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Las mejores practicas de los hospitales para
fomentar la vacunacion en pacientes de riesgo

Los expertos expusieron practicas como la captacion activa de pacientes o la automatizacion de derivaciones

ANDREA RIVERO GARCIA
Madrid

Bajo el titulo ‘Modelos de pre-
vencién vacunal en pacientes
de riesgo: un enfoque hospita-
lario’, lideres clinicos y gestores
de distintos hospitales de la Co-
munidad de Madrid se reunieron
para abordar un reto: transfor-
mar el ingreso hospitalario en
una oportunidad estratégica de
proteccion. Ese fue el hilo con-
ductor de una jornada organi-
zada en el marco de los Premios
Best in Class (BiC), que contd
con el apoyo de GSK y Funda-
med, y en la que los maximos
responsables de estos centros
asistenciales pusieron sobre la
mesa las mejores practicas que
ya sellevan a cabo.

Durante la jornada, los expertos
coincidieron en que los hospitales
concentran a pacientes especial-
mente expuestos a sufrir com-
plicaciones infecciosas, como
personas inmunodeprimidas, on-
cohematoldgicas, trasplantadas
0 pacientes tratados con terapias
bioldgicas e inmunosupresoras.
En este contexto, defendieron
que la vacunacion debe dejar de
entenderse como una actuacion
complementaria para integrarse
plenamente en los circuitos asis-
tenciales habituales.

El encuentro sirvio también
para compartir experiencias y
modelos de éxito ya implanta-

dos en distintos centros sanita-
rios de la Comunidad de Madrid.
Entre las estrategias analiza-
das destacaron la creacién de
consultas especificas de vacu-
nacion, la captacion activa de
pacientes de riesgo, la automati-
zacion de derivaciones median-
te herramientas informaticas
y multipedidos, asf como el de-
sarrollo de sistemas de anélisis
de datos para medir coberturas
y mejorar la eficiencia de los cir-
cuitos asistenciales.

Asimismo, los participantes
debatieron sobre la importancia
de la coordinacién multidisci-
plinar entre servicios clinicos,
Medicina Preventiva, Farmacia
Hospitalaria y Enfermeria, se-
flalando que la implicacion de
todos los profesionales resulta
clave para evitar oportunidades
perdidas de vacunacién. Tam-
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bién subrayaron la necesidad de
reforzar la formacion de los cli-
nicos y avanzar hacia sistemas
interoperables que permitan co-
nocer de forma mas precisa el
estado vacunal de los pacientes.
Otro de los aspectos desta-
cados fue el papel creciente de
la tecnologia y la inteligencia
artificial en la identificacion y se-
guimiento de pacientes vulnera-
bles, asi como en la automatiza-
cién de procesos de captacion
y priorizacion. Los expertos de-
fendieron que estas herramien-
tas permiten optimizar recursos
limitados, agilizar consultas y
reducir la dependencia de pro-
cesos manuales o de lainiciativa
individual de los profesionales.

CASOS CONCRETOS
Entre los participantes estu-
vieron Jesus Canora, director
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médico del Hospital General
Universitario Gregorio Marafon;
Helena Moza, del Hospital Uni-
versitario  Fundacién Jiménez
Diaz; Abelardo Fernandez, del
Hospital Universitario Ramon y
Cajal; Montserrat Pérez Encinas,
del Hospital Universitario Fun-
dacién Alcorcon; Carolina Mo-
reno, del Hospital Universitario
de Getafe; Pedro Pérez Segura,
del Hospital Universitario Clinico
San Carlos; y Lucia Hernandez
Rivas, del Hospital Universitario
La Paz, quienes expusieron las
iniciativas que ya desarrollan en
sus respectivos hospitales para
mejorar la prevencion vacunal
en pacientes de riesgo.

Los especialistas también
pusieron sobre la mesa las di-
ficultades que todavia existen
para consolidar estos modelos
asistenciales,  especialmente

la limitacion de recursos hu-
manos y la falta de interope-
rabilidad entre sistemas de
informacion sanitarios. En este
sentido, sefialaron que muchas
veces conocen la necesidad
de vacunar al paciente, pero
la sobrecarga asistencial y la
complejidad de los circuitos di-
ficultan que esa derivacion se
materialice. Por ello, defendie-
ron la necesidad de simplificar
procesos, automatizar alertas y
aprovechar estructuras ya exis-
tentes, como hospitales de dia
o consultas de enfermeria, para
incorporar la vacunacion de for-
ma mas agil y sistematica.

Asimismo, durante el en-
cuentro se destacé el impacto
clinico y econémico que puede
tener una estrategia preventiva
bien organizada. Los expertos
coincidieron en que mejorar
las coberturas vacunales en
pacientes de riesgo no solo
contribuye a reducir infeccio-
nes, complicaciones y hospi-
talizaciones, sino que también
disminuye reingresos y optimi-
za los recursos sanitarios. Asi,
apostaron por seguir compar-
tiendo experiencias entre hos-
pitales y desarrollar modelos
replicables.



