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� La retinopatia diabètica és en l’actualitat la 
principal causa de ceguesa en el món 
industrialitzat.

� L’aplicació de les noves tecnologies
d’aplicació informàtica al camp de d’aplicació informàtica al camp de 
l’oftalmologia pot ajudar al seguiment de 
malalts crònics:



� Detecció precoç de la retinopatia
� Rapidesa de l’exploració
� Disminució de la massificació dels centres
� Millora en la coordinació entre nivells 
assistencialsassistencials

� Millora de l'accessibilitat
� Augment del grau de satisfacció dels usuaris



� Les exploracions de fons d’ull es realitzen per 
part dels oftalmòlegs amb l'oftalmoscopi, per 
tant tenen un grau de subjectivitat alt.

� Consum important d’un recurs amb un alt 
grau d’especialització grau d’especialització 

� Aquest fet impedeix destinar la consulta a 
l’atenció als problemes aguts oftalmològics.



� Estudiar les noves tecnologies en càmeres 
retinianes de fons d’ull i valorar les seves 
aplicacions en consulta.

� Delimitar la seva aplicació en termes de cost 
beneficibenefici

� Establir un protocol de funcionament entre 
nivells assistencials a través de la 
homogeneïtzació de l’exploració.



� Millorar la capacitat resolutiva en l’àmbit de 
medicina de família

� Reducció de les llistes d’espera en les 
consultes d’oftalmologia

� Incrementar el confort dels usuaris i reduir el � Incrementar el confort dels usuaris i reduir el 
nombre de visites a l’especialista



� Primera fase: Projecte de col�laboració entre 
l’ICS Àmbit Pirineus, la Fundació Jordi Gol i 
Gorina, Fundació i2CAT i l' Institut Lleida 
d’Oftalmologia. 

� ILO ha aportat una càmera no midriàtica, els � ILO ha aportat una càmera no midriàtica, els 
especialistes en oftalmologia, i la inversió en 
els diferents softwares.



� En aquest període s’han desenvolupat 
diferents versions del software i s’ha pogut 
validar el sistema.

� S’ha treballat en dues línies:



� Amb la participació del metge de família, 
s’han obtingut uns resultats positius amb una 
especificitat del 83%

� Enviant directament la fotografia per ser 
avaluada per l’oftalmòlegavaluada per l’oftalmòleg



� Exploració objectiva vs exploració subjectiva
� Creació d’una base de dades de fotografies i 
pacients

� Possibilitat d’un seguiment acurat de la 
malaltia i per tant d’un tractament adequatmalaltia i per tant d’un tractament adequat

� Racionalització dels recursos emprats.
� Sistema vàlid per a qualsevol emplaçament.



� Usuaris dels serveis assistencials de salut
� Professionals sanitaris:
◦ Metge de família: seguiment més acurat dels seus 
pacients
◦ Especialista: disposa de mes temps de consulta per ◦ Especialista: disposa de mes temps de consulta per 
tractar patologies agudes



� Es passa d’avaluar el fons d’ull d’una manera 
subjectiva (oftalmoscopi) a fer-ho d’una 
manera objectiva (fotografia). S’obté una 
bases de dades de fotografies que permet fer 
un seguiment en el temps de la patologia un seguiment en el temps de la patologia 
dels ciutadans al llarg de la seva vida.



� En aquests moments caldria estendre la seva 
aplicació a la resta del territori. Els recursos 
necessaris són: les càmeres no midriàtiques i 
un tècnic entrenat que realitzi les fotografies. 
La empresa proveïdora del servei aporta els La empresa proveïdora del servei aporta els 
especialistes en oftalmologia i la tecnologia 
necessària.



� Software de gestió integral gestió integral gestió integral gestió integral que cobreix totes 
les necessitats d’un centre sanitari.

� Historia clínica electrònica totalment totalment totalment totalment 
configurableconfigurableconfigurableconfigurable per ser adaptada a cada configurableconfigurableconfigurableconfigurable per ser adaptada a cada 
especialitat.

� Basat en SQLSQLSQLSQL----ServerServerServerServer i tecnologia .Net.Net.Net.Net
� Senzill Senzill Senzill Senzill d’utilitzar.
� Implementa operacions de TelemedicinaTelemedicinaTelemedicinaTelemedicina
basada en estàndards basada en estàndards basada en estàndards basada en estàndards (HL7, DICOM, etc)



1. Arriba el pacientpacientpacientpacient
2. El tècnic capturacapturacapturacaptura dades i imatges (dues 

opcions)
a) S’envien les dades al metge especialista
b) S’envien les dades al metge de família Metge 

3

b) S’envien les dades al metge de família

3) El metge especialista especialista especialista especialista rep les dades i 
les informainformainformainforma

4. El centre rep l’informe centre rep l’informe centre rep l’informe centre rep l’informe 
de l’especialista Tècnic
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TècnicTècnicTècnicTècnic
� Captura 
de dades i 
arxiu de 
imatges imatges 
per part 
del tècnic



� Prement Prement Prement Prement 
un botó un botó un botó un botó el 
formulari 
passa al 
metge de metge de 
família per 
a que el 
valori



Metge de Metge de Metge de Metge de 
famíliafamíliafamíliafamília

� Anotació 
de les 
seves seves 
observa-
cions (e(e(e(e----
learning)learning)learning)learning)



� Prement Prement Prement Prement 
un botó un botó un botó un botó el 
formulari 
passa a 
l’especialil’especiali
sta per a 
que emeti 
el seu 
informe



EspecialistaEspecialistaEspecialistaEspecialista
� Emet 
l’Informe i 
valoració 
final que final que 
retorna a 
qui ho ha 
demanat.



� L'informe amés per l’especialista arriba 
instantàniamentinstantàniamentinstantàniamentinstantàniament al centre que l’ha demanat.

� Tota la comunicació queda enregistradaenregistradaenregistradaenregistrada i 
arxivada en un sistema de seguretat xifrat.

� La comunicació es traçabletraçabletraçabletraçable, permetent analitzar analitzar analitzar analitzar � La comunicació es traçabletraçabletraçabletraçable, permetent analitzar analitzar analitzar analitzar 
mitjançant informes mitjançant informes mitjançant informes mitjançant informes la tasca desenvolupada per 
cada metge.

� El sistema està dissenyat per a poder funcionar 
en localitzacions amb línies de comunicació 
precàries evitant cap temps d’espera evitant cap temps d’espera evitant cap temps d’espera evitant cap temps d’espera del metge 
per a la càrrega de informació.


