
EL PACIENTE COMO ALIADO DEL “NO HACER”: 
ESTRATEGIA DE ABORDAJE SANITARIO BASADO EN 
VALOR.  
 
DESTACANDO LA EXCELENCIA EN ATENCIÓN MÉDICA A TRAVÉS DE LA COMUNIDAD 
NAVETA  
Presentamos la propuesta "COMUNIDAD NAVETA" a consideración de los Premios 
CANOHA. Esta iniciativa se erige como un paradigma de innovación que persigue 
armonizar la búsqueda constante de la excelencia y el perfeccionamiento continuo en 
el ámbito de la atención médica. Enmarcándose claramente en la visión estratégica que 
aboga por las filosofías "NO HACER" y "RIGHT CARE". 
 
La misión de NAVETA se asienta en la implementación de una atención centrada en el 
valor, fomentando la adopción de prácticas clínicas eficaces que promuevan el bienestar 
de los pacientes. Con una estrategia basada en la participación activa de los pacientes, 
tomando en consideración tanto los resultados salud como las experiencias que ellos 
mismos reportan. El propósito es establecer una atención sanitaria en la que se alineen 
de manera armoniosa los objetivos asistenciales, clínicos y farmacoeconómicos con las 
necesidades y deseos de los pacientes. 
 
NAVETA es una comunidad impulsada por la Asociación de Farmacéuticos Hospitalarios 
de las Islas Baleares (FARUPEIB, https://www.farupeib.com) en colaboración con 
BiblioPRO (http://www.bibliopro.org, Barcelona, España), una biblioteca virtual en línea 
que alberga cuestionarios de Resultados Reportados por el Paciente (PRO) en español. 
Ambas entidades sin ánimo de lucro.  
 
La comunidad NAVETA reúne a diversos profesionales, incluyendo gestores 
hospitalarios, médicos, farmacéuticos hospitalarios, psicólogos, biólogos y tecnólogos 
de eHealth, que forman el Comité Científico de NAVETA. El cual está dedicado a 
promover una medicina basada en valor, utilizando de manera consensuada, las 
herramientas de Patient-Reported Outcomes (PRO) y Patient-Reported Experience 
(PRE), junto a aplicaciones de Telemedicina. 
 
NAVETA ha recibido recientemente el reconocimiento de diversas asociaciones 
españolas, entre ellas la SEFH en 2021, por ser un proyecto innovador de gran 
relevancia. Este reconocimiento subraya el impacto significativo que NAVETA ha logrado 
en el ámbito de la atención médica basada en valor. Además, hemos consolidado 
nuestra posición como una de las iniciativas más influyentes en España, con una exitosa 
implementación en hospitales de diversas regiones del país. La escalabilidad 
demostrada por nuestro proyecto refleja su capacidad para adaptarse y crecer en 
diferentes contextos, ampliando su alcance y beneficios en el sistema de atención 
sanitaria. 
 
INNOVACIÓN EN LA ATENCIÓN MÉDICA: LA COMUNIDAD NAVETA 
Según la Comisión Europea (EC, 2009), el futuro de los sistemas de salud se centrará en 
el paciente, fomentando hábitos saludables y promoviendo la conectividad digital 
integral entre pacientes, profesionales y organizaciones sanitarias. El concepto de 
Medicina Basada en la Evidencia (MBE), introducido por Gordon Guyatt (Medicine 



Clinical Practice. AMA Press, EE.UU. 2002), se define como un proceso esencial cuyo 
propósito radica en la obtención y aplicación de la evidencia científica más sólida en la 
práctica médica diaria. Esta dinámica exige la meticulosa, juiciosa y transparente 
incorporación de las más sólidas "evidencias" disponibles en la toma de decisiones 
concernientes al cuidado de la salud de los pacientes (Rev Esp Cirug Oral y Maxilofac 
vol.25 no.5 Madrid sep./oct. 2003). Desde esta perspectiva, el proceso consistiría en la 
selección de los argumentos científicos más sólidos para abordar las cuestiones que 
surgen en la rutina de la práctica médica. 
 
En el presente, el concepto de la MBE, ha evolucionado hacia la Atención Sanitaria 
Basada en la Evidencia (ASBE), una noción más ambiciosa que incluye la Medicina 
Basada en la Evidencia y otras consideraciones derivadas de la gestión sanitaria. Según 
Donald Berwick y Michael Porter la ASBE es una atención sanitaria que aporta más 
beneficios que efectos no deseados, que tiene en cuenta las circunstancias de cada 
paciente, sus valores y su manera de ver las cosas, y que además se sustenta en la mejora 
evidencia disponible y en los estudios de coste-efectividad, atención centrada en el 
paciente, medicina basada en la evidencia e Integración de servicios. Esta 
conceptualización ampliada de la MBE también ha abrazado el concepto de Resultados 
Reportados por el Paciente (PRO) y Experiencia Reportada por el Paciente (PRE), 
integrando las perspectivas directas de los pacientes en la toma de decisiones y 
aportando una dimensión más completa y centrada en la persona a la atención médica 
(Fig. 1.). 
 
Hoy, los sistemas de salud enfrentan desafíos de sostenibilidad debido al envejecimiento 
de la población y el aumento de patologías crónicas y esto conlleva tratamientos más 
complejos y un mayor impacto económico. La transformación digital ha empoderado a 
los pacientes, elevando sus expectativas y su acceso a la información. Adaptarse a este 
perfil de paciente activo es esencial. En este contexto, la evidencia respalda el efecto 
positivo de los datos PRO/PRE en los resultados de salud. Mejorando la gestión de 
patologías, reducen complicaciones, optimizan el uso de recursos y mejoran la calidad 
de vida y la adherencia. Contribuyendo a la esencial evaluación del valor en los distintos 
ciclos sanitarios (Porter, 2004). 
 

 



Fig. 1: Representación gráfica del concepto de Atención Sanitaria Basada en la Evidencia 
(ASBE). El concepto originalmente propuesto por Guyat et al., en 2002, evoluciona para 
incluir los valores y preferencias de los pacientes. 
      
Para la COMUNIDAD NAVETA, un enfoque clínico holístico y multidisciplinar que incluye 
a PROMS/PREMS es fundamental para llevar a cabo una asistencia adaptada a las 
necesidades asistenciales actuales, eficiente, segura y ajustada a los deseos de los 
pacientes. La evidencia apunta a que el uso de los datos PRO y PRE de los pacientes 
mejora la comunicación con los clínicos, ayuda en la identificación de síntomas y 
proporciona información para el seguimiento y manejo del paciente, contribuyendo a 
la eficiencia y en ocasiones, aumentando la supervivencia, como se ha visto en el área 
de los pacientes oncológicos. Por ello, en la COMUNIDAD NAVETA nos orientamos hacia 
la obtención de los mejores resultados para los pacientes, promoviendo el uso efectivo 
de los instrumentos PRO/ PRE y construyendo con los datos obtenidos todo un cuerpo 
de conocimiento que ponemos a disposición de la comunidad socio-sanitaria e 
investigadora. Trabajando para promover y evaluar protocolos de atención basados en 
valor, optimizando la atención médica y eliminando intervenciones no respaldadas por 
evidencia.  
 
LA PLATAFORMA DE TELEMEDICINA DE NAVETA 
La COMUNIDAD NAVETA opera a través de una plataforma de telemedicina bajo el 
entorno Phemium. Esta plataforma, especializada en telemedicina, permite la 
colaboración y el seguimiento de pacientes. El Comité Científico de NAVETA ha 
seleccionado conjuntos (standard sets) de PRO/PRE estandarizados para diferentes 
condiciones crónicas, formando el NAVETA STANDARD SET. Estas medidas, validadas en 
español, evalúan el estado de salud, la calidad de vida y la satisfacción con el 
tratamiento desde la perspectiva del paciente (Fig.2) 

 
Fig. 2: Infografía del NAVETA STANDARD SET, donde se ve la distribución de las 
herramientas PRO/PRE por cada una de las patologías que están disponibles en la 
actualidad en NAVETA. 



 
Actividad asistencial: La plataforma de telemedicina de NAVETA permite la prescripción 
por parte de profesional de un grupo de PRO/PRE al paciente. De tal forma que se puede 
realizar un seguimiento prácticamente de una forma síncrona, al estado de salud 
percibido y las preferencias del paciente y así promover correcciones o mejoras en el 
proceso asistencial. Ambos actores, profesionales y pacientes, acceden a la información 
en NAVETA de forma controlada y segura (Fig.3). Con carácter general NAVETA obtiene 
una tasa de respuesta (adherencia al programa de telemedicina) cercano al 50 % lo cual 
es ligeramente superior a otras alternativas, sin duda esto se obtiene gracias a la 
implicación de los profesionales que comparten la esencialidad de las herramientas 
PRO/PRE con el Comité Científico de NAVETA. En relación con estas altas tasas de 
respuesta, esta también el grado de satisfacción de los pacientes con el programa de 
telemedida, siendo un 86% de las veces calificada con MUY BUENA por los propios 
pacientes.  
 
Formación continua: De forma periódica, promovemos seminarios y talleres formativos 
para gestores y profesionales asistenciales, fomentando el correcto uso de las 
herramientas PRO/PRE y su adecuada interpretación. 
 
Investigación: La digitalización del proceso asistencial permite tener acceso a gran 
cantidad de datos que de otra forma no sería posible conocer cuando el paciente está 
fuera del hospital, obteniendo una mayor trazabilidad de las interacciones en toda la 
trayectoria asistencial. Una parte crucial de la recopilación de datos de forma anónima 
y transformarlos en información procesable, que impulse acciones y permita la toma de 
decisiones. De forma permanente, un grupo de expertos trabaja en el análisis de datos 
globales (anonimizados y agregados) con el objetivo de encontrar identificar aquellas 
pautas de respuesta de los pacientes que nos permitan mejorar tanto su tasa de 
respuesta como la idoneidad del NAVETA ESTÁNDAR SET en cada una de las patologías. 
 
Mejoras tecnológicas: Reconocemos la importancia de una interfaz fluida en el entorno 
de NAVETA, por lo que trabajamos en mejoras constantes para enriquecer la 
visualización de resultados tanto para pacientes como para profesionales. Esta iniciativa 
incluye la optimización de aspectos como la trazabilidad de los datos y otras cuestiones 
tecnológicas, que indudablemente repercuten significativamente en la adhesión de 
profesionales y pacientes al entorno NAVETA (Fig.3). A través de nuestro cuestionario 
de SATISFACCIÓN CON NAVETA, llevamos a cabo una monitorización continua de la 
satisfacción de los pacientes con el programa de telemedicina. Invitamos a todos los 
usuarios de la plataforma a participar. Este cuestionario se erige como nuestra métrica 
principal de calidad del servicio y nos brinda la oportunidad de capturar la evolución 
natural de la relación paciente-plataforma, así como de mejorar cualquier aspecto que 
pueda ser susceptible de optimización. Como se ha mencionado ya, las tasas de 
valoración positiva son muy altas. 



 

 
Fig. 3: Imagen (con datos ficticios) representativa de la visualización de datos en el 
entorno de un profesional (derecha) y paciente (izquierda) de la plataforma de 
telemedicina de NAVETA. 
 
ENFOQUE "NO HACER" Y "RIGHT CARE" EN ACCIÓN 
Nuestra dedicación a la excelencia en la atención médica se refleja en nuestro 
compromiso con las estrategias "NO HACER" y "RIGHT CARE". A través de la plataforma 
NAVETA, promovemos activamente el uso de PRO/PRE para obtener perspectivas 
directas de los pacientes. Esta información es crucial para entender la satisfacción del 
paciente y la calidad de la atención. Con una visión completa de la experiencia del 
paciente, estamos mejorando la atención y evitando intervenciones innecesarias, 
alineándose con los principios de "NO HACER". De manera específica, aquellos pacientes 
que demuestran un buen control de acuerdo con los algoritmos establecidos en los 
estándares de los puntajes PRO/PRE, se les brinda la opción de evitar visitas presenciales 
al hospital para consultas o recogida de medicamentos. Esto resulta en una mejora de 
la conciliación entre su vida laboral y familiar, así como en la prevención de su 
exposición a posibles patógenos en el entorno hospitalario. En consecuencia, este 
enfoque ayuda a estratificar e identificar qué pacientes requieren un seguimiento más 
estrecho o una consulta presencial en el hospital. 
 
 
PRIORIZAR, CONECTAR y ESCALAR 
Siguiendo la orientación propuesta por la OMS (www.worldbank.org), la COMUNIDAD 
NAVETA se adhiere a los principios fundamentales de priorización, conexión y 
escalabilidad. 
 
Naveta prioriza: Enfocamos nuestra atención en los pacientes y sus necesidades. A 
través de las herramientas PRO/PRE, capturamos sus preferencias y requerimientos, 
transformándolos en acciones concretas en el ámbito asistencial y promoviendo una 
asistencia sanitaria personalizada. 
 
Naveta conecta: Establecemos vínculos directos entre los pacientes y los profesionales 
médicos, eliminando desplazamientos superfluos y mejorando la conciliación entre la 
vida laboral y familiar de nuestros usuarios. Garantizamos en todo momento la 
seguridad y trazabilidad de los datos, convirtiendo esta conexión en un verdadero 
generador de valor. 

 



 
Naveta escala: En la COMUNIDAD NAVETA, reconocemos la importancia de las 
habilidades y la alfabetización digital. A través de diversos seminarios formativos, 
facilitamos a pacientes y profesionales la comprensión, confianza y uso efectivo de las 
nuevas tecnologías y la abundante información disponible en la plataforma de NAVETA. 
 
 
IMPACTO ESPERADO Y RESULTADOS 
A través de ejemplos concretos, deseamos ilustrar cómo la COMUNIDAD NAVETA está 
generando un cambio significativo en la atención médica, al mismo tiempo que aborda 
de manera activa la perspectiva de género y los objetivos de la Agenda 2030. A través 
de estudios observacionales posteriores a la comercialización, nuestros proyectos de 
investigación están revelando mejoras sustanciales en la calidad de vida de pacientes 
con migraña, psoriasis, enfermedad inflamatoria intestinal y VIH entre otras. 
Destacamos un estudio científico que evalúa la experiencia de atención centrada en la 
persona en individuos con enfermedades crónicas. Este análisis enfatiza la importancia 
de confrontar posibles sesgos de género y desigualdades en la atención médica. 
Asimismo, hemos presentado varias comunicaciones científicas que exploran proyectos 
de sostenibilidad ambiental y la promoción de la conciliación laboral mediante la 
telefarmacia. Estos ejemplos tangibles destacan nuestro compromiso con la mejora de 
la calidad de vida de los pacientes y el impulso hacia un futuro más sostenible, en plena 
sintonía con los principios de la Agenda 2030. 
 
Proyectos de investigación: 
Actualmente NAVETA, a través de su plataforma de telemedicina, está involucrada en 
varios estudios farmacéuticos observacionales posteriores a la comercialización y 
estudios de estilo de vida en pacientes con diversas enfermedades crónicas como VIH, 
psoriasis y anemia entre otras. 
 
Artículos científicos: 

● Gabriel Mercadal-Orfila, Julia Font, Marta Pons, Ignacio Blasco Mascaró & Núria 
Piqué (2023) HIV-positive women have higher prevalence of comorbidities and 
anticholinergic burden: assessment of the HIV-positive population from 
Menorca (Balearic Islands), AIDS Care, 35:6, 800-809, DOI: 
10.1080/09540121.2022.2067518 
En un estudio publicado en 2022, con más de 200 pacientes incluidos en un 
programa de telemedicina de NAVETA, demostramos que el manejo de 
comorbilidades y polifarmacia en pacientes con VIH necesita una acción 
coordinada, especialmente considerando la perspectiva de género. Este estudio 
respalda la necesidad de implementar medidas específicas para el manejo de 
mujeres con VIH y herramientas para evaluar la polifarmacia y el riesgo de 
interacciones entre medicamentos. 

● Mercadal-Orfila, G., Herrera-Pérez, S., Piqué, N., Mateu-Amengual, F., Ventayol-
Bosch, P., Maestre-Fullana, M. A., Serrano-López de las Hazas, J. I., Fernández-
Cortés, F., Barceló-Sansó, F., & Rios, S. (Año). Person-centred coordinated care 
experience of people with long-term conditions in the Balearic Islands 
measured by the P3CEQ. Under review (DHJ-23-0714). 
Este estudio, con más de 1300 participantes pacientes, evaluamos la experiencia 
de atención centrada en la persona en pacientes con enfermedades crónicas 



usando el Cuestionario P3CEQ a través de la plataforma de telemedicina de 
NAVETA. Se identificaron diferencias significativas en las respuestas según edad, 
género, condiciones médicas y educación, especialmente en relación a la 
experiencia con proveedores de servicios médicos, sugiriendo la necesidad de 
abordar sesgos y desigualdades para mejorar la atención en esta población. Estos 
hallazgos resaltan la importancia de considerar no sólo la perspectiva de género, 
sino que también las desigualdades sociales en la atención a personas con 
enfermedades crónicas. 

 
 
Comunicaciones a congresos: 

● ANÁLISIS DEL PRIMER AÑO DE UN PROYECTO DE TELEFARMACIA ASOCIADO A 
RESULTADOS REPORTADOS POR LOS PACIENTES. Mercadal Orfila, G; Blasco 
Mascaro, I; Romero Del Barco, R; Liñana Granell, C; Cubero Alias, M; Gómez 
Francisca, M; Lluch Taltavull, J Congreso Sefh 24-26 De noviembre 2022 
Barcelona 

● EVALUACIÓN DE LA EXPERIENCIA DE LOS PACIENTES CON LA ATENCIÓN 
COORDINADA Y CENTRADA EN LA PERSONA. Mercadal Orfila, G; Ventayol 
Bosch, P; Gomez Lobon, A; Maestre Fullana, Ma; Serrano López De Las Hazas, J; 
Mateu Amengual, F; Lluch Taltavull, J; Iglesias Serrano, Mc. Congreso SEFH 24-26 
de noviembre 2022 Barcelona 

● EVALUACIÓN DE LA CALIDAD DE VIDA EN PACIENTES VIH MEDIANTE EL 
CUESTIONARIO MOS-SF-30. Mercadal Orfila, G; Serrano López De Las Hazas, Ji; 
Maestre Fullana, Ma; Mateu Amengual, F Congreso SEFH 24-26 de noviembre 
2022 Barcelona 
En nuestro riguroso programa de monitorización de la calidad de vida y aspectos 
relacionados, en NAVETA evaluamos varias dimensiones en pacientes con VIH 
atendidos en consultas externas de Farmacia Hospitalaria en tres hospitales 
públicos españoles. Destacamos desafíos de calidad de vida en mujeres y 
fumadores, respaldando la necesidad de un enfoque integral y con perspectiva 
de género. 

● SOSTENIBILIDAD AMBIENTAL Y CONCILIACIÓN LABORAL PROMOVIDA DESDE 
LAS CONSULTAS EXTERNAS DE FARMACIA HOSPITALARIA POR MEDIO DE 
TELEFARMACIA Mercadal Orfila G, Salom Portella F, Ventayol Bosch P, Serrano 
López de Las Hazas JI. SEFH 5-7 octubre 2023. Bilbao 
En un esfuerzo por alinear la COMUNIDAD NAVETA con la Agenda 2030, 
analizamos el impacto ambiental y laboral en pacientes de seis hospitales 
públicos españoles. Implementando la telemedicina y un innovador programa de 
acercamiento de medicación, logramos reducir la huella de carbono y fomentar 
la conciliación laboral, mientras estimulamos la actividad física de los pacientes. 

● MEJORÍA DE LA CALIDAD DE VIDA DE PACIENTES CON HIDRADENITIS 
SUPURATIVA EN TRATAMIENTO CON FÁRMACOS BIOLÓGICOS 
INMUNOSUPRESORES. Mercadal Orfila G, Maestre Fullana MA, Blasco Mascaró 
I, Llodrá Ortolá V, Escriva Sancho ME, Rocamora Durán V. Congreso SEFH 5-7 
octubre 2023. Bilbao 

● EVALUACIÓN DE LA EXPERIENCIA ASISTENCIAL DE LOS PACIENTES COMO 
MEDIO PARA ENCAMINARSE A UNA ATENCIÓN MÁS HUMANIZADA EN 
FARMACIA HOSPITALARIA. Mercadal Orfila G, Ventayol Bosch P, Maestre 



Fullana MA, Serrano López de las Hazas J, Fernández Cortés, Barceló Sanso F. 
Congreso SEFH 5-7 octubre 2023. Bilbao 

● ANÁLISIS DE LA SATISFACCIÓN CON EL TRATAMIENTO ANTIRRETROVIRAL EN 
UNA COHORTE DE PACIENTES VIH. Blasco Mascaro I, Romero Del Barco R, Liñana 
Granell C, Lluch Taltavull J. 66 Congreso SEFH 18-21 octubre 2021 

 
Impacto potencial 
El proyecto COMUNIDAD NAVETA tiene el potencial de generar ahorros económicos y 
optimización de recursos humanos en varios aspectos: 
 

● Reducción de desplazamientos y consultas presenciales: Al permitir la 
comunicación y el seguimiento médico a través de la telemedicina, se pueden 
disminuir los desplazamientos innecesarios de pacientes y profesionales de la 
salud. Esto no solo ahorra tiempo y costos de transporte para los pacientes, sino 
que también reduce la carga de trabajo para los profesionales al evitar consultas 
presenciales que podrían ser atendidas de manera virtual. 

● Optimización de recursos médicos: La telemedicina de COMUNIDAD NAVETA 
permite que los médicos y profesionales de la salud atiendan a más pacientes en 
un período de tiempo dado, ya que pueden realizar consultas virtuales en 
paralelo. Esto puede aumentar la eficiencia en la atención, reducir los tiempos 
de espera y maximizar la utilización de los recursos médicos disponibles. 

● Reducción de ingresos hospitalarios: Al realizar un seguimiento continuo de los 
pacientes y detectar posibles complicaciones o cambios en su condición de salud 
de manera temprana a través de la plataforma, es posible prevenir 
hospitalizaciones innecesarias. Esto no solo beneficia la salud de los pacientes, 
sino que también reduce los costos asociados con la atención hospitalaria. 

● Mejora en la adherencia y resultados de tratamiento: La atención personalizada 
y el monitoreo constante a través de herramientas PRO/PRE pueden llevar a una 
mejor adherencia del paciente a los tratamientos y terapias recomendados. Esto 
puede resultar en una disminución de los reingresos hospitalarios, tratamientos 
adicionales y procedimientos costosos. 

● Optimización de recursos farmacéuticos: La plataforma puede ser utilizada para 
monitorear la toma de medicamentos y el manejo de tratamientos 
farmacológicos. Esto ayuda a asegurar que los pacientes sigan las pautas de 
medicación de manera adecuada, lo que puede reducir errores en la 
administración y disminuir la necesidad de ajustes o cambios en la terapia. 

● Ahorros en costos administrativos: La plataforma de telemedicina puede 
simplificar la gestión de citas, registros médicos y documentación, lo que puede 
llevar a una reducción de la carga administrativa para los profesionales de la 
salud y los sistemas de atención médica en general. 

● Recopilación de datos para la toma de decisiones: La recopilación y análisis de 
datos de pacientes a través de la plataforma pueden proporcionar información 
valiosa para la toma de decisiones clínicas y administrativas. Esto puede llevar a 
una asignación más eficiente de recursos, optimizando la planificación y gestión 
de la atención médica. 

● Mejora en la calidad de vida: Al identificar y abordar rápidamente los problemas 
de salud de los pacientes a través de la plataforma, se puede lograr una mejora 
en la calidad de vida y en la gestión de condiciones crónicas, lo que 



potencialmente reduce la necesidad de intervenciones médicas costosas a largo 
plazo 

 
RETOS Y OBJETIVOS 
COMUNIDAD NAVETA busca fortalecer su plataforma de telemedicina y contenido 
clínico. Nuestros objetivos incluyen promover el uso de PRO/PRE en el proceso de toma 
de decisiones, continuar con investigaciones de excelencia y aplicar modelos predictivos 
basados en aprendizaje automático para mejorar la atención personalizada.  

En este sentido estamos desarrollando un sistema predictivo que será presentado 
en el próximo congreso internacional de la asociación europea de farmacéutico 
hospitalarios (EAHP). Mostrando como los registros disponibles en la Farmacia 
Hospitalaria, junto a variables sociodemográficas pueden ser significativamente 
aprovechados para predecir los resultados de salud experimentados por los pacientes 
(PRO/PRE). La aplicación de este modelo en programas de telemedicina como NAVETA 
puede optimizar la atención al paciente al identificar rápidamente las necesidades 
individuales y personalizar los tratamientos en consecuencia, lo que conduce a una 
atención más precisa y centrada en el paciente en el entorno de la Farmacia 
Hospitalaria, eliminado prácticas e intervenciones innecesarias. 
 
De forma general, el Comité Científico ha establecido sus objetivos estratégicos que 
vienen a organizar y reforzar la labor realizada durante estos años.  
 

● Continuar fortaleciendo y promoviendo el uso del modelo NAVETA, facilitando a 
los profesionales de la salud y a los administradores sanitarios herramientas de 
alta calidad en términos de PRO/PRE. Esto permitirá obtener información precisa 
y valiosa de los pacientes, que puede ser integrada en el proceso de toma de 
decisiones, beneficiando así tanto la atención clínica como la gestión sanitaria. 

● Proseguir con el estímulo de investigaciones de excelencia relacionadas con las 
herramientas PRO/PRE. Esto se llevará a cabo mediante la publicación de 
artículos científicos en revistas de alto impacto y la presentación de resultados 
en congresos y encuentros científicos. Estas actividades contribuirán al avance 
del conocimiento en la comunidad científica y consolidarán la reputación de la 
COMUNIDAD NAVETA. 

● Impulsar la implementación de modelos predictivos basados en aprendizaje 
automático, aprovechando la abundante información recopilada en el entorno 
de la telemedicina. Estos modelos permitirán identificar relaciones y tendencias 
ocultas en los datos de los pacientes, mejorando la toma de decisiones clínicas y 
la atención personalizada en el campo de la telemedicina, de forma preventiva. 

 
 
COMITÉ CIENTÍFICO DE NAVETA 
El Comité Científico de NAVETA, es multidisciplinar, reflejando una gran diversidad de 
perfiles comprometidos en el proyecto. Este grupo abarca una variedad de expertos 
que enriquecen y fortalecen la iniciativa desde distintas disciplinas y perspectivas. La 
participación de estos perfiles distintivos subraya la amplia gama de conocimientos y 
experiencias que convergen en el proyecto NAVETA. A continuación, detallamos a todos 
los integrantes ordenados alfabéticamente. 
 
Dr. Adrià Curran, Enfermedades Infecciosas en Hospital Universitario Vall d'Hebron 



Sr. Antoni Gilabert, director de Innovación, Consorci de Salut i Social de Catalunya 
Dr. Daniel Ginard, jefe Aparato Digestivo, Hospital Universitari Son Espases 
Dr. Fernando Salom, jefe Gabinete Medicina Deportiva CIME 
Sr. Francesc Mateu, eHealth advisor 
Dr. Gabriel Mercadal, Adjunto Farmacia, Hospital General Mateu Orfila 
Dr. Ismael Said Criado, Médico internista, Hospital Álvaro Cunqueiro 
Dra.Montse Ferrer, Institut Hospital del Mar d'Investigacions Mèdiques 
Dra. Olatz Garin, Institut Hospital del Mar d'Investigacions Mèdiques 
Dr. Pere Ventayol, jefe Clínico Farmacia Hospitalaria, Hospital Universitari Son Espases 
Dra. Rosa Taberner, Dermatóloga, Hospital Son Llàtzer 
Dr. Salvador Herrera-Pérez, Neurociencia y Psicología Clínica, CIBERESP, BiblioPRO 
Dra. Yolanda Pardo, Institut Hospital del Mar d'Investigacions Mèdiques 
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