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RESUMEN

a evaluacion de Tecnologia es una disciplina relativamente nueva en el mundo, su

evolucion en los paises desarrollados alcanza los 20 afios de historia y en paises como el

nuestro esta apenas comenzando. Para Latinoamérica su desarrollo se ha concentrado
en México, Chile y Cuba, mostrandose un desarrollo mas avanzado en México con la creacion
del Centro de Evaluacion de Tecnologia — CENETEC, a través del cual apoyan de manera
incondicional el desarrollo del Sistema de Salud. En el presente articulo se pretende describir
los conceptos basicos sobre Evaluacion de Tecnologia y su potencial de aplicacion en los diferen-
tes sistemas de salud. Esperamos que en Colombia las instancias pertinentes inicien su cami-
no en la cultura de la Evaluacién de Tecnologia para que en un futuro, ojala no muy lejano, se
emprendan proyectos de formacion de Centros de Evaluacion de Tecnologia cuya actividad técnica y
cientifica permita la construccion de procesos para optimizar y racionalizar el gasto en salud.
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SUMMARY

Technology Assessment is a relatively new discipline
with its evolution in developed countries dating back
approximately 20 years and in countries like Colom-
bia being only on its onset. Its development in Latin
America has been predominantly in Mexico, Chile and
Cuba, with the most notable advances being evident
in Mexico with the creation of The Center for the

Evaluation of Technology -CENTEC- which provides
an unconditional support to the overall development
of their Health System. This article reviews the basic
concepts in Technology Evaluation and its potential
application to different health systems. Hopefully in
Colombia, authorities and related instances will begin
to promote and develop a culture in the evaluation of
technology and give way to the creation of Evaluation
Centers that can provide scientific data that can
enhance processes which help optimize health costs.
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1. INTRODUCCION

Elimpacto de la tecnologia en todos los momentos
de la historia ha contribuido a configurar la cultura
de los pueblosyy las vidas de los hombres. La tec-
nologia modifica continuamente en nuestra socie-
dad numerosas actividades industriales, economi-
cas, politicas, y por supuesto muchas actividades
relacionadas con la salud y con la atencion a la sa-
lud. Probablemente, pocos aspectos de nuestras
vidas hayan cambiado tan profundamente en los
ultimos afios como los relativos a la atencién en
salud. Ello es debido en gran medida al impresio-
nante desarrollo de la tecnologia médica. La apari-
cion de tecnologias imposibles de imaginar hace tan
s6lo unas décadas han producido cambios muy
importantes en la actual configuracion de los servi-
cios de salud.

Los servicios de salud son organizaciones cuya mi-
sion es contribuir a mejorar la salud del individuo y
de lasociedad. Tal mision la tienen que realizar a
un costo maximo que es el precio que la sociedad
esté dispuesta a pagar, es decir que la sociedad es-
tablece el limite de los recursos que quiere dedicar
asalud en lugar de dedicarlos a otras actividades
gue también podrian aumentar su bienestar. En
consecuencia, los recursos disponibles para la aten-
cién de la salud son limitados, o dicho de otro
modo, no necesariamente se va a poder realizar
todo lo que es técnicamente posible.

Por lo tanto, los servicios de salud deben cumplir
sus fines mediante la mejor relacién posible entre
los recursos consumidos y los resultados obteni-
dos, es decir de forma eficiente. Por otra parte, un
sistema de salud no equitativo proveeria de mas
servicios a ciudadanos menos necesitados, y de
menos servicios a ciudadanos mas necesitados, por
lo tanto, los servicios de salud deben prestar su
atencion de forma equitativa. Por estas razones,
hoy es admitido que los criterios con los que los
servicios de salud deben proveer su atencién son
la eficienciay la equidad. Elegir eficientemente sig-
nifica mejor salud a partir de cualquiera que sean
los recursos disponibles. Elegir equitativamente sig-

nifica aumentar laigualdad de oportunidades para
la obtencion de salud, o el acceso a la atencion
sanitaria. En consecuencia con estos principios, la
Organizacion Mundial de la Salud (OMS) sustenta
en la eficienciay equidad su programa «Apropiada
Tecnologia para la Salud».

Los servicios de salud se enfrentan en las Gltimas
décadas a retos tales como la complejidad de sus
prestaciones y organizacion, los recursos limitados,
la rapidez en lainnovacién y difusion de tecnolo-
gias, el envejecimiento de la poblacion, las presio-
nes sociales y de los profesionales de la salud en la
demanda de servicios y el desconocimiento de los
efectos que todo ello tiene en los costos y en el
nivel de salud de la sociedad. A estos hechos se
afiade que en los paises industrializados en los Ulti-
mos 25 afios el gasto en salud ha crecido el doble
gue su riqueza.

Cuando se enumeran las razones que contribuyen
alaumento de los costos en los sistemas de salud,
se suele citar la tecnologia médica como uno de
sus componentes, aunque en general, se conside-
ra que el envejecimiento de la poblacion es el fac-
tor gue maés esté contribuyendo a dicho aumento.

En general, la tecnologia médica, o mas bien la in-
novacion tecnoldgica, es ponente importante del
aumento del gasto sanitario. A pesar de ello, hay
escasa informacién sobre sus costos, beneficios, uso
apropiado y distribucion de la tecnologia como re-
curso en si mismo, lo cual mantiene el debate de
gue mientras que los peligros de la tecnologia han
sido apropiadamente enfatizados, los costos de
salud y econdmicos derivados de la subutilizacion
de métodos innovadores no han sido adecuada-
mente clarificados.

Las nuevas tecnologias médicas, de incuestionable
eficacia diagndstica o terapéutica, se estan incor-
porando de forma progresiva a la asistencia sanita-
ria. Enladifusiony uso de latecnologia, junto ala
efectividad y seguridad, la cuestion dominante a la
gue se enfrentan quienes toman decisiones en po-
litica sanitaria, y en la industria es el costo y como
controlarlo. Los aspectos de costos, efectividad, y
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seguridad estan altamente interrelacionados, son
complejos, y no s6lo deben ser analizados para una
determinada tecnologia, sino que a menudo requie-
ren ser comparados con los de la tecnologia exis-
tente. A menos que una nueva tecnologia sea to-
talmente innovadora, el problema es saber si su
efectividad y seguridad son de suficiente magnitud
como parareemplazar a la tecnologia existente. Las
tecnologias médicas de alto costo estan siendo pro-
gresivamente sujetas a evaluacion econémicay a
algun tipo de regulacién con el objetivo de conse-
guir un usoy difusion racional. La metodologia de
evaluacion econdémica en los servicios de salud ha
progresado de forma continua en los ultimos afos.
Se han realizado y se estan realizando evaluaciones
en diversas areas de servicios de salud, pero toda-
via en el campo especifico de la tecnologia médica,
los estudios son escasos. Elimpacto de la tecno-
logia médica, y en especial de las nuevas tecnolo-
gias, en los paises en desarrollo no esté suficiente-
mente evaluado en términos de costos, seguridad,
eficacia, equidad, aceptabilidad y uso apropiado.
La aproximacion a estos aspectos se hace, muchas
veces, con prejuicios y generalizaciones.

En ocasiones se exageran los efectos beneficiosos
de la tecnologia sobre la salud, otras veces, las nue-
vas tecnologias son consideradas como responsa-
bles del aumento de los costos en la atencién en
salud, y en ocasiones, se ignora su impacto real
sobre evaluacion del gasto, incluyendo potenciales
efectos en lareduccion de los costos. La tecnolo-
gia médica es util para quien la comprende. Y ello
significa comprender no s6lo sus costos y benefi-
cios, sino también en qué medida esta variando la
estructuray la cultura organizacional.

En el campo de la atencidn en salud significa cono-
cer los efectos de la tecnologia sobre la demanda,
sobre la calidad y cantidad de oferta, y sobre la
organizacion. Significa saber identificar qué nor-
mas de uso desarrollar, como desarrollarlas, implan-
tarlas y evaluarlas. Significa saber en que medida
la eficacia tedrica se aproxima a la efectividad real
gue se consigue en un determinado medio. Signi-
fica saber en qué medida una tecnologia es eficien-
te segun los recursos dedicados a ella. Significa
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conocer su grado de utilizacion en relacion con
determinados patrones profesionales, o en facto-
res de tipo geogréafico o socioeconémico. Laaproxi-
macion a estos interrogantes en el momento ac-
tual en el mundo es muy escasa, se encuentra limi-
tada a muy pocos grupos y a pocas tecnologias a
pesar de que el interés es considerablemente cre-
ciente en los ultimos afios.

Hasta hace poco se asumia de forma mas o menos
implicita, que los cambios cientificos y tecnoldgi-
cos representaban el progreso humano. Sin em-
bargo, en las ultimas décadas el papel de la tecno-
logia esté siendo considerado con reservas. El de-
terioro del medio ambiente, el aumento de la po-
blacion, los problemas energéticos, la escasez de
alimentos, determinados usos de la tecnologia, y
otros muchos aspectos han contribuido a que la
tecnologiay su papel en sociedad estén siendo pro-
gresivamente cuestionados. Estas preocupaciones
generales han configurado el desarrollo de un nue-
vo campo de investigacion multidisciplinario que
desde hace unas tres décadas se conoce como
Evaluacién de Tecnologia.

La creciente importancia de la evaluacion de tecno-
logia médica, como campo de investigacion, ha sido
determinada por varios factores, entre ellos, el incre-
mento del gasto sanitario asociado a los recursos
limitados, las preocupaciones sobre la efectividad
de la tecnologia médica, la conciencia del uso pre-
sente o pasado de tecnologias inefectivas, el papel
de la tecnologia médica en la calidad asistencial, y
los problemas éticos, incluyendo el acceso limita-
do a intervenciones de alto costo. Por estas razo-
nes, la evaluacion de tecnologia médica esta em-
pezando a formar parte de la toma de decisiones
en laasignacion de recursos y en la practica de los
servicios de salud de algunos paises desarrollados.

2. DEFINICION

El concepto de Evaluacion de Tecnologias Sanita-
rias fue definido inicialmente por la Office of
Technology Assessment (OTA) de los Estados Uni-
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dos, como aquella “forma de investigacion que exa-
mina las consecuencias clinicas, econémicas y so-
ciales derivadas del uso de la tecnologia, incluyen-
do el corto y medio plazo, asi como los efectos di-
rectos e indirectos, deseados e indeseados”. Esta
definicién utiliza el término investigacion como cuasi
sinénimo de evaluacion, lo cual ha sido revisado por
algunos autores que consideran mas conveniente
utilizar términos amplios como “estrategia o pro-
ceso de andlisis”. Por otro lado, segun la Real Aca-
demia Espafiola, evaluar es “estimar, apreciar, cal-
cular el valor de una cosa”. Asi, se propone la si-
guiente definicion de ETES: Proceso de analisis e
investigacion, dirigido a estimar el valor y contri-
bucion relativos de cada tecnologia sanitaria a la
mejora de la salud individual y colectiva, teniendo
ademas en cuenta su impacto econdmico y social.

La evaluacion de las tecnologias no es una ciencia.
La evaluacion de la tecnologias, en sentido amplio,
puede comprender la evaluacion de las propieda-
des técnicas, eficacia clinica, impacto organizacional,
consecuencias sociales, e incluso implicaciones éti-
cas. Finalmente la evaluacién de las tecnologias po-
dria dirigirse a saber si una nueva tecnologia es una
solucién sostenible o la mejor de todas las opcio-
nes en un contexto asistencial y social especifico.
Asi, la evaluacién de las tecnologias no se contem-
pla como una disciplina Unica sino como un proce-
S0 que integra disciplinas que se entrecruzan, y que
comunica ciencia, economiay politica. En este pa-
pel integrador, la evaluacion de la tecnologia se usa
para valorar e incorporar los datos de eficacia clini-
cay las pruebas cientificas y econémicas a la toma
de decisionesy al establecimiento de guias practicas
sobre laadopcién y uso de las nuevas tecnologias.

La mayoria de las veces, tales decisiones requerian
informacidn sobre si una nueva tecnologia efecti-
vamente hacia aquello para lo que habia sido dise-
fiaday si su uso producia efectos inesperados. Hasta
bien avanzado el siglo veinte, esa informacién se
obtenia, en gran medida, mediante la observacion
empirica. En las ultimas décadas, estudios clinicos
y analisis rigurosos de costos comenzaron a ser di-
seflados para establecer la eficacia de determina-
dos tratamientos.

Evaluar una tecnologia sanitaria permite «presen-
tar informacion sobre las alternativas del paciente
aclinicos, pacientes y otros” y, a menudo, propor-
ciona elementos que orientan la toma de decisio-
nes estratégicas relacionadas con la cobertura del
aseguramiento sanitario o la asignacion de recur-
Sos, incluida la compra de equipos.

La Evaluacion de Tecnologias en Salud es la “for-
ma integral de investigar las consecuencias técni-
cas (casi siempre clinicas), econémicas y sociales
del empleo de las Tecnologias Sanitarias emplea-
das en laatencion de las personas (proteccion fren-
te a riesgos, prevencién de dafios, diagnéstico,
tratamiento y rehabilitacion) y, dentro de estas,
preferentemente aquellas que se emplean en los
sistemas y servicios de salud. Esta se concibe cada
vez mas como un “proceso de analisis dirigido a
estimar el valor y la contribucion relativa de cada
tecnologia sanitaria a la mejora de la salud indivi-
dual y colectiva, teniendo en cuenta su impacto
econdmico y social”.

En términos generales podriamos afirmar que el
objetivo principal de la Evaluacion de Tecnologias
en Salud consiste en proporcionar elementos que
orienten la toma de decisiones estratégicas relacio-
nadas con la cobertura del aseguramiento sanita-
rio o la asignacion de recursos, incluidas la adquisi-
cién de equipos, para lo cual requiere de un proce-
sointerdisciplinario sistematico donde multiples dis-
ciplinas de las ciencias de la salud concurren a tra-
vés de la evidencia cientifica en la busqueda de los
elementos necesarios para alcanzar tal proposito.

Se realiza con el propdsito de solucionar los siguien-
tes problemas:

= Elincesante crecimiento del Gasto Publico que
es mayor que el Producto Interno Bruto.

= Lagran variabilidad inexplicada en la practica
clinica. Diferencia en regionesy en seguros médi-
cos de frecuencia en procedimientos.

= Se sabe poco sobre los resultados finales y
globales de la utilizacion de muchas tecnologias
médicas.
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Lo anterior ha provocado que quienes toman las
decisiones en un sistema de salud reclamen una
mayor y mejor informacion sobre el nivel de efica-
ciareal de las tecnologias sanitarias.

Agencias de Evaluacion de
Tecnologia.

= Red INAHTA Red Internacional de Agencias de
Evaluacion de Tecnologias en Salud.

= AETS Agencia de Evaluacion de Tecnologias Sa-
nitarias. Ministerio de Sanidad y Consumo. Ma-
drid. Espana.

= AETSA Agencia de Evaluacién de Tecnologias
Sanitarias de Andalucia. Sevilla. Espafia.

= AATM Agencia de Evaluacion de Tecnologia
Médica. Barcelona. Espafia.

= AHCPR Agency for Health Care Policy and
Research. Estados Unidos.

e AHFMR Fundacion de Alberta para la Investiga-
cién Médica. Alberta. Canada.

= ANAES Agencia Nacional de Acreditaciony Eva-
luacion en Salud. Paris. Francia.

= BCOHTA Oficina de Evaluacién de Tecnologias
en Salud de British Columbia. Vancouver. Canadé.

e CHE Centro para la Economia de la Salud. York.
Reino Unido.

= CETS Consejo de Evaluacion de Tecnologias de
Salud. Montreal. Canada.

= CCOHTA Oficina canadiense coordinadora de la
Evaluacion de Tecnologias en Salud. Ottawa.
Canada.

= CLAP Centro Latinoamericano de Perinatologia
y Desarrollo. Montevideo, Uruguay.

e CVZFondo Holandés para la Investigacion Mé-
dica.

e ETESA Unidad de Evaluacion de Tecnologias de
Salud. Chile.

= ECRI Instituto de Investigacion en Servicios de
Salud. Plymouth. Estados Unidos.

ISTAHC Sociedad Internacional de Evaluacién
de Tecnologias en Salud.

MTPPI Instituto de Evaluacion de Tecnologias
Médicas y Patrones de Practica Médica.
Bethesda. Estados Unidos.

NCCHTA Centro para la Coodinacion Nacional
de la Evaluacién de Tecnologias Sanitarias. Es-
tados Unidos.

NHSC Centro Nacional de Exploracion de Nue-
vas Tecnologias en Salud. Birmingham. Reino
Unido.

NHSCRD Centro para Revisiones y Diseminacion.
York. Reino Unido.

OSTEBA Servicio de Evaluacion de Tecnologias
Sanitarias del Gobierno Vasco. Espafia.

OTA Agencia de Evaluacion de Tecnologias del
Congreso de los Estados Unidos.

VATAP Programa de Evaluacion de Tecnologias
en Salud de la Veterans Health Administration de
Estados Unidos.
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