegar a salvar
la vida a pacientes en situaciones de emergencia (12). Ademas, la HCe facilita
la continuidad asistencial, permite realizar registros normalizados y favorece
su uso, permitiendo intercambiar la informacién de los datos del paciente
haciéndolos llegar a otros profesionales, constituyéndose en un instrumento

de seguridad para el paciente y facilitador de investigacion. (13,14)

El Sistema de Informacién Sanitaria del Sistema Nacional de Salud es “un
elemento instrumental capaz de medir la efectividad, la eficiencia y la
capacidad de respuesta del sistema de proteccion de la salud” (15). “Es la
resultante del acuerdo y esfuerzo de todos sus integrantes para dar respuesta a
las necesidades en materia de informacion para la toma de decisiones de las

politicas sanitarias” (16).

La evolucion de los sistemas de informacidn sanitaria en Espafia, comenzo a
desarrollarse desde 1988, cuando el Consejo Interterritorial del Sistema
Nacional de Salud cre6 grupos de trabajo al respecto. Més tarde, en el afio
2000, se creo la Subcomision de Sistemas de Informacion y en junio de 2001,
por acuerdo del Pleno del Consejo Interterritorial, la Subcomision recibid el

encargo de “Elaborar un Sistema de Informacion Sanitaria armonizado y

7
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coordinado del SNS”’(1,17).

En cuanto al lenguaje enfermero, hay que entenderlo como el lenguaje
propuesto para aplicar en la practica enfermera por los profesionales
enfermeros, de manera que pueda utilizarse en cualquier ambito de manera
estandarizada, facilite la gestion y la investigacion, y mejore la seguridad de

los pacientes (18).

En Canarias, a través del programa DRAGO-AP, se impulso el lenguaje
enfermero insertando las clasificaciones NANDA (North American Nursing
Diagnosis Association International (19), NIC (Nursing Interventions

Classification) (20) y NOC (Nursing Outcames Classification) (21).

Justificacion

El proceso de implantacion de la HCe en Canarias, ha incorporado en su
estructura la metodologia de trabajo enfermero con las clasificaciones
reconocidas internacionalmente (19-21) y ha seguido un progreso por etapas.
Ademas, se ha valorado el nivel de informacion del personal de enfermeria,

ofertando formacion en las instituciones.

Los registros enfermeros han sufrido una importante evolucion, pasando de
los tradicionales “libros de cambio de turno”, “hojas de enfermeria en historias

clinicas” con una amplia variabilidad de lenguaje, hasta la normalizacion

8
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actual presente en los soportes electronicos.

Los profesionales enfermeros, durante muchos afos han estado expresando la
necesidad de disponer en los equipos, de registros normalizados, legibles,
entendibles y utiles en la comunicacion, tanto para la continuidad de la

atencion, como para utilizar con fines estadisticos y de investigacion (22).

La mejora de los registros enfermeros, influyen en los indicadores de calidad
de las instituciones sanitarias, permitiendo realizar seguimiento y gestion de
los cuidados enfermeros, por ello se plantea como objetivo prioritario en los

centros sanitarios (23).

Dada la importancia que tienen los sistemas de informacion, se ha considerado
oportuno plantear un estudio sobre cuél es la situacion en cuanto a los
conocimientos de los enfermeros y dificultades de implantacion de registros
enfermeros en HCe en Canarias, en particular en Tenerife. En concreto, cabe
preguntarse si tras la implantacion de los soportes electronicos que incorporan
taxonomia enfermera, ;Como ha evolucionado el sistema de informacién con
la implantacion de la historia clinica electronica del servicio canario de salud?

¢ Cual es la opinion de los expertos sobre el uso del soporte electrénico?
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Objetivo general:

Explorar la evolucion de los sistemas de informacion sanitaria en Espaia y

analizar el proceso de implantacion de la Historia Clinica Electronica en el

Servicio Canario de Salud.

Objetivos especificos:

Analizar la evolucion, regulacion e hitos historicos de los sistemas
de informacion sanitaria.

Exponer la evolucion de la implantacion de la Historia Clinica
Electronica, en Canarias.

Consultar la opinion de los enfermeros sobre el uso e implantacion
de la Historia Clinica Electronica con metodologia enfermera.
Diferenciar el uso de la historia clinica electronica y aplicacion del
lenguaje enfermero, desde su aplicacion hasta la actualidad, a través

de opinidn de expertos

10
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METODOLOGIA

Se realiz6 un estudio cualitativo en dos etapas, revision bibliografica y
encuesta de opinion con disefio comparativo, cotejando informacién evolutiva
de los ultimos afos. Se consultd la regulacion legislativa nacional y canaria
de interés, aportando la evolucion de la implantacion de la HCe y la aplicacion

de la metodologia enfermera en los registros de las historias.

Se efectud una busqueda de informacion en paginas oficiales del SCS y en
las bases de datos legislativas nacionales, utilizando como perfil de busqueda:
Historia clinica electronica (HCe), implantacion de HCe, HCe en el SCS,
registros de enfermeria en HCe, aplicacion de lenguaje enfermero en HCe.
Ademas, para completar la informacion relacionada con las clasificaciones y
sistemas de informacion de enfermeria, se realizd una busqueda general que
pudiera aportar informacion sobre sistemas de clasificacion, sistemas de

informacién y nomenclatura enfermera.

Como criterio de inclusion, se utilizd documentacion sobre legislacion
espafola y canaria de los altimos 30 afios (BOE y BOC), relacionada con los
sistemas de informacion y soportes electronicos en el Sistema Sanitario. Se
incluyeron documentos sobre lenguaje enfermero NANDA-NIC-NOC vy

metodologia.

Como variables de estudio, se consideraron: tipo de registro enfermero

11
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implantado, fechas de instauracion de la Historia clinica electronica en AP y
en AE, Hospitales de Canarias incluidos en la implantacion de la historia
clinica electronica, fechas de publicacion de la legislacion, fechas de
implantacion de la HCe, referencias historicas de legislacion y sistemas de

clasificacion de enfermeria.

También se llevaron a cabo entrevistas abiertas a expertos, durante 2017. En
este caso, se incluyeron variables sobre dificultades de implantacion de la
historia clinica electronica en AP y AE, progresion en afios de implantacion.
La poblacion de estudio estuvo formada por expertos en implantacion de
historia clinica electronica y enfermeros usuarios del soporte electronico de la

historia clinica del SCS, realizando muestreo intencional no probabilistico.

La seleccion de los expertos se realizo teniendo en cuenta a aquellos
responsables de la formacién en metodologia enfermera y miembros de la
comision de implantacion de la historia clinica electronica de todas las islas y

centros sanitarios, se incluyeron los que voluntariamente quisieron participar.

Las entrevistas abiertas y no estructuradas se realizaron en reunion individual
con cada una de las personas seleccionadas, a las que se les preguntaba sobre
el proceso de implantacion de la historia clinica electronica, las dificultades
encontradas y se les pidio opinion general sobre el proceso y situacion en el

momento de la entrevista, dejandoles expresarse libremente. Los

12
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entrevistadores (un minimo de dos en cada entrevista), tomaron nota de las

opiniones y posteriormente consensuaron las conclusiones.

RESULTADOS

Los resultados obtenidos fueron:

En relacion con la legislacién nacional, la regulacion relacionada con los

sistemas de informacion:

Ley 41/2002, de 14 de noviembre, basica reguladora de la autonomia del
paciente y de derechos y obligaciones en materia de informacion vy
documentacion clinica, donde se define en el articulo 14.1 que “La historia
clinica comprende el conjunto de los documentos relativos a los procesos
asistenciales de cada paciente, con la identificacion de los médicos y de los
demas profesionales que han intervenido en ellos, con objeto de obtener la
maxima integracion posible de la documentacion clinica de cada paciente, al
menos, en el dmbito de cada centro.” En esta misma Ley, también se regula
como se debe archivar para garantizar la confidencialidad y dice que las
diferentes comunidades auténomas deben regular los mecanismos necesarios

para su archivado y proteccion. (4)

13
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Posteriormente, en el Real Decreto 1093/2010 de 3 de septiembre, se aprobo
el conjunto minimo de datos que debe incluirse en los informes clinicos en el
Servicio Nacional de Salud. Ademas, en el articulo 3, sobre los documentos
clinicos para los que se establece un conjunto minimo de datos, en el punto
1.9, hace referencia al “Informe de cuidados de enfermeria”, detallando la

informacién en el anexo VII. (5)

Desde 1986, en Espafa, con la Ley General de Sanidad, se comenzaron a
implantar los sistemas de informacion sanitaria (24). Después, en 1987, el
Consejo Interterritorial aprob6 establecer un Conjunto Minimo Basico de
Datos (CMBD) al alta hospitalaria, de acuerdo con los criterios aceptados
tanto por el Comité Nacional de Estadisticas de Salud de EEUU, como por lo
recomendado por. la-Comision de las:- Comunidades Europeas sobre el
European Minimun Basic Data (25,26). Simultaneamente los sistemas de
informacién han producido nuevos instrumentos de gestion apoyados en el
CMBD vy en los Grupos Relacionados por el Diagnostico (GDR), utilizando
para la clasificacion de pacientes la Clasificacion Internacional de
Enfermedades (CIE-9 y la CIE-9-MC), adoptada por el Ministerio como
instrumento unificador de criterios (1, 27,28). A partir de ese momento
empezd a generarse legislacion y normativa en Espafia (Ley de Cohesion y
Calidad del Sistema Nacional de Salud (29), Ley de ordenacion de las

profesiones sanitarias (30)) y al mismo tiempo en Canarias también se

14
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empezaron a regular los sistemas de informacion y registros. La exposicion

de los datos resumida, se expone en la Tabla 1.

Tabla I. Evolucion y regulacién de los sistemas de informacion/registros, en

Espana.

Fecha | Entidad Tipo de registro

1986 | Ministerio de Sanidad, | Establecimiento de sistemas de
Servicios sociales e | informacion sanitaria y realizacion de
igualdad. BOE: Ley | estadisticas de interés
14/1986, General de

Sanidad (24)

1987 | Consejo Interterritorial del | Conjunto Minimo Bésico de Datos de la
Sistema Nacional de Salud | historia clinica
(CISNS) (25,28)

1988 | Sistema Nacional de salud | Evoluciéon de los sistemas de

informacion sanitaria

15




#ENEvol 12n1_2018 ANALI SIS DE LA | MPLANTACI ON DE LENGUAJE ENFERMERO EN EN CENTROS CON HI STRORI A CLI NI CA ELECTRONI CA

1993 | Consejo Interterritorial del | Regulacion del informe clinico de alta
Sistema Nacional de Salud | Hospitalaria y el CMBD en Andalucia
(CISNS) (25,28)

2000 | Subcomision de Sistemas de
Informacion (26,27)

200 OMS (31) InterRed Salud

(HIN)

2001 | Subcomision de Sistemas de | Sistema de Informacion  Sanitaria
Informacion armonizado y coordinado del SNS (15)

2002 | Ley 41/2002, de 14 de | Ley basica reguladora de la autonomia
noviembre (5) del paciente 'y de derechos vy

obligaciones en materia de informacion
y documentacion clinica
2003 |BOE: Ley 16/2003 (de |El sistema sanitario queda obligado a

Cohesion y Calidad del
Sistema Nacional de Salud):

(29)

desarrollar mecanismos para establecer
y facilitar la informacion vy

comunicacion...

16
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2010

Real Decreto 1093/2010 (7)

Conjunto Minimo de datos que debe
incluirse en los informes clinicos en el

Servicio Nacional de Salud

En cuanto a la informacion internacional sobre las clasificaciones y sistemas

de informacién de enfermeria, se exponen algunas referencias/hitos

histdricos de interés que se han producido en los ultimos 50 afos,

relacionadas con la informacion de uso por los profesionales enfermeros y los

sistemas de clasificacion reconocidos a nivel internacional, en especial la

procedente de EEUU (Tabla I1).

17
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Tabla 11. Referencias (Hitos) historicas de sistemas

Enfermeria y sistemas de clasificacion

de informacion en

Fecha | Lugar: | Lugar: Entidad/Asociacion/Organism | Sistema de
EEUU |ESPAN |o informacion/clasificacién
A
1974 | San Asociacion Norteamericana de | Primera Conferencia
Luis Diagnodsticos de Enfermeria | Nacional para la
(NANDA) (19) Clasificacion de  los
Diagnosticos Enfermeros
1982 | EEUU NANDA Estandarizacion y
clasificacion de los Dx. De
Enfermeria

1986 | EEUU NANDA Taxonomia | de la

NANDA (19)
1987 | lowa Universidad de lowa NIC: Clasificacion de las
Intervenciones de

Enfermeria (20)

18
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1987

Espana

Consejo Interterritorial (25,28)

Conjunto Minimo Baésico
de Datos de la historia

clinica

1988

Espana

Evolucion de los sistemas

de informacién sanitaria

1989

EEUU

Consejo Internacional

de Enfermeras/Internacional

Council of Nurses (CIE)

CIPE (programa

internacional para el

desarrollo de una

terminologia de
Enfermeria aplicable a

nivel mundial)

1993

Espaia

Consejo Interterritorial

Regulacion del informe

clinico de alta
Hospitalaria y el CMBD

en Andalucia (25,28)

1997

Espana

Ministerio de Sanidad vy

Consumo

Analisis y desarrollo de los

GDR en el sistema

nacional de salud

19
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2000 OMS InterRed Salud (HIN) (31)

2000 Espana Subcomision de Sistemas de
Informacion

2000 Espafia Instituto Superior de | Estudio de las propuestas
Investigacion para la calidad | de los grupos de trabajo y
Sanitaria  (ISICS): Comité |la emision de los
Técnico de Normalizacién del | proyectos de norma.
NIPE y subcomités. (27,32)

2001 Espana Subcomisién de Sistemas de | Sistema de Informacion
Informaciaon Sanitaria armonizado y

coordinado del SNS

2000/ Espana Organizacion  Colegial  de | Proyecto NIPE:
Enfermeria,  Ministerio  de | Normalizacion de las

2001
Sanidad y Consumo, Instituto de | Intervenciones para la
Salud Carlos 111 (RD 1231/2001) | Practica de Enfermeria
(33) (34)

2002 | EEUU NANDA International Taxonomia Il de NANDA

(19)

20




2002 Espana Ley 41/2002, de 14 de|Ley basica reguladora de
S noviembre (5) la autonomia del paciente
g y de derechos vy
L
g obligaciones en materia de
Z
3 informacion y
<
g documentacion clinica
-
8 2003 Espafia BOE: Ley 44/2003, de 21 de | “Los profesionales tienen
g
% Noviembre (Ley de ordenacion | el deber de hacer un uso
zZ
- de las profesiones sanitarias) | racional de los recursos
Ll
E (30) diagnosticos y terapéuticos
o
L
il a su cargo ...”
L
:
im 2003 Espafia BOE: Ley 16/2003 (de Cohesion | El sistema sanitario queda
a
= y Calidad del Sistema Nacional | obligado a desarrollar los
O
<
2 de Salud) (29) mecanismos  necesarios
g
< para establecer y facilitar
é la informacion...
o
2 2004 | lowa Universidad de lowa NOC: Clasificacion de los
o Resultados esperados (21)
%
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2005- Espafia: | (SCS): Gerencia de Atencion | Historia de Salud
10 Canarias | Primaria Electronica de AP del
Servicio Canario de Salud.
DRAGO-AP (3,4)
2010- Espafia Real Decreto 1093/2010 (7) CMBD en informes
2014 clinicos en el SNS (1,6)
2010- Espaia: | SCS (2011-2014) Implantacion de la Historia
2014 Canarias Clinica Electronica en
Atencion  Especializada
(DRAGO AE) (3,4)
2014 Espaia: - | SCS Receta electronica (4)
Canarias
2017 Espana Foro profesional: Acuerdo entre | Prescripcion enfermera
médicos y enfermeros ante la | (pendiente de regulacion)
Ministra de Sanidad

La evolucion de los sistemas de informacion y de clasificacion en Espafia, en

los ultimos 20 afios, ha seguido un proceso evolutivo progresivo, marcado por

la legislacion nacional y europea, de manera que la titulacion de Enfermeria
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ha pasado de ser de grado medio a ser una titulacion superior. En todo este
desarrollo normativo y de cambios sociales y académicos, a la par que
consensuaba por los gobiernos la creacion de la “Europa del Conocimiento”
con el Espacio Europeo de Educacion Superior, a través del llamado “Plan
Bolonia”, la profesion ha pasado de ser subordinada a ser autbnoma y estar en
el mismo nivel que otros titulados universitarios y profesionales sanitarios
(35). En la Tabla Ill se expone la evolucion en Espaiia y Canarias de los

sistemas de informacion y clasificacion.
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Tabla 1. Evolucion de sistemas de informacion en Enfermeria y sistemas de

clasificacion nacional y Canarias, asociados a normativas.

Fecha

Lugar

Organismo/Institucion 'y

legislacion que respalda

Sistema de

informacién/clasificacion

1997/

2000

Espana

Subcomision de Sistemas de
Informacion Instituto
Superior de Investigacion
para :la calidad Sanitaria
(ISICS): Comité Técnico de
Normalizacion del NIPE 'y

subcomités.

Analisis y desarrollo de los
GDR en el sistema nacional

de salud

Estudio de las propuestas de
los grupos de trabajo y la
emision . de los proyectos de

normas.(27)

2000/

2001

Espafia/

Canarias

Organizacion Colegial de
Enfermeria, Ministerio de
Sanidad 'y  Consumo,

Instituto de Salud Carlos IlI

(RD 1231/2001)

Proyecto NIPE:
Normalizacion de las
Intervenciones para la Practica

de Enfermeria (32)

2002

Espana

Ley 41/2002, de 14 de

noviembre (5)

Ley basica reguladora de la

autonomia del paciente y de
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derechos y obligaciones en
materia de informacion y

documentacion clinica

2002 | Espaiia BOE: Ley 44/2003, de 21 | “Los profesionales tienen el
de Noviembre (Ley de|deber de hacer un uso
ordenacion de las | racional de los recursos
profesiones sanitarias) | diagnosticos y terapéuticos a
(30) su cargo ...”

2003 | Espaiia BOE: Ley 16/2003 de | Obligacion de desarrollar
Cohesion y Calidad  del | mecanismos para establecer y
SNS (29) facilitar la informacion...

2003 | Canarias |‘Consorcio sanitario - - de | Metodologia enfermeraen HC
Tenerife:  Sistema  de | (SAP)

Informacién para la gestion
de los Cuidados de
Enfermeria

2004/ | Canarias | SCS: Gerencia de Atencion | Historia Electronica de AP del
Primaria SCS. DRAGO-AP

2005

2004/ | Canarias | Consorcio sanitario de |Plan de formacion en
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Tenerife

metodologia de gestion de

2005
cuidados 'y  aplicacion:
NANDA-NOC-NIC (3,4)
2005- | Espaiia: Real Decreto 1093/2010 | CMBD en informes clinicos
10 (7) en el SNS
2005 | Espana Decreto 178/2005 (6)
2005 | Canarias | SCS: Gerencia de Atencion | Médulo de  Metodologia
Primaria Enfermera en la Historia de
Salud Electronica de
Atencion Primaria
(NANDA, -~ NIC, NOC),
Patrones funcionales de
salud (Marjory Gordon)
2006 | Canarias | Consorcio sanitario de | Informe de continuidad de
Tenerife: enfermeras clave | cuidados (Monitorizacion)
2010- | Canarias | SCS (2011-2014) Implantacién de la Historia
2014 Clinica Electronica en

Atencion Especializada

(DRAGO AE)
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2010- | Canarias |SCS Receta electronica
2014
Canarias | SCS Tenerife: Insertando
2016
DRAGO-AE
2017 Espaiia Aplicacion de la Ley|-Activada su emision a

11/2007 (Acceso
electronico de los
ciudadanos a la

administraciones publicas)

Ministerio de Sanidad

demanda desde un total de 15

Servicios de Salud

-Cobertura estimada en

relacion con la poblacion con

TSI, es del 63,59% el SNS

En 2004 se comenzo a pilotar la implantacion de la H2 Clinica en soporte

electronico, a través del programa DRAGO-AP y entre 2010 y 2014 se ha ido

extendiendo la implantacion en la comunidad en AE.

En Santa Cruz de Tenerife (Canarias), se empieza a desarrollar un sistema de

gestion de historia clinica electronica en el &mbito de Atencion Primaria

(programa DRAGO-AP), finalizando la implantacion en la comunidad canaria

en 2010. (8).
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DRAGO-AP es un instrumento de gestion administrativa y clinica,
implantado por la gerencia de AP de Tenerife como “Programa de Mostrador”
para gestionar consultas, cartera de servicios, solicitud de pruebas con
Atencion Especializada, etc. Este sistema ‘“desarrolla una historia clinica
electronica centralizada y “Unica” por paciente, de caracter longitudinal e
interdisciplinar”, manteniéndose en conexion constante con el sistema de

informacién clinico asistencial de Atencion Especializada. (8)

A partir de 2009, se comienza con la implantacion de la historia clinica
electrénica en Atencidn Especializada (programa DRAGO-AE). Este proceso
comenzd a pilotarse en los hospitales de Fuerteventura, La Palma y
progresivamente fue extendiéndose al resto de las islas. A partir de 2010
comenzd la implantacion en el Hospital Universitario-Nuestra Sefiora de La
Candelaria y otros centros hospitalarios, centros de Atencion especializada
adscritos y puntos comarcales de urgencias de la Comunidad Canaria (8). La

evolucion de la implantacion se expone en la Tabla IV.
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Tabla IV: Implantacion de la Historia Clinica Electronica y Modulo de

Enfermeria
FEC |ISLA ACCION MODE | PROCESO
HA LO
1996 | Gran Canaria | Modulo OMI-AP | AP (se implant6 en 1998)

(en

AP/pilotaje)

(integracion de la

informacion del

paciente)
1998 | Gran Canaria | OMI-AP AP CS de Guanarteme
CS de  Escaleritas
(después resto de Gran
Canaria)
1998 | LaPalma OMI-AP (modulo | AP
administrativo)
1998 | Tenerife Aplicacion

CRONOS (derivo

en DRAGO-AP)
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2001 |La Palma(en | DRAGO-AP AP CS de Mazo
AP/pilotaje) (sistema de
gestion), desarrolla
H? clinica
electronica
centralizada)
2002 |La Palma AE
(pilotaje)
2003 |La Palma(en | DRAGO-AP AP CSde El Paso
AP) (médulo de
desarrolla H2
clinica electronica
centralizada)
2004 | LaPalma DRAGO-AP AP Modulo  metodologia
Tenerife enfermera  (NANDA-
NOC-NIC)
2005/ | Resto de las AP Implantacion progresiva
15 islas
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2007 | Fuerteventura |De OMI-AP AP CS de Puerto del Rosario
(AP) DRAGO-AP
2008 | Fuerteventura | De OMI-AP AP Resto de Fuerteventura
DRAGO-AP
2009 | Lanzarote De OMI-AP AP Lanzarote
DRAGO-AP
2010 | Gran Canaria De OMI-AP AP Gran Canaria
DRAGO-AP
2010 | Tenerife DRAGO-AP Modulo  Metodologia
Enfermera.  Actualizar
licencias. Prioritario el
modulo de metodologia
enfermera
2010 | Tenerife DRAGO-AE URL para estandarizar

planes de cuidados,

taxonomia en papel.
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2008/

2017

Canarias

DRAGO-AP

DRAGO-AE

Normalizacion de
valoracion en: Salud
Mental, Pediatria,

Lactantes, adultos

En cuanto a los expertos consultados, refirieron testimonios relacionados con

la implantacion de la HCE vy el uso de la metodologia enfermera (Tabla V).
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Tabla V: Testimonio de entrevistas a expertos

EXPERTO

TESTIMONIO

La HCE* esta implantada de manera general, pero la

metodologia enfermera sélo se usa en informes de alta.

Aunque la HCE esta implantada en AP** y AE*** el modulo de
metodologia enfermera no se usa por falta de licencias (aunque
ya se dispone de ellas desde hace un afio), pero es un objetivo

prioritario.

El modulo de Metodologia enfermera en DRAGO-AP, esta en
fase de actualizacién. Conviene continuar reforzando Ila

metodologia.

En AE se usan enlaces URL para acceder y estandarizar los
planes de cuidados. Las taxonomias estan en papel como

instrumento de apoyo.

Importante organizar un sistema de formacion generalizado que
motive y fidelice en el uso de la HCE y del modulo de

metodologia.
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5 La formacion en Metodologia en AE se oferta, pero no es

obligatoria. Se prima la “receta electronica”, el “catdlogo de

pruebas” y la “Normalizacion de los informes”.

6 Los informes no estan normalizados y la implantacion en la

comunidad es variada.

7 La HCE estd compartida a nivel nacional, tal como se plantea en

el Plan de Calidad Nacional.

HCE*: Historia Clinica Electronica

AP**: Atencion Primaria

AE***: Atencion especializada

Al solicitar a los expertos su opinion sobre el uso de la Historia clinica
electronica por los enfermeros y la utilizacion de la metodologia enfermera,

diferenciandola desde su aplicacion hasta la actualidad, contestaron (Tabla VI)
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Tabla VI. Uso de Historia clinica electronica con metodologia enfermera,

diferencias desde su inicio hasta la actualidad. Opinidn de expertos.

HACE DIEZ ANOS

ACTUALMENTE

Limitaciones técnicas y uso de
aplicacion informaética. Uso poco

I6gico del lenguaje enfermero

Limitaciones técnicas y de aplicacion del

lenguaje de manera logica

Aplicacion de cuidados desligada

del lenguaje propio

Aplicacion de cuidados relacionada con el

lenguaje propio

Déficit de  formacion  en | Mejoria de formacionen aplicaciones
tecnologias 'y metodologia | informaticas Yy .uso _de metodologia
enfermera enfermera

Informacion

Método con mucha variabilidad

Método con mucha variabilidad

Centrados més en la maquina que en el

paciente
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Valoracion  variable,  segun

profesional

Registros poco unificados

Falta hacer mas valoracion al
usuario/paciente, se centran mas en el

resumen aplicativo que en la accion directa

ATS/DE técnico sanitario

GRADUADO profesional

ATS/DE escasa formacion en uso

de aplicacion informatica

GRADUADO con base en aplicacion

informatica

Lenguaje tradicional (variabilidad

de expresiones)

Lenguaje estandarizado, necesidad de
hacerlo mas normalizado y personalizado

para dar respuesta a las necesidades reales

Calidad de consuita: organizacion

por demanda y programada

Calidad de consulta: valoracion de la
demanda e inclusiones en programas de

atencion

INCREMENTAR EL JUICIO CRITICO

No se utilizaba aplicacion

telematica

Se recomienda dar instrucciones de uso:
nivel importante de utilidad, hay que
priorizar el nivel de razonamiento y uso

individual
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Medicalizacion de la atencion

Enfermerizacion de la atencidon sanitaria.
CENTRAR LA ATENCION EN EL

PROBLEMA-DEMANDA

Necesidad de unificar lenguaje y

regular proceso de atencion

Paso reivindicativo de lenguaje tradicional a

lenguaje normalizado

Actividades, funciones

Intervenciones por competencias,

importancia de “ser competente”

DISCUSION

La legislacion producida en el estado espafiol, en relacion con los sistemas de

informacion y la HCe, es similar a la encontrada en otros paises, tanto

europeos como americanos, asi en Brasil hacen referencia al uso de

clasificaciones de Diagnosticos de enfermeria (NANDA), de intervenciones

de enfermeria (NIC), de resultados de enfermeria (NOC), Clasificacion

Internacional para la Practica de Enfermeria (CIPE) y Clasificacion

Internacional de Practicas de Enfermeria en Salud Publica (CIPESC),

concluyendo que su utilizacion mejora la manejo de los instrumentos y facilita

la comprension de la terminologia (36). Por otro lado, otras investigaciones

similares concluyen refiriendo que, con la formacion continuada tras la
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implementacion de sistemas de clasificacion de enfermeria, se obtuvieron
beneficios y mejorias en la calidad de los cuidados, de las informaciones y de

la organizacién de los servicios (1,37).

Ademas, teniendo en cuenta el Plan de Calidad del Sistema Nacional de Salud
de 2006, donde la estrategia 6 hace referencia a “Evaluar las tecnologias y
procedimientos clinicos como soporte a las decisiones clinicas y de gestion”
y la estrategia 8 “Mejorar la seguridad de los pacientes atendidos en los
centros sanitarios del SNS” (38), es responsabilidad de los profesionales
cumplir con las propuestas de mejora que favorezcan a los usuarios del

sistema.

En Tenerife, desde 1992 ya existian como precedentes propuestas de
utilizacion de diagnodsticos de enfermeria en AP, publicadas en el Manual de
Diagnésticos de Enfermeria en Atencidon Primaria, editado por la Direccion
Gerencia de Atencion Primaria (39), asi como investigaciones previas para
aconsejar la implantacion de Diagnosticos de Enfermeria en equipos de AP de

la provincia de Santa Cruz de Tenerife, en 1995 (40).

A lo largo de los afios, en Canarias se ha continuado realizando
investigaciones con la implantacion de la HCe, pudiendo demostrar que tras
la puesta en marcha de un proceso de formacion entre el personal de AP,
aumenta la satisfaccion profesional y mejoran los conocimientos en el

personal de enfermeria (41). Mientras en AP se realiz6 una formacién con
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acompafiamiento en consulta, consiguiendo niveles aceptables de
conocimiento del sistema y de satisfaccion con su uso, en AE se hizo
formacién de manera voluntaria resultando un hecho diferenciador que hace
plantearse la necesidad de implicar mas al personal de AE en el conocimiento

y manejo del sistema (Tabla V).

Por otro lado, en Espafia, al revisar literatura de hace 10 afios, se observo un
aumento de publicaciones relacionadas con el uso de clasificaciones,
coincidiendo con la etapa posterior del desarrollo del proyecto NIPE (2001),
pudiendo considerarse este proyecto como punto de inflexién en el desarrollo
de la investigacion. A partir de ese momento, se ha podido ver como ha
aumentado la produccion cientifica de enfermeria relacionada con sistemas de

clasificacion enfermeras:

En esta misma linea, también en Espafia y teniendo en cuenta factores
culturales y linguisticos, se ha llegado a validar una nueva clasificacion con
lenguaje adaptado para la practica profesional, de manera que se hace mas
facil la utilizacion de la taxonomia y la aplicacion del sistema en la practica

diaria (42)

En Canarias, desde 2005 se disponia ya de legislacion propia a través del
Decreto 178/2005, donde se define lo que es la historia clinica y se expone la
integracion de los diagndsticos enfermeros (NANDA), las intervenciones

(NIC) y los objetivos o resultados esperados (NOC), incluyendo un apartado
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de la valoracién por patrones funcionales de salud de Marjory Gordon, todo
ello insertado y puesto en funcionamiento a través del programa DRAGO-AP
(3-6). Posteriormente, se desarrollo el programa DRAGO-AE, que es un
“Sistema de informacién para la Gestion de Pacientes e Historia Clinica
Electrénica de los centros hospitalarios, centros de Atencidn Especializada
adscritos a éstos y puntos comarcales de urgencias de la Comunidad
Autonoma” (1,6). Este sistema de informacion, ha supuesto una mejora en la
comunicacion interprofesional, permitiendo aumentar la calidad de la
atencion y de los cuidados y facilitando la insercion de registros mas
unificados entre_profesionales, permitiendo el acceso-a la informacion de

todos los profesionales que participan en la atencion de los usuarios.

Para favorecer el.uso, la experiencia y la fidelizacion. del sistema, en AP se
desarrollé una formacion con acompariamiento en las propias consultas y
durante el trabajo diario, consiguiendo un importante nivel de aceptacion y
satisfaccion por parte de los profesionales, tal como se refiere en la Tabla VI.
En el caso de AE, la formacion fue voluntaria (Tabla V), de manera que los
niveles de aceptacion y satisfaccion fueron menores de lo esperado, y segun
opinion de los expertos consultados, se priorizo el uso de la receta electronica,
el catalogo de pruebas diagndésticas y la normalizacion de los informes,

dejando para otro momento el desarrollo de la metodologia enfermera.
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CONCLUSIONES

La regulacion legislativa ha promovido la aplicacion de la historia
clinica electronica y el desarrollo de los sistemas de informacion
sanitaria.

En Canarias, se ha seguido un proceso de implantacién de historia
Clinica electronica con terminologia enfermera, habiéndose pasado
previamente un cuestionario al profesional de enfermeria que valoraba
su nivel de informacion sobre metodologia, terminologia y uso del
lenguaje enfermero, pudiendo llegar a consensuarse lineas de trabajo y
etapas de implantacion.

En 2005, la formacion sobre metodologia inicialmente era escasa y
confusa. Se comenzo de manera intensiva en APy desde 2008 se ha
hecho formacién con acompafiamiento, resolucion de dudas y de casos
en consultas, siendo bien acogida por los profesionales.

En Atencion Especializada, desde 2010 se ofreci0 y se realizd
formacion voluntaria sobre metodologia enfermera a los profesionales
de enfermeria, mejorando el nivel de formacion, aunque segun los
expertos esta formacion no ha sido suficientemente extendida y esta
costando la implantacion més de lo esperado. Esto puede deberse a la

sobrecarga de trabajo, a una formacion deficitaria y/o al déficit de la

41



#ENEvol 12n1_2018 ANALI SIS DE LA | MPLANTACI ON DE LENGUAJE ENFERMERO EN EN CENTROS CON HI STRORI A CLI NI CA ELECTRONI CA

utilidad de los sistemas taxondmicos tal como estan propuestos. Seria
conveniente investigar las causas.

- Se recomienda seguir con formacién en AP y en AE proponer
metodologia similar y plantear formacion institucional obligatoria para
conseguir estandarizar y normalizar el lenguaje y por tanto los
cuidados, para adaptar definitivamente la metodologia enfermera, de
esta manera se dispondra de una formacion méas uniforme y tendera a
la normalizacion de los informes, en la linea de los testimonios
aportados por los expertos.

- La implementacion no_se ha.completado, pero se ha asumido
institucionalmente la HCE vy la insercion de la metodologia enfermera.

- Se concluyd que el contar con un sistema normalizado, mejora la
calidad de la atencion y la seguridad del paciente, coincidiendo con la
estrategia n° 8 del Plan de Calidad del Sistema Nacional de Salud de

2006.
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