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El contexto de la innovacién
tecnoldgica en salud

Para México parece fascinante la

oportunidad de alcanzar un desarrollo tecnoldgico mas

acorde con los retos que se tienen en el campo de la salud.

No obstante, la participacién del

sector gubernamental en el desarrollo tecnoldgico se
encuentra todavia en proceso de

definicién, lo cual parece
interesantisimo.

La patente como oportunidad para
proyectos de alto valor agregado

Las patentes en cualquier parte del mundo se
otorgan cuando se cumplen ciertos
requerimientos. Estos son: que la invencién o la innovacién
que se reclama sea nueva en el
sentido que sea una no- vedad mundial. ¢Qué quiere decir esto?
Que nadie lo haya dado a
conocer, lo haya utilizado o lo haya puesto en venta o fabricado
con anterioridad a la fecha
de solicitud de la patente. De igual manera, tiene que ser una
invencién desde el punto de
vista de un experto.

Una agenda para la innovacién
y tecnologia en salud

!

en México existen condiciones
muy adecuadas para la
innovacion de tecnologia y para la entrega de
resultados mejores para los pacientes, y
pienso que el punto de vista de la OCDE es recomendable
para México. El pais no estd solo,

México es un pais miembro de la OCDE, es miembro
de la OMS, es miembro de muchas
organizaciones, es un socio excelente de los Estados Unidos.
Sentimos que los enfoques
internacionales en este tema seran invaluables, ya que
todos estamos trabajando en lo
mismo: tecnologia para la salud y tecnologia sana para
lograr innovacién y crecimiento
sustentable.

PROYECTO DE INNOVACION

EN SISTEMAS DE SALUD

[La innovacion tecnolégica en salud]

D (Fundacién Mexicana para

la Salud) a lo largo de sus veinte afios de vida.

Desde su creacién, en 1995, la Fundacién se

ha propuesto explicitamente “[...] contribuir al fortalecimiento
cientifico y tecnoldgico en
materia de salud mediante el impulso del desarrollo tecnolégico.”
La difusién nacional e
internacional de los resultados de estas reflexiones
—y su eventual desarrollo por parte de

los actores sociales preocupados por la salud

de la poblacién— constituye la meta final de
estas actividades de andlisis.

Transferencia de tecnologia en salud
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La historia dice que transfiri6 los derechos
de la acetona al Imperio Britdnico y que, a
cambio, recibid la Declaracién de Balfour, que con el tiempo
se convirtid en la piedra angular
del Estado de Israel, por lo tanto, desde su origen tiene
relacién con la transferencia de
tecnologia.
Hubo muchas personas en nuestra primera sala,
como Martin Buber, Sigmund Freud y
Albert Einstein; este dltimo termind donando a la Universidad
Hebrea los derechos de autor
de sus escritos y el uso de este tema.

Tecnoldgica en salud

[Visic’)n estratégica para la innovacion en salud]
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Tenemos que entender que un inversionista
siempre piensa en un retorno de
inversion. Y esos inversionistas van atados
indisolublemente a los conceptos de
rentabilidad, de eficiencia y de competitividad,
que es el resultado de la innovacion.
Veamos cudles son los requerimientos de la innovacion.
Haciendo una encuesta
probablemente nos pongamos de acuerdo en un gran
ndmero de temas, pero necesitamos
tener una determinacién de prioridades nacionales.

Vinculacién y capacidad

de innovacién tecnolégica
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También se ha dicho que la innovacién requiere
de un sistema en el que se pueda mezclar

la experiencia y el conocimiento y que haya interacciéon
recurrente. Esto es necesario

porque los cambios en el conocimiento son muy rdpidos,
pero también en los mercados

globales las cosas suceden a gran velocidad; la velocidad se
estd convirtiendo en un factor
de creciente importancia.

“Desde el punto de vista de los gestores
o administradores de la atencién médica, la calidad
con que se brinda un servicio de salud
no puede separarse de la eficiencia, puesto que,
si no se tiene en cuenta el ahorro necesario
de los recursos disponibles, el alcance de los servicios
serd menor”. Carrefio (2009) coincide
en que la eficiencia es parte integral de la calidad, considera
que estos conceptos estdn

vinculados y, por lo tanto, existe influencia mutua. Lam y Hernandez (2008)

se refieren a
dos dimensiones de la eficiencia: la asignacién de recursos
y la productividad de los
servicios, de tal forma que cuantificar el nimero de cirugias por
quiréfano permite medir la
productividad de estos recursos y, de manera indirecta, refleja la
disponibilidad de servicios
quirtrgicos para la atencion.
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