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Els limits del coneixement

a tesi que el coneixement

huma es duplicava a intervals

regulars com a conseqiicncia
de I'acumulaci6 i divulgacié de la in-
formaci6 generada ¢és avui inequivo-
cament obsoleta.

El saber augmenta de manera expo-
nencial 1 la tecnologia 1 la globalitza-
ci6 han facilitat un increment vertigi-
noés, impensable fins ara, d’allo que
sabem o creiem saber.

El coneixement perfecte de la natura
1 Punivers, les raons tltimes de I’exis-
tencia humana 1 les motivacions de
les seves accions, han format I'eix del
debat religids, filosofic 1 cientific des
de I'inici de la historia. Gairebé sem-
pre hem estat convencuts que el po-
derés instrument de la nostra intel 1i-
geéncla ens permetia comprendre tota
la realitat que ens envolta, la nostra
propia naturalesa 1les nostres accions.

La Ilustraci6 va portar aquest con-
venciment a la categoria d’incontesta-
ble 1 el desenvolupament de la infor-
matica, al segle passat, ens ha fet ser
encara més vanitosos sobre la nostra
capacitat de resoldre problemes com-
plexos 1, en conseqiiencia, de posseir
coneixements tan perfectes que ens
puguin permetre, fins 1 tot predir el
futur.

Afortunadament sempre han existit
pensadors, des de Hume amb el seu
escepticisme, passant per K. Popper
amb la critica al determinisme his-
toric 1 cientific, fins al nostre coeta-
ni N. N. Taleb amb els seus «cignes
negres», que ens han recordat que
la ignorancia sempre sera més gran
que la certesa 1 que sovint apareixen
esdeveniments que consideravem im-
probables, pero que acaben tenint un
gran impacte en l’esdevenir historic,
social o personal.

La consolidaci6é en el mén cientific, 1
la seva primerenca irrupci6 a la nostra
vida quotidiana, d’allo que anomenem
wntel ligencia artificial (IA), per analogia
amb les funcions del nostre cervell,
esta trasbalsant, 1 amb tota seguretat
revolucionara, els limits 1les capacitats
del nostre coneixement.

Les oportunitats de progrés personal 1
social que ens oferira la IA son extraor-
dinaries. Pero, justament, la poténcia
de I'instrument fa més imprescindible
que mai seguir defensant que en ci¢n-
cia no existeix el coneixement perfecte.

També hi ha pocs dubtes sobre el fet
que la gairebé il limitada poténcia per
generar nou coneixement, atribuible a
la TA, sera utilitzada per alguns com
a nova excusa per silenciar el dissen-
timent. No hi ha pitjor cancer en la
ciencia que el consens inapel lable. La
ciéncia avanga quan es posa en dubte
la veritat que fins a un moment deter-
minat hem acceptat.

Encara que és cert que el coneixement
no ens porta inexorablement a una si-
tuaci6 milloy, resulta impossible d’atu-
rar. [ fer veure que aixo es pot aconse-
guir, sobretot a través de prohibicions,
es com a minim ingenu, si no malevol.

Sén moltes les reflexions que cal fer so-
bre la IA 1 el nou coneixement que cal-
dra incorporar. Per aixo volem, amb
aquest numero especial, encetar un
debat imprescindible sobre les impli-
caclons generals que la IA comporta,
especialment per a les persones que es
dediquen a la salut.

Hem de posar fil a la agulla per en-
tendre el fenomen, saber utilitzar-lo a
favor del progrés 1 estar atents perque
no es faci realitat el comprensible te-
mor que la IA sigui utilitzada com una
eina de coaccid, engany o agressio.

EDITORIAL

ANTONI VILA CASAS (1930-2023)
Ens ha deixat als 2 anys una persona
excepcional que amb el seu esforg, sensi-
bilitat i intelligencia va saber construir un
important llegat per a Catalunya: Antoni
Vila Casas.

Encara que Vila Casas va néixer a Bar-
celona en una familia dedicada a la indds-
tria textil, va decidir estudiar Farmacia i
en aquest nou camp, recollint la tradicié
familiar empresarial, benaviat va comprar
diferents establiments farmaceutics i va
fundar Laboratoris Prodes.

Aquest petit laboratori creixeria fins a
ser un dels principals referents d'aquest
sector a tot Espanya, fer que va culminar
al 1996 amb la fusié de la ja potent Pro-
desfarma amb Laboratoris Almirall.

Encara que aquesta contribucid fou
molt important per al desenvolupament
de la indUstria farmacéutica catalana, la
seva aportacié més singular va ser la crea-
ci6 de la fundacié que porta el seu nom el
1986, amb la qual va impulsar inicialment
beques d'investigacio sanitaria, pero hi va
afegir poc més tard I'objectiu de promocio-
nar 'art contemporani catala.

La Fundacio Vila Casas té actualment
més de 3.000 obres, que exposa en quatre
museus propis: a Barcelona, Espais Volart,
dedicat a exposicions temporals, i Can Fra-
mis, centrat fonamentalment a la pinturg;
a Torroella de Montgri, Palau Solterra, a la
fotografia, i a Palafrugell, Can Mario, dedi-
cat al'escultura.

En I'ambit de la sanitat, la Fundacié ha
continuat desenvolupant un important
treball de divulgacio, ja sigui a través de les
reunions conjuntes de professionals dels
mitjans de comunicacio i el mén sanitari
(Opini¢ Quiral i Quiral Salut) o dels estu-
dis anuals, titulats Informe Quiral, en que
S'analitza la transmissio que els mitjans de
comunicacié fan del coneixement medic
amb l'objectiu d'establir un pont de dialeg
entre els professionals de la sanitat, els
mitjans de comunicacio i la societat.

Antoni Vila Casas va rebre nombrosos
reconeixements, el darrer dels quals va ser
la Medalla d'Or de la Generalitat de Catalu-
nya l'any passat.

Descansi en pau aguest bon amic que
no va deixar mai de lluitar i treballar per
aconseguir aportar felicitat a tots aquells
que el valoravem i estimavem per la seva
humanitat, elegancia i saviesa personal.m

©Pablo Roman
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La revolucio que ens arriba

a intel ligencia artificial (IA)
I és un conjunt de tecnologies
que permeten a les maquines
aprendre 1 prendre decisions similars
a les que un ésser huma prendria.
Esa dir, es podria imaginar com un
ordinador intel ligent que és capag
d’analitzar grans quantitats de da-
des, reconeixer patrons 1 resoldre
problemes de manera automatica 1
a gran velocitat, sense necessitar que
una persona li digui exactament el
que ha de fer a cada moment. Quan
es parla d’TA aplicada a la salut ens
referim a 1'as d’aquestes tecnologies
per donar suport als professionals sa-
nitaris en el desenvolupament de les
seves tasques, aixi com a les persones
durant el procés assistencial.

Malgrat que és indiscutible que hi
ha certes preocupacions sobre la

utilitzacié de la IA en salut, cal per-
cebre-la com una eina facilitadora
en un ambit que és essencial per a
tothom. Aquests son alguns dels be-
neficis que la IA ens pot aportar en
aquest camp:

ATENCIO MES EFICAC | EFICIENT
A LES PERSONES

La IA pot fer analisis predictives per
calcular la possibilitat de patir algu-
na afecci6, aixi com tendencies en el
comportament d’una malaltia o el risc
de desenvolupar-la. Aquestes analisis
predictives poden impactar significati-
vament en la prevencio, el diagnostic 1
el tractament de malalties. Per exem-
ple, la IA pot predir quan un pacient
amb diabetis t¢ més possibilitats de
tenir una complicacid, cosa que per-
met una intervencié precog 1, per tant,
millorar el control de la malaltia.

- BATA=D2

DIAGNOSTIC AVANCAT

Els algoritmes poden permetre agilitar
1 millorar el procés de diagnostic do-
nant suport als professionals. Per exem-
ple, utilitzar la IA per analitzar imatges
mediques com ara radiografies, es-
caners o ressonancies magnetiques, pot
permetre als professionals identificar
malalties amb més precisio 1 rapidesa,
1, per tant, accelerar els processos cli-
nics. Un exemple en poden ser els algo-
ritmes desenvolupats per donar suport
al diagnostic de lesions cutanies, o a la
lectura de les plaques de torax 1 d’imat-
ges de fons d’ull de pacients diabetics.
Draltra banda, com que pot analitzar
de manera molt rapida una gran quan-
titat de dades, com, per exemple, resul-
tats de laboratori o historials medics, es
poden identificar tendéncies 1 patrons
que contribueixin a un diagnostic més
precis 1 precog de malalties.



MILLORAR L'EXPERIENCIA DE
L'USUARI

Els algoritmes d’IA poden oferir una
atencié més personalitzada a I'usuari,
1 aixi millorar la seva salut 1, indirecta-
ment, la percepci6 que té del sistema
sanitari. A més, també poden reduir el
temps d’espera tant per a la visita com
per al’obtenci6 del diagnostic, 1 poden
arribar a oferir atenci6 24 hores a tra-
vés d’assistents virtuals (chatbots).

OPTIMITZACIO DELS RECURSOS
L’automatitzaci6 de tasques en les
quals la persona no aporta valor pot
millorar la productivitat 1 aconseguir
una assignaci6 optima de recursos.
Un exemple en poden ser certes tas-
ques administratives, com ara la gestio
de cites, 'enviament de recordatoris 1
I'adaptacié de I'agenda del professio-
nal assistencial segons la confirmaci6
de la cita. Aquests exemples no només
son una manera d’optimitzar el temps
1 els recursos, sind que permet al pro-
fessional centrar-se més en 'atencié
directa a la persona. El suport a la in-
terpretacié de resultats de proves pot
facilitar la reduccié de proves comple-
mentaries innecessaries 1, per tant, pot
representar una reducci6 de la despesa
economica.

D’altra banda, més enlla de garantir
els principis basics de beneficencia, no

«La IA esta a punt
de revolucionar
I'ambit de la salutila
manera com es presta
atencio sanitaria
| es gestionen
els recursos»

maleficéncia, autonomia 1 justicia, €s
rellevant considerar alguns reptes que
cal tenir presents a ’hora d’integrar la
TA a la salut de manera sistematica 1
generalitzada:

GARANTIR LA CONFIDENCIALI-
TAT, PRIVACITAT, TRANSPAREN-
CIA | SEGURETAT DE LES DADES
QUE ES TRACTEN

Amb el gran volum de dades que hi
ha actualment, és molt important ga-
rantir el compliment de tots els ambits
legals sobre la seva proteccié. A més,
és important assegurar la transparen-
cia dels algoritmes d’TA per tal d’evi-
tar Panomenada caixa negra, és a dir,
el desconeixement de com funciona i,
per tant, la falta de confianca.

EVITAR ALGORITMES DISCRIMI-
NATORIS

Es essencial que en el desenvolupa-
ment de ’algoritme es tingui en comp-

|C DQ la teva entitat d'Avaluacio

de la conformitat a ACES.

ENTITAT AVALUADORA DEL MODEL D'ACREDITACIO SANITARI DE

CATALUNYA

CERTIFICACIO SISTEMES DE GESTIO SECTOR SANITARI | SOCIO-SANITARI
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te la diversitat que hi ha. Per exem-
ple, en un algoritme per al diagnostic
de lesions cutanies, cal que hi siguin
representats tots els fototips de pell.
A més, cal la validacié externa dels
algorismes en entorns clinics reals,
imprescindible per garantir I’aplica-
bilitat en qualsevol entorn.

EQUITAT I ACCES A L'ATENCIO

La implementacio6 de la IA en salut ha
de ser un aliat en el procés d’atencio
que garanteixi que tota la poblacio, si-
gui quina sigui la seva condici6 1 distri-
buci6 geografica, hi tingui accés.

NO CAURE EN LA COMPLETA DES-
PERSONALITZACIO DE L'ATENCIO
Tot 1 que la IA és una eina amb un
gran potencial per millorar tot el pro-
cés assistencial, en cap cas no pot re-
emplacar 'experiencia, la responsabi-
litat, ni el judici que comporta l'acte
assistencial.

La IA esta a punt de revolucionar
I'ambit de la salut 1 la manera com es
presta 'atenci6 sanitaria i es gestionen
els recursos. Tot 1 que aquesta tecno-
logia ofereix beneficis significatius, no
esta exempta de desafiaments impor-
tants que fan necessari que la imple-
mentaci6 en salut es faci amb respon-
sabilitat 1 consideraci6 per garantir
que beneficia tota la poblaci6.m




ENTREVISTA

JOAN CORNET
President d'InnoHealth Academy

«Les dades son un element
clau per transformar a fons
el sistema de salut»

Per qué es parla tant de les dades
de la salut?

No és una moda, és una realitat. Les
ciencies de la salut es fonamenten en
levidéncia cientifica a partir de da-
des. Quan anem al metge i li expli-
quem el que ens passa li transmetem
una serie de dades que sé6n molt re-
llevants per al professional clinic que
diagnostica 1 prescriu. Igualment, si
diem que cal transformar la mane-
ra com es donen els serveis de salut
amb nous processos, un element clau
per fer-ho son les dades.

LU'heterogeneitat de les dades és
un problema?

La diversitat de tipus de dades, per
exemple, dades estructurades, se-
miestructurades 1 no estructurades,
dificulta I’estandarditzacié. Per aixo
ens cal la interoperabilitat, és a dir,
la possibilitat de treballar conjunta-
ment amb dades diverses recollides
per diferents agents.

Un altre repte és el de la qua-
litat. En el context de la TA a I’as-
sisténcia sanitaria, si les dades in-
troduides en un sistema d’IA son
inexactes, incompletes o esbiaixa-
des, les idees, prediccions o deci-
sions del sistema també seran er-
ronies. Si hem d’alimentar una [A
amb dades poc fiables, no funcio-
nara bé. Cap hospital no pot adop-
tar la IA 1 esperar que tindra ins-
tantaniament un smart hospital. Cal
un exercici previ de preparaci6 de

tot el sistema de treball per obtenir

dades que siguin 1utils.

La IA és un mer instrument i
només és eficient en la mesura que
tinguem clars els objectius que vo-
lem assolir. Es cabdal saber quin és
I’ambit o ambits que es volen millo-
rar analitzant el que 1 el com estem
treballant.

I quins serien els ambits suscepti-
bles de millora?
Sense voler ser exhaustiu diria que la
precisio dels diagnostics, la persona-
litzaci6 dels tractaments, la continu-
Ttat assistencial del pacient, les ana-
lisis predictives 1 el funcionament de
la part administrativa, entre d’altres.
Tot aixo es pot fer de manera més efi-
cient gracies a la IA basada en dades
de qualitat.

Quan una persona va a un servei
de salut perque es troba malament

s’inicia un procés amb diverses eta-

pes. Aquest procés pot ser altament
automatitzat 1 fer que tot sigui més
simple 1 eficient, tant per al pacient
com per als professionals.

Aquesta transicié tecnologica arri-
ba en un moment en qué la soste-
nibilitat del sistema sanitari és un
dels grans debats. Aixé també mar-
ca prioritats?

Tenint en compte la insuficiencia
de recursos humans 1 economics, 1
les limitacions que aixo imposa a
I’atencié, em sembla que cal explo-
rar totes les possibilitats que ens do-
nen la recollida 1 ’analisi de dades
amb IA per buscar millores tant en
I’atenci6 al pacient com en els pro-
cessos clinics 1 administratius. Amb-
dés poden ajudar a una millora de
la sostenibilitat de ’organitzaci6 1
del sistema.



Hi ha prou consciéncia entre els pro-
fessionals i gestors del potencial
transformador de les dades i la IA
en I'ambit sanitari?

S1 que hi ha consciéncia que les or-
ganitzacions de la salut s’han de

transformar 1 que les tecnologies i la
IA en particular hi poden ajudar. Tot
1 aixi, hi ha una certa confusié que
s’ha incrementat amb I'arribada del
ChatGPT. El mén mediatic emet
missatges ambivalents que propicien
aquesta confusi6. Els nostres metges
1 infermeres tenen excel lents conei-
xements clinics, perd no séon tecno-
legs, 1 aix0 els pot portar a pensar que
adoptar eines com la IA els complica-
ra la feina, quan és el contrari.

Com es pot sortir d'aquesta confusio?
No és facil. Ens cal amb una certa
urgencia una formacié que posi el
focus a mostrar a gestors, directius,

caps de servel 1 professionals clinics
que poden aconseguir amb ’adop-
ci6 de tota aquesta tecnologia, 1 fer-
los conscients dels riscos 1 dels reptes
etics 1 de ciberseguretat derivats del
seu Us a la practica quotidiana. En
aquest sentit el Departament de Sa-
lut ha posat en marxa el programa
Salut IA amb I’objectiu de promou-
re 1 desenvolupar la intel ligéncia ar-
tificial en el sistema de salut.

L'ds intensiu de les dades i de la
IA pot portar a una medicina cada
vegada més preventiva i menys re-
activa?

L’4s intensiu de dades 1 IA en medi-
cina promet un canvi de paradigma
de tractament de les malalties 1 la
prevencié. Es possible que, gracies
a la IA, d’aqui a uns anys visquem
un escenari en qué no trucaras per
anar al metge, siné que el sistema et
trucara a tu perque hi vagis: haura
detectat que alguna cosa no va bé 1
s’hi podra intervenir abans que em-
pitjori. Aquest escenari demanara
un pacient més conscient i més pro-
actiu amb la seva salut.

Sera un canvi de paradigma?

Si, en majuscules. El nou paradig-
ma de la IA als serveis de salut és
el resultat de la integracié de di-
verses tecnologies emergents, com
ara la IA generativa, el blockchain, la
genomica, els dispositius del paci-
ent connectat (IoT), etc. L’objectiu
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és millorar la gesti6 de les malalti-
es croniques, ’atencié al pacient 1
transformar 1’ecosistema sanitari.
També hi haura riscos, pero el més
gran es troba en els mateixos hu-
mans, perque la tecnologia ¢és ins-
trumental 1 sol reflectir fidelment el
que nosaltres som 1 com actuem. Tot
1 que aquestes tecnologies son molt
prometedores, és crucial abordar els
reptes associats, com ara la priva-
desa de les dades, les consideracions
etiques, aixi com garantir un accés
equitatiu a aquestes tecnologies.

Que els diria als gestors dels cen-
tres sanitaris sobre la revolucié de
les dades?
Els gestors 1 directius tenen una gran
oportunitat. A mesura que hi ha la
necessitat de transformar les nostres
organitzacions, la IA ens situa en un
moment sense precedents per millo-
rar 'atencié al pacient, augmentar
Ieficiéncia operativa 1 posicionar
una institucié6 com a lider avancat
en el panorama assistencial.
L’adopcié de noves tecnologies so-
vint comporta dubtes, preocupacions
sobre els costos, 'enrenou de la
implementacio 1 la gestié del canvi.
Pero considerem Ialternativa: ro-
mandre estatic en un camp dinamic.
Ens arrisquem a quedar-nos enrere,
no només en 'adopcié de tecnolo-
gia, sin6 també en la nostra missio
basica: oferir la millor atencié possi-
ble als pacients.®



ESPAI EMPRESES

Intel-ligencia artificial

per gestionar la veu del client

ualsevol enquesta de satisfaccid més o menys ben

estructurada ha de contenir un camp obert, tecnica-

ment anomenat verbatims, on I'enquestat pugui es-
criure allo que vulgui. Sovint aprofita per escriure coses per
les quals no ha estat preguntat a I'enquesta pero que consi-
dera important comunicar, o bé per complementar preguntes
que ha valorat amb una escala numerica o llista de valors,

A OPINAT hem calculat que més o menys el 40% dels en-
questats que responen a les nostres enquestes afegeixen
quelcom al camp de comentaris. Al nostre parer, la informa-
Cié que s'obté d'aquests textos és tan 0 més valuosa que
la calculada en les preguntes quantitatives basades en es-
cales numeriques o llistes de valors. El problema és no dis-
posar del temps o0 els recursos necessaris per llegir tots els
comentaris i sostreure’n allo realment valuds per millorar
I'experiencia dels nostres clients. Una de les utilitats que
incorporem a la nostra eina de gestié NPS® és la possibili-
tat de notificar mitjancant un correu a qualsevol usuari que
una enquesta conté un comentari, de manera que, simple-
ment llegint el correu, ja tenim coneixement del comentari.
Pero si parlem d'empreses que envien milers d'enquestes
diaries, el correu del nostre usuari es veuria collapsat.

Quan llegim un comentari hi ha dos aspectes que ens inte-
ressa coneixer: d'una banda, el sentiment del comentari, és
a dir saber si és positiu, neutre o negatiu, ja que si es tracta
d'una cosa negativa haurem de reaccionar a temps per es-
morteir la mala reputacié que I'enquestat pugui propagar, |
per contra, si és positiu ho podem aprofitar per divulgar-ho
internament com un element motivacional. | de I'altra, ens
interessa saber de que esta parlant, ja que depenent d'aixd
podem enviar el comentari a aquelles persones especialis-
tes a I'area o tema esmentat. Calcular el sentiment i eti-
quetar els comentaris per tematica es pot convertir en una
tasca realment tediosa.

Per solucionar aquest problema, la IA ens pot ajudar a ges-
tionar els comentaris dels nostres enquestats de manera
automatica i més o menys simple. Es tan senzill com recolli
un comentari i demanar-li a alguna eina d'lA, com ara Chat-
GPT, que calculi el sentiment i etiqueti el contingut d'un
comentari. El que pot resultar una mica més complicat és
automatitzar aquest procés perque tot flueixi de manera
sistematica.
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\Vegem-ho amb un exemple: imaginem gue en una engues-
ta de satisfaccié d'un procés d'hospitalitzacié el client posa
al comentari que el menjar estava bo perd una mica fred. Si
demanem a ChatGPT que ens calculi el sentiment d'aquest
comentari, el resultat és el seglient;

E Dime el sentimiento del siguiente texto 1a comida estaba muy buena pero un poco fria®

[':I El sentimiento del texto "la comida estaba muy buena pero un poco fria” es mixto o

ambivalente. Por un lado, el autor expresa satisfaccion

la comida al decir

que estaba “muy buena®. Sin embargo, también me i "un poca fria”, lo que

sugiera cierta d 6n o0 insatisfaccidn con la temperatu ida. Por lo tanto, &l

sentimiento general del texto &s una combinacion de aspectos positivos ¥ negativos.

Si-anem una mica més enlla i us demanem que creeu eti-
quetes de contingut, llavors el resultat és el seglient:

ﬁ etiqueta ¢l contenido del sigulente texto por temas ‘la comida estaba muy buena pero un
poco fria’

El texto "la comida estaba muy buena pero un poco fria® puede etiquetarse por los

sigulentes temas:

Comida: El tema principal ded texto es la comida, haciendo referencia a su sabor y
temperatura

Calidad: Se menciona la calidad de la comida al decir que estaba "muy buena®, lo que

implica una e,
Temparatura de la temperatura de la comida al decir que estaba "un poco

fria”, lo que

un aspecto negativo en la experiencia culinaria.

Opinién: E1 texto refleja ka opinion o percepcitn del autor sobre la comida que ha probado.

A partir d'aquesta resposta, el nostre sistema haura de ser
capac d'extreure les paraules que componen el comentari i
I'adjectiu corresponent, és a dir:

1.- Dinar
2.- Qualitat = positiva
3.- Temperatura = negativa

Ara bé, en el llenguatge natural es poden expressar opi-
nions de milers de maneres i de milers de temes. Es im-
possible obtenir un 100% d'encerts, que, a més, poden
generar una llista d'etiquetes o continguts interminable.
Per aixo cal disposar d'un diccionari de termes o etique-
tes predefinits que ens ajudin a categoritzar i emmagat-
zemar aquells continguts que realment ens interessen
utilitzant una jerarquia logica. Per exemple, al nostre
exemple, el nostre diccionari podria contenir la jerarquia
seglient:



Enquesta hospitalitzacio6
Comentari lliure final
Menjar

Qualitat

Temperatura
Presentacio

Quantitat

Com esmentava anteriorment, la clau perque tot aixo sigui
un procés automatitzat és la utilitzacié de les API que les
eines d'lA ofereixen als usuaris per al tractament massiu de
preguntes i respostes. La mala noticia és que normalment
la utilitzacié d'aquestes API té cost.

Un cop tenim els nostres comentaris classificats per sen-
timent i contingut, podem comencar a gestionar aquesta
informacio per difondre la veu del client per l'organitzacio.
Per exemple, pot resultar interessant enviar un correu al
responsable de restauracié cada cop que algu envii un co-
mentari negatiu sobre el menjar 0 bé que puguem explorar
la freqlientacio dels continguts mitjancant ndvols de pa-
raules com la seglient:

mibdico

despues

hospital

todos

hasta®""
horas ...

A més, també és important que disposem d'un sistema de
Business Intelligence que ens permeti analitzar la infor-
macio obtinguda dels comentaris creuant-la amb una altra
informacid estrategica, com ara especialitats mediques,
serveis, dades demografiques, diagnostics o procediments.
En aquest punt m'agradaria destacar la importancia de dis-
senyar quadres de comandaments concrets i eficacos més
enlla d'aquells que, en ser excessivament complexos, no
ens permeten veure la informacio en conjunt, és a dir, allo
que «els arbres no deixen veure el bosc,

A OPINAT hem creat juntament amb I'empresa d'lA Gavagai
un sistema que gestiona els comentaris de les enquestes

ESPAI EMPRESES

dels pacients de manera totalment automatitzada. Ates el
volum d'hospitals i cliniques connectades al nostre sistema
de gestid NPS®, ja disposem d'un diccionari especialitzat en
el sector salut que simplifica enormement la implantacié
d'aquest sistema a qualsevol hospital o clinica.

S il @
et
Inteligencia 9 ._"_____.'.I- -
artificial -
fr—— '@ L
= Pt
Encuesta LA. Diccionario Reporting y
y BBDD distribucion

LES CLAUS:

e (Qualsevol enquesta de satisfaccio ha de tenir un camp
de text obert.

e Els comentaris que escriuen els nostres clients o usua-
ris s6n tan importants o més que les valoracions quan-
titatives.

e Llegirigestionar tots els comentaris pot ser una tasca
impossible.

e Leseines d'|A poden calcular el sentiment i el contingut
de qualsevol comentari,

e (al cercar sistemes que automatitzin el processament
dels comentaris mitjancant IA i que finalment obtinguin
el sentiment i contingut de cadascun.

e Lamajoria de les eines d'lA disposen d'API per automa-
titzar el procés, pero normalment tenen cost.

e (Convé disposar d'un diccionari de termes que delimiti
els continguts que siguin del nostre interes,

e Un Business Intelligence eficac i un bon sistema de no-
tificacions sén imprescindibles per aprofitar al maxim
les dades obtingudes a partir de la |A. 1l

SANTIAGO RAVENTOS
CEO d'Opinat
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- ECOSISTEMA EMPRESARIAL

Innovacio a l'abast

L'ecosistema catala d'lA esta configurat per 212 empreses, segons les ultimes dades
del Departament d'Accio Exterior i Unid Europea de la Generalitat. D'aquestes, un 67%
tenen menys de 10 anys. Moltes tenen la salut dins el seu camp d'accié i han creat eines
especifiques en aquest ambit. L'ACESinfo ha parlat amb tres empresaris innovadors.

]

ANDY AGUILAR
CEO | COFUNDADORA DE LEGITHEALTH

Com es diu I'eina d'IA que heu
desenvolupat? Quin problema
resol?

ANDY AGUILAR. LegitHealth és un
programari d'lA que permet la deteccid,
avaluacié i mesurament automatitzat de
la gravetat i monitoratge de més de 323
patologies cutanies a través de fotogra-
fies de telefon mobil. Gracies a la pla-
taforma el metge pot fer un diagnostic
precis a distancia i seguir un tractament
en temps real, cosa que redueix l'espera
del pacient.

CRISTIAN PASCUAL. Mediktor és el
chatbot medic basat en intelligencia
artificial que guia els pacients al nivell
adequat d'atencié en el moment oportd,
millorant l'accés a la salut i permetent
una navegacio assistencial més eficient.
Impulsat per un sofisticat motor d'lA que
permet als usuaris conversar de manera
natural en diversos idiomes, el SaaS de
marca blanca de Mediktor és omnicanal
i es pot integrar faciiment en qualsevol
interficie (web, mobil, escriptori). Entre
els clients de Mediktor figuren asse-
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CRISTIAN PASCUAL
CEO DE MEDIKTOR

guradores, hospitals i centres sanitaris,
companyies de telemedicina i empreses
farmaceutiques.

JAVIER DE OCA. Desenvolupem tecno-
logia capac de desbloquejar, estructurar,
normalitzar i, per tant, activar tot tipus de
dades sanitaries dels hospitals, ja siguin
dades estructurades en qualsevol format,
o informacié trobada a les histories clini-
ques en text lliure. Aixo és possible gra-
cies al nostre sistema de processament
del llenguatge natural. Tota la informacio
és estructurada i posteriorment normalit-
zada al model de dades comi OMOP, que
en permet als professionals I'Us primari i
secundari, sempre garantint la seguretat
amb el model de dades federat, que pre-
veu que la informacié es mantingui sem-
pre sota la custodia de I'hospital.

€s una eina singular o sem-
blant a altres ja existents?

ANDY AGUILAR. Hi ha poques pla-
taformes digitals disponibles per al di-
agnostic de malalties dermatologiques.

JAVIER DE OCA
CEOC | COFUNDADOR DE IOMED

LegitHealth ha desenvolupat dues
innovadores xarxes neuronals convolu-
cionals, capaces de classificar automa-
ticament malalties relacionades amb
la pell i mesurar la gravetat de les pa-
tologies cutanies més freqlents. Aixo
permet mesurar l'eficacia del tracta-
ment; crea una referencia automatica
de pacients i, per tant, augmenta l'ade-
quacioé de les referencies, i accelera els
casos urgents, gracies a la funcié de
sospita de premalignitat. Legit.Health
millora I'experiencia del metge i també
la del pacient, ja que, a diferencia d'al-
tres solucions, tots dos poden fer Us de
I'aplicacio.

CRISTIAN PASCUAL. La IA de Medik-
tor destaca per la seva capacitat per
comprendre rapidament les necessitats
dels usuaris gracies a la seva avancada
tecnologia de processament del llen-
guatge natural,

JAVIER DE OCA. IOMED destaca com
una tecnologia Unica en el seu ambit
d'aplicacié. La diferenciacié també rau
en la collaboracié estreta amb més de



50 partners estrategics del sector sani-
tari. A més, participa en la xarxa OHDSI
i collabora en I'estandarditzacié de da-
des mediques en OMOP CDM.

Quin valor aporta als procedi-
ments medics i dels centres?

ANDY AGUILAR. Actualment les
consultes de dermatologia estan sa-
turades per la manca d'especialistes
i per l'increment de casos d'afeccions
cutanies, fet que comporta un temps
d'espera de fins a 12 mesos entre una
consulta i una altra. Legith.Health per-
met als centres d'assistencia primaria
poder fer un diagnostic previ de la pa-
tologia i determinar si cal la derivacié
a un dermatoleg o no. Pel que fa al
dermatoleg, no només obté suport en
el diagnostic, sind la possibilitat d'agili-
tar la consulta, ja que pot automatitzar
protocols d'avaluacié que normalment
es fan de manera manual o amb siste-
mes més complexos.

CRISTIAN PASCUAL. Permet enten-
dre bé els usuaris quan descriuen els
simptomes amb les seves propies pa-
raules, cosa que redueix les barreres
linglistiques i ofereix una experiencia
d'usuari més propera. A més, Mediktor
aplica tecnologies per superar les desi-
gualtats i promoure l'equitat, cosa que

eleva la qualitat de I'accés a l'atencid
sanitaria per a tothom.

JAVIER DE OCA. A diferencia dels
metodes tradicionals que podrien pas-
sar per alt detalls importants, aquesta
tecnologia és capac d'analitzar, no no-
més dades numeriques i codificades,
sind també les narratives en text lliure
que sovint contenen informacio clinica
essencial que permet oferir una visid
més completa i representativa de la
salut del pacient. En segon lloc, ofereix
solucio als colls d'ampolla causats pels
metodes de processament de dades
obsalets. Es redueix la dependencia de
processos manuals i propensos a errors,
cosa que accelera la preparacié de da-
des per a analisis i informes.

Quins beneficis ofereix als
professionals de la medicina i
als pacients?

ANDY AGUILAR. LegitHealth agilita
el procés de comunicacio entre les dues
parts, tant en consultes presencials
com a distancia. Automatitza gran part
del procés d'avaluacio de la patologia i
el seguiment; el dermatoleg pot veure
un nombre més gran de pacients sense
més carrega de treball, Igualment, capa-
Cita els metges d'atencié primaria en el
procés de triatge i derivacié de pacients.
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En el cas dels pacients, Legit.Health els
ajuda proporcionant-los informacié va-
luosa sobre la seva condicio, cosa que
en redueix l'ansietat, alhora que aug-
menta l'adheréncia al tractament.

CRISTIAN PASCUAL. Empreses i or-
ganitzacions de tot el mén han experi-
mentat resultats excepcionals en inte-
grar la IA de Mediktor en els processos
d'atencio: reduccié dels temps d'espera,
excellent experiencia del pacient i su-
port en la presa de decisions. L'ava-
luador de simptomes és una solucié
valuosa per a totes les parts involucra-
des. Empodera els pacients oferint-los
orientacid medica personalitzada des
del primer indici de simptomes i, alho-
ra, complementa i millora I'is del temps
dels professionals.

JAVIER DE OCA. Aquesta automatit-
zacio implica menys temps dedicat a
tasques burocratiques i més temps
a l'atencié personalitzada als pacients.
Pel que fa als pacients, I'enfocament no
només millora la velocitat i precisié en el
diagnostic, sind que també contribueix a
una millor comprensié dels antecedents
medics. A més, aquesta tecnologia con-
tribueix al progrés general de la investi-
gacié medica, ja que la gran quantitat de
dades estructurades i no estructurades
estandarditzades facilita estudis i des-
cobriments significatius, |




AMB CRITERI

Nous desafiaments en ciberseguretat

a implementaci6 de la intelli-

gencia artificial (IA) a Iatencié

medica ofereix oportunitats per
millorar el diagnostic, el tractament
1 la gestio de pacients, [1] pero també
presenta desafiaments significatius en
ciberseguretat. Aquests sistemes gestio-
nen dades mediques sensibles que s’han
de protegir per evitar-ne un s indegut.
Els atacs de ransomware al sector de la
salut, com WannaCry al Regne Unit
1 'Hospital Clinic de Barcelona, han
destacat la creixent amenaca al sector.

Aquests atacs augmenten cada dia,
especialment adrecats a sistemes 1 dis-
positius IoT medics. La regulaci6, com
la Llei d’assignacions consolidades del
2023 als Estats Units, esta evolucionant
per abordar aquestes preocupacions 1
mitigar els riscos. La Interpol també esta
monitorant les amenaces de ransomware
adregades a institucions de salut. A més,
la IA esta transformant la cibersegure-
tat, ja que els agents maliciosos la fan
servir per desenvolupar 1 executar atacs
més sofisticats. Les organitzacions estan
recorrent a la ciber IA per identificar 1
respondre a activitats malicioses de ma-
nera autonoma, aturant els atacs abans
que causin mal. [2], [3]

Un altre problema actual son els
atacs de dades adversaries com el
one-pixel attack, ja que fins 1 tot una mo-
dificaci6 minima a les dades pot afec-
tar el diagnostic de la IA. La manca
d’una definici6 clara d’objectius tec-
nologics 1 la qualitat de les dades po-

REFERENCIES

den portar a resultats deficients 1 biai-
x0s. Es requereixen solucions com ara
objectius tecnologics clars, educacié
sobre IA per a professionals de la salut
1 gestio de riscos cibernetics. [4]

Hi ha altres riscos com I'enverina-
ment de dades d’entrada, en que dades
malicioses s'introdueixen a l'entrena-
ment del model, 1 n’afecten la sortida.
Per mitigar-los, cal netejar i revisar les
dades d’entrada. Els atacs d’inversio, in-
ferencia 1 extracci6 de models busquen
obtenir informaci6 confidencial de mo-
dels 1 conjunts d’entrenament. Aquests
atacs poden tenir implicacions legals i
economiques. Per defensar-se, les ins-
titucions poden implementar mesures
com ara la detecci6 d’anomalies 1 I'apli-
caci6 de soroll aleatori a les dades. [9]

Altres desafiaments, com la falta
de coneixement de les regulacions,
I'opacitat en la transparéncia de mo-
dels 1 la manca de coneixement dels
liders empresarials, poden comprome-
tre la ciberseguretat. La verificaci6 del
model, la transparencia en la presa
de decisions, ’educaci6 de liders em-
presarials 1 les practiques de gesti6
de canvis soén crucials per abordar
aquests riscos. [9]

Afortunadament, tant la conscien-
clacid sobre aquests riscos com el
panorama regulador 1 tecnologic es-
tan evolucionant per abordar totes
aquestes preocupacions 1 tenir siste-
mes d’TA cada cop més segurs a les
institucions de salut. ™

ORIOL CASTANO
Membre de I'Oficina del Delegat
de Proteccié de Dades de Salut

DIDIER DOMINGUEZ
Responsable d'Intel'ligéncia
Artificial del TIC Salut Social
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JOSE IBEAS
Director del programa Salut |A

ENTREVISTA -

«Estem oberts a recollir qualsevol
iniciativa publica o privada que pugui
beneficiar la salut de la poblacio»

El marc del 2023 la Generalitat
va posar en marxa el programa
Salut IA. Quin objectiu té?

Crear un entorn facilitador per a la
innovaci6 en I’'ambit de salut mit-
jancant el desenvolupament 1 la im-
plementaci6 de solucions basades en
la IA per millorar I’atenci6 a la ciu-
tadania 1 el suport als professionals
de salut. En aquest moment, amb la
infraestructura del sistema catala de
salut 1 la maduracié d’algunes tecno-
logies, es donen les condicions per
assolir aquest objectiu. Hi ha altres
iniciatives similars a Europa, pero si
tenim en compte que la nostra busca
sumar les entitats publiques 1 priva-
des, millorar Peficiencia 1 'equitat
del sistema, sense oblidar els aspec-
tes etics, podem afirmar que ¢s pio-
nera.

Com s’aconsegueix la millora de
la salut de la poblacié amb la IA?
Cal diagnosticar precogment, pre-
venir que aparegui la malaltia i, si
apareix, que tingui el minim de com-
plicacions possibles 1 reduir-ne la
mortalitat. Aixo sera possible en la
mesura en que la IA pugui utilitzar

en temps real totes les dades del sis-
tema de salut i trobar-hi determinats
patrons, que sovint estan ocults, gra-
cies a models matematics. L'altima
decisio sempre sera del metge, pero
la TA sera una eina de suport impres-
cindible, perque és capag de discernir
que és rellevant en un escenari multi-
factorial 1 complex.

Un altre repte clau del sistema
és millorar I'assignacié de recur-
SOs.

Es una de les potencialitats que té la
IA, pero no és facil perque va lliga-
da a components etics 1 regulatoris.
De tota manera, és clar, pel que he
explicat abans, que si es preveu o
es retarda 'aparicié de malalties els
costos del sistema baixaran.

Queé diria, com a director del
programa Salut IA, a un gestor
d’un centre sanitari privat?

El programa fa una crida oberta a
tot el sistema de salut, 1 aixo inclou
qualsevol tipus de centre o entitat.
Posem en marxa una oficina técni-
ca per recollir qualsevol aportaci6
o iniciativa publica o privada que

pugui beneficiar la salut de la po-
blacié. Algunes empreses tecnologi-
ques m’han comentat que disposen
de les infraestructures necessaries
per ajudar a trobar solucions, pero
els falta el complement essencial
que si que tenen els centres sanita-
ris: experts clinics 1 dades de salut.
Draltra banda, AQUAS disposa de
les dades publiques de salut, fet pel
qual seria necessaria una col labo-
racio entre tots els agents del sector.
Els directors o gestors dels centres
privats es poden posar directament
en contacte amb el programa i se’ls
informara amb detall de com po-
den participar-hi.

En quina situacié es troba ara
Catalunya pel que fa al desen-
volupament de la IA en salut?
Les solucions aplicades sén encara
escasses, pero el potencial és enorme
per la bona capacitat tecnologica del
sistema catala de salut. No ho dic jo,
només cal llegir el Libre Blanc de la 1A
aplicada a la salut elaborat pel Centre
of Innovation for Data Tech and Ar-
tificial Intelligence (CIDAI), publicat
el 2022, per adonar-se’n.m
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|A: Quins impactes
suposa pel sistema?

PILAR MANCHON ALEX FLOR FREDERIC LLORDACHS ALBERT PUNSOLA
Directora medica de Grup President de la Comissid d'I+D+i Director d'eHealth de I'ACES Coordinador de I'ACESinfo
Manchén i directora medica de I'ACES, i CEO de Quirtrgica Cirujanos i fundador de Doctomatic

regional d'Affidea Espafia
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La IA ha de servir per fer front als
grans problemes del sistema sa-
nitari. Hi estarieu d'acord? Estem
davant una simple millora de pro-
cessos a través de la IA o més aviat
d’una revolucié?

FREDERIC LLORDACHS. Hi ha cen-
tenars, per no dir milers, de papers 1
estudis que han avalat que la IA té un
enorme potencial de canvi, tant en la
part clinica com en la part de gestio,
1 que funciona molt bé, sobretot en
algunes tasques molt concretes. Pero
aquesta expectativa només es mate-
rialitzara si els que gestionen la fan
servir per trobar solucions als grans
problemes. Les eines séon menys im-
portants que la voluntat d’aplicar-les.
La dificultat més important és que cal
introduir la A al sistema sense que
deixi de funcionar: és com canviar un
pneumatic d’un cotxe a mitja cursa.

PILAR MANCHON. En la part diagnos-
tic la IA ja fa uns 20 anys que s’utilit-
za. A les ressonancies la IA és capag de
mostrar-nos imatges millorades 1 cada
vegada més rapid dels tumors, per
exemple. I aixo sens dubte millorara.

ALEX FLOR. Una cosa que m’agra-
da de la IA és que és una tecnologia
molt democratica 1 versatil: es pot fer
servir en diversos ambits del sistema:
assistencial, recerca, administratiu. [
quan se n’incrementi encara més 1’as,
arribara a tots els estrats, fet que dona
sentit a I'afirmacié que estem davant
una revoluci6. s

Afectaria, doncs, la mateixa arqui-
tectura del sistema sanitari...

FREDERIC LLORDACHS. Quan es
van canviar els carruatges de cavalls
pels automobils ja no van caldre gra-
ners ni fabricants de ferradures per al
bestiay, sin6 gasolineres 1 tallers. El fet
que punts d’alta pressi6 tipics del sis-
tema sanitari deixin de ser-ho perque
un soffware ho fara possible implica un

«L'alliberament
de determinades
feines comportara
el desenvolupament
d‘altres capacitats
i talents»

canvi d’arquitectura, efectivament. No
es pot descartar que la tensié que la IA
pugui «alliberar» aparegui per una al-
tra banda. Pero sempre ha estat aixi en
aquest tipus de transicions i, per tant,
les organitzacions hauran de patir mo-
dificacions estructurals.

PILAR MANCHON. Aquest moviment
fara necessaris altres professionals que
no tenim en aquests moments 1 que en
alguns casos no podem imaginar. D’al-
tra banda, I'alliberament de determi-
nades feines comportara el desenvolu-
pament d’altres capacitats i talents.

ALEX FLOR. Curiosament per poten-
clar la part d’empatia, tan important
en la salut, continuara fent falta la in-
telligéncia no artificial. Seran els pro-
cessos repetitius aquells que quedaran
en mans de la IA.

FREDERIC LLORDACHS. Quan la
gent és atesa en un centre no en fa
tant una valoracié «técnica», siné que
més aviat es fixa en si ’han fet esperar
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gaire, que i han dit 1 com I’hi han dit.
Es tot el que anomenem la millora de
Iexperiéncia del pacient. La part «tec-
nica» o medica millorara amb les da-
des que processara la TA.

PILAR MANCHON. Les dades ajuden
a fer que la corba d’aprenentatge de
les maquines sigui cada vegada més
rapida 1 fa que els resultats en radiolo-
gia siguin més homogenis en qualitat.
Pero també és veritat que aquesta qua-
litat depen dels anys d’experiencia dels
professionals, que seguiran sent neces-
saris per avaluar els resultats 1 prendre
decisions. La IA es capac¢ d’identificar
a les imatges tumors que a I'ull huma
li passen desapercebuts 1 amb aixo po-
drem anar més lluny que ara en el pro-
nostic sobre la gravetat de l’evoluci6
d’un determinat tumor. En definitiva,
es tracta de diagnosticar amb més pre-
cisi6 1 poder actuar en un estadi molt
imicial de la malaltia.

El que és clar és que la feina més
repetitiva la faran les maquines. Ara
bé, caldra un controller, perqué no
oblidem que la IA també es pot equi-
vocar.

FREDERIC LLORDACHS. Es cert i, des
d’aquest punt de vista, la infermeria
prendra més importancia perqueé soén
els professionals que estan més a prop
del pacient, i podran detectar si algu-
na cosa no va bé en un procés concret,
encara que la IA hi hagi intervingut
preéviament.

ALEX FLOR. En cirurgia I’aparici6 del
robot ajuda a dissenyar operacions com-
plexes 1 a homogeneitzar la qualitat dels
cirurgians: ens ha fet més bons a tots, 1
aixo també és bo per als pacients. I se-
gur que la IA acabara operant directa-
ment sense intermediaci6 del cirurgia.
Un cop més, sera el tracte huma el que
més ens diferenciara.

FREDERIC LLORDACHS. Hi ha molts
tipus d’IA que es podran aplicar al se-
guiment de diversos ambits: cirurgia,
cronicitat, salut mental, etc.m
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Els centres sanitaris, en la mesura
que adoptin la IA, necessitaran in-
corporar cientifics de dades?

PILAR MANCHON. Si que faran falta
perfils professionals com aquest, que
no siguin estrictament de l’ambit
medic.

FREDERIC LLORDACHS. L’¢eina ideal
de IA hauria de venir «empaqueta-
da» de tal manera que la puguis fer
servir directament 1 interpretar-ne els
resultats amb facilitat.

«Quan parlem
de biaixos i
vulnerabilitat,
immediatament
ho hem de fer de
les normatives.
| em preocupa,
per exemple,
que el Parlament
Europeu en aquest
aspecte es quedi
enrere respecte al
desenvolupament de
la IA en la legislacio»
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PILAR MANCHON. Perd no en la re-

cerca...

FREDERIC LLORDACHS. D’acord.
Pero per al pacient tot ha de ser
«clau en ma».

PILAR MANCHON. Sovint en la di-
gitalitzaci6 hem algat barreres per
als professionals 1 la usabilitat no ha
estat prioritaria.

FREDERIC LLORDACHS. Aixo és ve-
ritat. Fins ara ha faltat usabilitat i jo
diria que tamb¢ sensibilitat cap als
professionals. El sector del software
hauria de fer-hi alguna cosa.

ALEX FLOR. Jo crec que la base per
arribar al punt de trobada entre en-
ginyers 1 professionals sanitaris ja hi
és.

FREDERIC LLORDACHS. El cienti-
fic de dades no és un mag; se li han
de proporcionar les dades 1 les pre-
guntes adequades. No val qualsevol
cosa, és una feina de coneixement,
rigor 1 precisio.

ALEX FLOR. Segur que caldran pro-
fessions noves, com s’ha apuntat,
pero penso que quan la IA entri més
a fons, sortiran del sistema més tre-
balladors que no pas hi entraran.

FREDERIC LLORDACHS. No hi estic
d’acord. A la societat digital cada dia
estem més acostumats que els serveis
siguin immediats, 1 la sanitat no pot
quedar-se enrere en aquest context.
Aix6 demanara noves eines que fa-
ran que no s’hagi de reduir el volum
de persones contractades, perqué
algt haura de fer-les servir.

ALEX FLOR. No em referia tant al
nivell assistencial com a ’adminis-
tratiu.

FREDERIC LLORDACHS. Aquest és
sens dubte el gran repte que tenen
els gestors per davant.m

Hem parlat fins ara sobre potencial
de canvi, i fins i tot de millores,
pero qué podem dir dels riscos de
la IA en el sistema sanitari deri-
vats d'errors o de mals usos? Hem
d'esperar un marc normatiu? Els
centres s’han d’autoregular?

ALEX FLOR. Com passa amb tota la
tecnologia, la IA també pot tenir un
bon s 1 un mal ts. La IA oferira eines
espectaculars per millorar I'atencio,
pero estara a disposicié d’aquells que
vulguin segrestar dades personals
dels pacients.

PILAR MANCHON. Dades que poden
ser molt rendibles.m

Anant més lluny, es podria hacke-
jar un dispositiu medic a distancia
per atacar una persona?

FREDERIC LLORDACHS. No és im-
possible. Els marcapassos no estan
encriptats i aixo obre la porta a nom-
brosos perills. Pero aqui ja no estem
parlant d’IA, sin6 que és un proble-
ma de les empreses tecnologiques en
general, que sovint no han tingut en
compte aquestes qiiestions. De totes
maneres, el delicte més probable és
el segrest de dades personals, tal com
heu dit. D’aquests casos, n’hem cone-
gut algun pels mitjans, pero n’hi ha
hagut d’altres que no s’han divulgat.
Cal aplicar una politica interna es-
tricta de seguretat 1 tenir sempre ac-
tualitzat el soffware.m

€Els centres seran més vulnerables
amb la IA?

FREDERIC LLORDACHS. No.

PILAR MANCHON. No ho crec.
ALEX FLOR. La IA afavoreix les dues
bandes: els que volen atacar 1 els que

es defensen, 1 per tant hi haura un
equilibri inestable.



PILAR MANCHON. Després hi ha
la qiiesti6 dels biaixos de la TA (de
sexe, d’edat, d’¢tnia 1 del que es vul-
gui) que no provenen de I'eina evi-
dentment, sin6 dels seus creadors 1
usuaris.

FREDERIC LLORDACHS. Un dels
grans fracassos d’IBM va ser amb un
projecte d’IA aplicada a 'oncologia
en que extrapolaven dades d’Angla-
terra i els Estats Units per fer-les ser-
vir als paisos nordics. I no va funcio-
nar, fins al punt que els escandinaus
van cancellar el projecte.

ALEX FLOR. Oncologicament no és
el mateix ser japoneés que america.
Els cancers son diferents per moltes
raons: ambientals, culturals, d’ha-
bits. Pero, si es treballen bé les dades,
aixo la IA també ho pot aprendre.

FREDERIC LLORDACHS. Una serie
de dades ha de ser prou gran per
detectar patrons significatius, pero
alhora prou acotada per detectar
particularitats que son rellevants.
Aquest és el repte. I si aixo es fa bé 1
es desenvolupen sistemes que puguin
captar molt bé els matisos, s’obren
grans perspectives a la IA en el camp
de la salut mental.

ALEX FLOR. Quan parlem de biai-
xos 1 vulnerabilitat, immediatament
ho hem de fer de les normatives. I
em preocupa, per exemple, que el
Parlament europeu en aquest as-
pecte es quedi enrere respecte al
desenvolupament de la IA en la le-
gislaci6.m

Una regulacié massa restrictiva
pot ser un fre a la innovaci6?

ALEX FLOR. Penso que si, sens dub-
te. Pero tampoc no pot ser un campi
qui pugui, no es pot anar a l’altre
extrem.

FREDERIC LLORDACHS. Es clar que

s’ha de regular. Ara bé, els europeus
hem adquirit la fama de ser «els
grans reguladors». Europa regula, la
Xina avanga i els Estats Units venen.
I com acaba aixo? Els americans ve-
nen als europeus el que han desen-
volupat els xinesos.m

Amb la IA augmenta la tracabili-
tat dels processos?

FREDERIC LLORDACHS. Alla on hi
ha digitalitzacié hi ha la possibilitat
de millorar la tracabilitat, sempre
que es vulgui portar a terme, és clar.

ALEX FLOR. Seria bo que la legisla-
ci6 establis uns estandards minims
exigibles de tragabilitat 1 accountability
més que no pas prohibir.

PILAR MANCHON. Ara ja tenim el
marcat CE per al software medic.m

Els centres de salut catalans,
quin nivell d'implantacié de la IA
tenen ara mateix?

PILAR MANCHON. Radiologia seria
un cas especial, perque, com he dit,
ja fa temps que la incorporen. En
cas del cancer de mama, per exem-
ple, fa uns 25 anys que tenim detec-
ci6 assistida.

ALEX FLOR. Hi ha diversos casos
d’aplicacié en gestid, com una clini-
ca de Girona que la fa servir per fer
prospeccié de la facturacié per opti-
mitzar recursos economics. Nosal-
tres, al nostre centre, la utilitzem per
fer informes, pero també és veritat
que hi ha una persona que valida que
I'informe estigui bé. Ara posarem a
treballar una IA perque, a través del
WhatsApp, pugui prioritzar a quins
pacients se’ls ofereix visita. Un altre
camp incipient d’ts és el triatge d’ur-
gencies. Pero, en general, jo diria que
som en una fase en que se’n parla
més que no pas s’utilitza.m
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«Cal veure la IA com
una inversio que ens
fara ser més eficients
| guanyar meés
clients i, en alguns
casos, comportara
la reduccié de
costos laborals»

Que actua de fre perqué no s’hagi
arribat a un s més estes?

FREDERIC LLORDACHS. La por del

canvi.

PILAR MANCHON. Per la part clini-

ca, jo crec que un aspecte rellevant
¢s el cost.

FREDERIC LLORDACHS. Si és un
producte que ha portat uns 2 o 3
anys de feina, amb els estudis clinics
corresponents el preu ha de ser ele-
vat per forga.

PILAR MANCHON. Aqui s’obriria
un debat especific sobre qui ha de
financar la introduccié de la IA. Si
volem tenir una medicina més preci-
sa, haura de ser més costosa. No ens
enganyem.
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ALEX FLOR. Ara mateix, en les con-
verses que tenim amb les assegurado-
res, d’aixo ni en parlem. I ho hauriem
de fer. L’augment de cost a la privada
repercutira en 'usuari 1 en la puablica
ho pagarem entre tots via impostos.

FREDERIC LLORDACHS. Pero cal veu-
re-ho també com una inversi6é que ens
fara ser més eficients 1 guanyar més
clients 1, en alguns casos, comportara
la reducci6 de costos laborals.m

Aquests numeros ja s'estan fent
en el sector?

PILAR MANCHON. Els professionals
estan esperant a veure qui comenca.
Hi ha una espera d’observacio. A ra-
diologia ha sorgit ara una aplicaci6
que permet que la maquina vagi més
rapid sense haver de canviar-la per
un altre model. Aquest tipus de nove-
tats estan captant 'interes.m

Quin potencial té la IA per afavorir
una salut basada en la prevencié?

FREDERIC LLORDACHS. El canvi
de paradigma es basa en el fet que
tu estiguis monitorat 1, si es detec-
ta que alguna cosa va malament, el
centre t’avisi perque hi vagis. I seria

un servel que es pagaria de manera
continua, com es paga ara una asse-
guradora.

ALEX FLOR. Un aspecte que caldra
vigilar és Pefecte que pot tenir la IA
generativa sobre el pacient «que creu
saber-ne més que el metge» tenint en
compte que amb Google aixo ja esta
passant.

PILAR MANCHON. La part positiva és
que la gent participara de la cultura
medica amb una implicacié més gran
en la seva salut. Fins ara el sistema
ha estat molt paternalista, 1 ara la
persona esta adquirint més protago-
nisme.

ALEX FLOR. El canvi generacional
refor¢ga aquesta tendencia. El jovent
esta més disposat a donar les seves
dades si a canvi pot rebre una atencié
més bona.m

Per acabar, veieu algun factor que
pugui fer d'accelerador de la IA en
el sistema de salut?

ALEX FLOR. Crec que sera una
adopcié progressiva, no veig un
punt d’inflexi6. En aquest context
el sector privat sera més agil que el
public.

PILAR MANCHON. No sera gaire
diferent del telefon mobil: s’anira in-
troduint a poc a poc, si bé dependra
molt també del taranna dels profes-
sionals. En alguns ambits concrets
avangara més rapid.m

Fins a quin punt hi poden influir
les dimensions dels centres?

ALEX FLOR. Penso que, més que les
dimensions del centre, ’'adopci6 de
la TA té a veure amb si el centre té la
innovaci6 en el seu ADN 1 un liderat-
ge clar.

PILAR MANCHON. El canvi de para-
digma també sera que el pacient arri-
bi 1 demani la IA per tractar-se.

FREDERIC LLORDACHS. No hi es-

tem tan lluny.m
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El Shazam de la salut cerebral

hazam és una aplicacié de mo-

bil que amb uns quants segons

identifica de quina cangd es
tracta. Es tracta de sentir per emetre
un veredicte.

Els nous sensors aplicats en salut
permeten també escoltar (literal-
ment) el que diu una persona. Es
tracta d’identificar biomarcadors vo-
cals, una teécnica que utilitza ’analisi
de la veu per detectar indicis prime-
rencs de trastorns cerebrals. Aquesta
eina de detecci6 podria canviar la
practica medica i el sistema de salut
en general.

Biomarcadors vocals: la veu com a
finestra al cervell
Els biomarcadors vocals sén un
exemple de com la IA pot revolu-
cionar la medicina. Ultilitzant al-
goritmes d’aprenentatge
automatic, els patrons vocals poden

proporcionar informaci6 sobre la sa-

avancats

lut cerebral. En condicions normals,
amb prou feines ens notem canvis a
la veu, pero la IA pot detectar varia-
cions que indiquen la preséncia de
malalties neurodegeneratives com
I’Alzheimer o el Parkinson, sovint
abans que apareguin altres simpto-
mes evidents. O poden ser el termo-
metre emocional de la salut mental
d’una persona.

Més enlla de la veu: la IA a la prac-
tica medica

Els biomarcadors vocals només son
la punta de I'iceberg. Poden ser una
eina de cribratge que permeti una
deteccid precog, no invasiva, remo-
ta, accessible 1 precisa. A més, la IA
pot agilitar el procés de diagnostic,
reduir els temps d’espera i millorar
I’atenci6 al pacient.

Un nou paradigma a la medicina
Com afectaran aquests canvis la pro-
fessi6 medica? Es evident que la re-
laci6 entre metges 1 tecnologia esta
evolucionant. Els metges continuaran
sent essencials per interpretar els re-
sultats de la IA 1 proporcionar un enfo-
cament més huma en la cura dels pa-
cients. La IA generara eines de suport
als metges que permetin una atenci6
de més qualitat, precisa 1 preventiva.

Eines de cribratge en remot, com els
algoritmes de deteccié a través de la
veu, permeten fer un cribratge de ma-
nera automatitzada a milions de perso-
nes de cop. Aixo impacta directament
els centres medics 1la seva adaptacio a
aquestes tecnologies.

Aixi mateix, eines de deteccié que
utilitzen dades biometriques suposen
uns certs riscos, 1 s’ha de garantir la
privadesa 1 la seguretat de les dades
del pacient.

Una mirada cap al futur

Mirant cap al futur, la IA al diagnostic
medic continuara evolucionant. Amb
el creixement exponencial de les da-
des mediques 1 els avencos en I'apre-
nentatge automatic, en les proximes
decades veurem com la TA detecta
malalties encara més aviat, persona-
litza tractaments i millora I’eficiencia
de l’atencié medica en general.

En resum, els biomarcadors vocals 1
la TA estan canviant la manera com
diagnostiquem malalties relacionades
amb la salut cerebral i moltes altres
condicions mediques. La IA no reem-
plagara els metges, pero els empode-
rara per brindar una atencié més pre-
cisaicentrada en el pacient en el futur.
El cami per davant és prometedor.

AMB CRITERI

CARLA ZALDUA
CEO i cofundadora d'acceXible

«Els biomarcadors
vocalsila IA estan
canviant la manera
com diagnostiquem
malalties
relacionades
amb la salut
cerebral i moltes
altres condicions
mediques»
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Cap a un canvi profund en
I'experiencia dels pacients (XPA)

a introducci6 de noves tecno-

logies sempre ha provocat re-

ticencies fins 1 tot en els savis.
Socrates afirmava que la 'alfabet al-
terava la manera de pensar (ens torna
«pensadors menys profunds»). L'as-
trofisic Marc Lachiéze-Rey, dos mil
anys després de Socrates, diu que la
tecnologia informatica ens allunya de
la «veritable reflexio». Pero ara I'alfabet
1la informatica son insubstituibles.

Els darrers avengos de la IA apli-
cats a la medicina sén espectaculars:
diagnostic de precisi6, mineria de
dades, sistemes experts per prendre
decisions, robotica, sensors, biomar-
cadors digitals, analisi d’imatges... I
moltes coses més que poden millorar
significativament la qualitat assisten-
cial. Tot aquest mén canviara d’una
manera profunda la prestaci6 de ser-
veis de salut 1, per tant, ’experiencia
dels pacients.

Pero aquest escenari pot plantejar als
pacients problemes molt importants.
Un dels problemes emergents és el de
la confianca. La confianca es refereix
inicialment a la fiabilitat d’una tecno-
logia que treballa en un context d’alta
complexitatiamb molta incertesa. La
confianca en la tecnologia demana
respondre moltes preguntes: la tecno-
logia pot dur a terme una tasca d’una
manera predictible 1 consistent? Els
algorismes son prou transparents per
poder identificar possibles biaixos?
Pero hi ha un aspecte poc explorat
encara que es refereix a 'impacte de
la tecnologia en la confianca dels pa-
cients vers els professionals.

La IA pot posar en quiestio la variabi-
litat de la practica clinica i remarcar
la necessitat de justificar molt més les
decisions cliniques. La premsa s’ha

2

fet resso de les dificultats per diagnos-
ticar un nen de quatre anys amb do-
lor cronic: tres anys de visites amb
la intervenci6 de 17 professionals.
Finalment, la introducci6 de totes
les dades al ChatGPT ofereix un
diagnostic coherent de Zethered cord
syndrome (medul la ancorada amb es-
pina bifida). Potser és una anecdota,
pero sembla clar que els professionals
(fins 1 tot els experts) necessiten suport
per abordar la complexitat.

Una consequiencia immediata de
I'aplicaci6 de la TA és que la relacio
professional-pacient per prendre de-
cisions canviara d’'una manera pro-
funda. Es convertiran en una triada
amb la inclusi6 de la tecnologia, pero
que en cap cas no podra obviar els
valors i les preferencies dels pacients.
La IA no és només un suport per al
professional. La IA mitigara I’asime-
tria de coneixement entre professio-
nal 1 pacient 1, per aixo, canviara la
manera de prendre decisions.

Pensar en la manera de reforgar la
confianca i canviar el procés de presa
de decisions compartides té una con-
seqliéncia practica: fins a quin punt
han de canviar les habilitats 1 els co-
neixements dels professionals sanita-
ris? I aixo afecta el disseny dels llocs
de treball 1 el perfil professional que
els ha d’ocupar.

Els reptes son enormes, 1 només es
podran abordar des d’una perspecti-
va de col laboracié amb la participa-
ci6 activa de pacients, professionals,
tecnolegs, gestors, responsables poli-
tics 1 experts en bioctica. m

Post-scriptum: Per escriure aquest article he
fet servir llibres que tenia a I’abast 1 el motor de
cerca IA phind.com

DR. JOAN ESCARRABILL
MD PhD

Observatori de I'Experiencia
de Pacients

«La IA mitigara
I'asimetria de
coneixement

entre professional
| pacient i, per
aixo0, canviara la
manera de prendre
decisions»
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«L'enorme variabilitat del llenguatge huma
afegeix un grau de dificultat a la I1A»

Amb el processament del llen-
guatge natural, la IA se centra
a aconseguir que les maquines
puguin interactuar amb les per-
sones quan es comuniquen a tra-
vés de la parla o per escrit en un
llenguatge espontani. Com s’ha
desenvolupat aquest camp?

A partir de Ianalisi sintactica 1 mor-
fologica es van crear els primers mo-
dels computacionals, que permetien
resumir un escrit o traduir-lo. Més en-
davant, per afrontar la gran comple-
xitat linglistica existent, va apareixer
una nova manera de tractar el llen-
guatge natural, els embeddings, que s6n
xarxes neuronals que s’entrenen amb
una gran quantitat de textos 1 perme-
ten fer un salt qualitatiu per resoldre
els reptes del llenguatge. Es quan es
comenga a parlar de lingtistica com-
putacional. Ara estem en una tercera
fase més disruptiva amb la TA gene-
rativa, que funciona amb les GAN
antagoniques),
que en realitat son dues xarxes neuro-
nals que treballen juntes: una propo-
sa solucions de llenguatge de forma

(xarxes generatives

frenetica 1 ’altra comprova si aques-
tes soluciones s’ajusten al model que
ha apres.

La IA generativa compren el que
escolta o llegeix?

No, no entén res del que esta proces-
sant. Apren molt bé quin és el context
d’una paraula i, veient la sequencia
de les paraules que hi ha abans, sap
predir perfectament quina vindra.
Pero és cert que I'enorme variabilitat
del llenguatge huma afegeix un grau
de dificultat a les aplicacions d’TA en
aquest ambit.

| en I'ambit de la salut, quines di-
ficultats addicionals hi veu?

Les anotacions dels codis de les malal-
ties, dels simptomes, dels diagnos-
tics. Si s’ha d’escriure estreptococ, per
exemple, hi pot haver moltes mane-
res d’anotar-ho bé 1 malament, 1 que
una maquina capti totes aquestes va-
riacions grafiques lligades al mateix
concepte és una tasca dificil. I ens
referim a un terme precis. Pensem
ara en textos ambigus o polisemics: la
complexitat es dispara. Per no parlar
de metafores, que poden apareixer en
la descripcié que fa un pacient del que
sent. La soluci6 passa perque la IA tin-
gui un corpus de documents d’entre-
nament encara meés gran, pero, esclar,
els documents han d’estar ben fets.

Ens hem centrat en el text.
Quins son els obstacles en el
llenguatge parlat?

La vocalitzacio, les pronuncies, els
dialectes, el discurs poc articulat, el
soroll de fons a ’audio...

Si aquesta tecnologia encara
no esta perfeccionada, quin
sentit té que sigui adoptada
pels centres sanitaris?

Perque la IA alleuja les persones de
molta feina repetitiva 1 no es can-
sa. Ara bé, cal ser conscient de les
limitacions que té i1, a més, quan
parlem de salut, els riscos reque-
reixen una supervisi6 intensiva dels
professionals.

Recordem que el model etic 1
normatiu europeu sobre IA parla
de human agency and oversight, que
implica que no es deixi només en
mans d’'una IA cap decisié defini-
tiva, 1 menys encara sobre la salut
humana.

Esta molt bé que el vessant fech
de la TA creixi 1 que li assignem
cada vegada més recursos, pero
tot aixo ha d’anar enquadrat en un
marc etic pels professionals que fa-
cin servir aquestes eines. s
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PAULA PETRONE

Cap de I'equip de Ciencia de Dades Biomediques a ISGlobal

«La IA és una invencido humana
| com a tal s’ha de regular»

Quines son les grans oportuni-
tats que ofereix la IA al camp de
la salut?

La TA obre moltissimes oportunitats
a través del machine learming, 1 alguns
ambits ja han rebut impactes de la
IA des de fa anys, com en la creaci6
de farmacs o el descobriment de bio-
marcadors. Més recentment, amb la
IA generativa tenim una nova serie de
models anomenats models fundacionals.
Es diuen aixi perque son la base per
a algoritmes com ChatGPT. Aquests
models seran encara més utils, per
exemple, en el symptom checker o triat-
ge de pacients. A més, els pacients es

m

podran apoderar fent preguntes so-
bre la seva salut 1 els metges estalviar
temps en el redactat d’informes 1 la
recerca tractaments. Son models ca-
pacos d’integrar dades multimodals
de pacients (de tests de laboratori,
llenguatge natural, historia clinica).
Aquest sera el futur.

| quins desafiaments planteja?

Aquests models, i sobretot la TA gene-
rativa, es construeixen sobre milions
de dades de pacients. Per tant, el
primer repte és I’accés amb consen-
timent a aquesta informacio sensible.
Cal informar 1 educar els pacients en

aquest sentit. Un altre repte molt im-
portant son els biaixos: els algorismes
no son generalitzables. Si entrenem
algoritmes sobre dades d’una pobla-
ci6 determinada, no necessariament
funcionaran bé en una altra.

Recentment algunes veus han
alertat sobre els riscos de la IA i
s’ha subratllat Ia necessitat d'apli-
car una regulacié6 amb una visié
ética per governar aquesta tecno-
logia. Quina és la vostra visi6?

Es clar que els éssers humans estan
mvolucrats en tots els aspectes de la
intelligencia artificial: des de I'obten-

Slor talento

en perfiles
de salud.

randstad
healthcare.




ci6 1 la curacié de dades, 1 el disseny
d’algorismes fins a la interpretacio
dels algorismes 1 la presa de decisions.
La IA és una invencié humana i, com
a tal, s’ha de regular. La IA es regeix,
en definitiva, per les subjectivitats,
els desitjos i les prioritats dels éssers
humans que I’han creada. Hem de
regular la TA perque sigui utilitzada
amb finalitats 1 proposits que contri-
bueixin al bé comu, sobretot quan
estem parlant de salut.

€l maig d'aquest any 350 cienti-
fics, academics i executius d'em-
preses d’IA van signar un mani-
fest impulsat per 'ONG Center
for Al Safety en qué es demana-
va mitigar I'amenaca que la IA
suposa per a la humanitat.

Aquest manifest es va fer pensant en
la TA generativa, que planteja alguns
reptes tecnics que encara no han estat
resolts. L'as d’algoritmes que encara
no s’han validat planteja riscos. Per
exemple, hi ha el que s’anomena allu-
cinacions dels algorismes, que donen
lloc a informacions incorrectes. El risc
rau que es prengui aquesta informa-
ci6 com a correcta quan no ho és. Un
altre risc, per exemple, en el cas de la
IA generativa, és que els models no
supervisats comencin a adquirir fun-
cions o desenvolupar tasques per a les

quals no han estat programats. Aixo és
interessant, pero alhora planteja una
incertesa, perque no sabem si seran
capagos de causar danys.

Es podria afirmar que la salut és
un ambit especialment vulnera-
ble en aquest sentit?
Absolutament, ¢és aixi. I per aixo, en
I’ambit de la salut, els algorismes ne-
cessiten molta més validaci6é 1 molta
més auditoria per part dels reguladors
per verificar que els riscos 1 els biaixos
estiguin minimitzats 1 que tota la po-
blaci6 pugui obtenir-ne beneficis.

Avui hi ha una serie d’algoritmes
d’IA explicable que, com el nom indica,
son capagos d’explicar una predic-
ci6 que han fet. Per exemple, poden
predir que un pacient estara malalt 1
exposar quines son les variables més
importants que intervenen en aques-
ta predicci6. Oferir arguments, en
definitiva. La IA generativa encara
no disposa d’aquests algoritmes. De
fet, estem parlant d’un tema sobre el
qual s’esta fent una investigacié molt
activa en aquest moment i compor-
tara un canvi de paradigma.

La sobreregulacid, l'excés de
normativa, pot limitar d'alguna
manera la innovacié?

Si, penso que un excés de regulacio

pot influir en el fet que aquestes tec-
nologies no arribin on han d’arribar.

Quin és el grau d'implantaci6 de
la IA als sistemes de salut en
aquest moment?

La implantaci6 és escassa. Hi ha més
hype que realitat. Hi ha un gran pro-
blema de translaci6 des de la investiga-
ci6 academica, on si que hi ha models
forca treballats 1 forca validats, fins a
I’hospital, on hi ha les dades de veritat.

Acaba d'assistir a la reunié d’'EP-
TA al Parlament de Catalunya per
parlar d’lA i salut. Quines sén les
vostres impressions d'aquesta
trobada?

He vist una combinaci6 de punts de
vista, alguns de molt optimistes, d’al-
tres d’agnostics. I s’ha remarcat molt
I’expressio necessitat de regulacid.

Quin missatge enviaria als ges-
tors de centres sanitaris en rela-
cié6 amb la intel-ligéncia artificial?
La TA sera molt més util quan tingui
el suport decidit dels metges 1 dels
hospitals; aleshores podrem crear si-
nergies amb el moén de la investiga-
ci6. Jo els diria que acceptin aquesta
tecnologia 1 que ho facin a través de
partners cientifics. Només aixi genera-
rem valor entre tots. ™

INSPIRA'T

AMB L'EXPERIENCIA

D'ALTRES PROFESSIONALS
DE LA SALUT
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- FUTURA LEGISLACIO

La Xina, els Estats Units i la Unio Europea:
tres visions discrepants

LA UNIG EUROPEA VOL SER CAPDAVANTERA EN L'ETICA | LA REGULACIO DE LA IA

a Xina veu la |A com un instru-

ment per assolir els seus objectius

economics i geopalitics, és a dir, per
construir la seva hegemonia a I'exterior.
Pero també per mantenir el domini del
partit Unic a l'interior, intensificant el
control estatal, la vigilancia i la preser-
vacio de I'ordre social. Als Estats Units
les prioritats en el desenvolupament
de la IA son la innovacio i el creixe-
ment economic, en un marc normatiu
lax en que predomina l'autoregulacié
de les companyies amb directrius de
compliment voluntari,

La Unid Europea s‘allunya d'aquests
dos models amb una tercera via, que
no exclou la innovacié ni I'economia,
perd que posa per davant l'ética i
I'adopcid d'una regulacié de protec-
ci6 dels drets de les persones que vol
convertir en referencia universal.

Aquests tres enfocaments no son
monoalitics i contenen matisos. La Xina
també esta treballant en codis etics per
a la IA. Als Estats Units, alguns estats
estan impulsant normes que permeten
demanar la maxima transparencia a
les empreses del sector sobre les ca-
racteristiques dels seus productes. El
panorama regulatori i de prioritats amb
relacié a la IA és tan canviant com la
mateixa evolucid de la tecnologia.

LA PRIMERA LLEI DE IA DEL MON

De moment, la Uni6 Europea és la que
esta més avancada en regulacid i esta
preparant la que sera la primera llei in-
tegral d'IA del mén des que el 2021 la
Comissio va proposar-la. El Parlament
Europeu va aprovar per una amplia
majoria el projecte legislatiu el mes
de juny. Després de ser discutit pels
estats membres s'‘arribara al redactat

o

*& ¥~ e
e T - e\

final. Un element clau d'aquesta llei
és que els sistemes d'lA s'analitzin i
es classifiquin segons el risc que com-
portin per als usuaris (inacceptable,
alt, limitat o minim).

Altres punts destacats de la futura llei
son: garantir que els sistemes d'IA uti-
litzats a la Unid Europea siguin segurs,
transparents, tracables, no discrimina-
toris i respectuosos amb el medi am-
bient, i que siguin supervisats per per-
sones. La IA generativa (per exemple,
el ChatGPT4) haura de complir certs
requisits: revelar sempre que el contin-
gut ha estat generat per IA, dissenyar
un model que impedeixi la creacid de
continguts illegals i publicar les dades
protegides per dret d'autor que s’han
utilitzat per al seu entrenament.

IA 1 SALUT: UN DOCUMENT PER
PARAR-HI ATENCIO

No es preveu una llei d'IA per a I'ambit
de la salut. De tota manera, el servei

d'estudis del Parlament Europeu va
publicar el 2022 un document que
tothom que estigui relacionat amb
aquest ambit hauria de consultar;
Artificial Intelligence in Healthcare.
Applications, risks, and ethical an so-
cietal impacts.

En 85 pagines repassa els beneficis
de la IA en la salut i alhora n'analitza
els perills, entre ells: possibles errors
i danys al pacient; risc de biaix i aug-
ment de les desigualtats en salut;
manca de transparencia i confianca;
vulnerabilitat als ciberatacs, i vio-
lacions de la privadesa de les dades.
Tot aixo per ales principals disciplines
mediques i amb relacié a la gestié de
centres sanitaris. A fi que els benefi-
Cis superin els desavantatges, el do-
cument proposa metodologies d'ava-
luacio dels riscos i un seguit d'opcions
de politiques que han de servir de
base a futures normes més especifi-
ques.m



JORNADA DE REFLEXIO ACES 2023

La sanitat a Europa.
Enquesta sobre els sistemes sanitaris

11 de juliol, FACES va ce-
Llebrar la jornada de reflexi6

anual a 'antiga masia de Man-
so Vilalba, a la Roca del Valles (Barce-
lona). Durant la benvinguda, el presi-
dent ’ACES, Lluis Monset, va donar
les gracies a amfitriona, la senyora
Lidan Qi, CEO d’Aleu Medical i de
I’empresa Puente China, i a Marta
Villanueva, directora general de la
Fundacioé IDIS.

El president va subratllar que
la jornada donava continuitat a la
reflexié iniciada l'any passat sobre
I’evolucié dels sistemes sanitaris. En
aquesta ocasid, es va centrar en la
presentaci6é dels resultats d’'una en-
questa sobre els sistemes sanitaris
europeus que va ser presentada per
Marta Villanueva.

LA VISIO DE QUATRE PAISOS

L’enquesta d’opini6 sobre els sistemes
sanitaris europeus feta per 'IDIS amb
Sigma Dos es va centrar en quatre
paisos: Alemanya, Espanya, Iranca i
Portugal. Es van fer un total de 6.000
entrevistes (1.500 per pais) que es van
desenvolupar entre el 28 de febreri el

24 de marg del 2023. S’hi van abordar
dimensions com: qualitat, enfocament
al pacient, transparencia, eficiéncia,
professionals, collaboracid, innovacié
1 tecnologia, 1 finangament. En funcié
de les variables definides a 'enquesta 1
els resultats obtinguts s’ha elaborat un
index de satisfacci6 anomenat index de
benestar sociosanitar: (IBS) per a cada di-
mensi6 considerada.

En general, la qualitat 1 I'enfoca-
ment al pacient son els aspectes més
ben puntuats, mentre que innovacié
1 tecnologia 1 financament adequat
reben menys puntuacié. Per pai-
sos, 'IBS més alt (la satisfacci6 més
clevada) es registra a Franca, seguit
d’Alemanya, Espanya i Portugal. A
Espanya la qualitat, la transparéncia
1 Paspecte equitatiu obtenen les puntua-
cions més altes de I'IBS, 1 la collabo-
racio, la innovacié 1 la tecnologia 1 el
financament, les més baixes.

Per dimensions, Penfocament al
pacient és més valorat a Alemanya i
Tranga que a Espanya 1 Portugal. De
fet, Penfocament al pacient apareix
com el cinque aspecte més ben valorat
d’un total de nou a Espanya.

ACTIVITAT ACES -

La dimensi6 collaborativa (publi-
coprivada) obté la puntuacié més alta
a Iranca i Espanya. D’altra banda,
Franca 1 Alemanya se situen de nou al
capdavant quant a la valoraci6 positi-
va de P'eficiencia del sistema. Pel que
fa a la transparencia, Franga 1 Espa-
nya, son els dos paisos que la puntuen
millor.

MES COMPETENCIES PER A LA
UNIG EUROPEA?

Un altre aspecte interessant de I'en-
questa ¢és que a Espanya 1 Portugal
s’esta més d’acord amb la possibilitat
que la Uni6 Europea assumeixi més
competencies en 'ambit de la sani-
tat, mentre que a Alemanya 1 Fran-
¢a aquesta opci6 és menys valorada.
Després de 'exposicio de 'enquesta,
es va produir un debat entre els assis-
tents al voltant dels resultats.

La jornada va concloure amb
la presentaci6 de la candidatura Va
d’Empresa, encapgalada per Josep
Santacreu, a les eleccions de la Cam-
bra de Comerg de Barcelona, que fi-
nalment va sortir guanyadora el mes
de setembre.m
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ACTIVITAT ACES

Eleccions a les cambres de Comerg

de Barcelonai Terrassa

0sep Santacreu, que es presentava

als comicis d'enguany a la Cambra de

Comerc de Barcelona en representa-
ci6 de la Fundaci¢ Finestrelles, va ser es-
collit president per majoria absoluta del
nou ple com a lider de la llista Va d'Em-
presa i amb el suport de tots els repre-
sentants patronals i d'una amplia majoria
de representants independents,

Santacreu és, a més, representant
del nostre sector, ja que es presentava
dins I'epigraf al qual pertanyen les em-
preses de I'ACES i en que va ser escollit
amb més de dos tercos dels vots emesos.

«Intentaré ser un president que hono-
ri tots els empresaris i autonoms que re-
presenta aquesta institucio, perque tots
som la Cambra», va dir Josep Santacreu en
el discurs d'investidura. També va agrair la
feina feta per la junta directiva sortint i va
subratllar la seva voluntat de «sumar es-
forcos dins i fora de Catalunyas.

La Cambra de Comerc de Barcelona
és una important corporacié de dret pu-

blic fundada al 1886 que té com a funcié
principal defensar els interessos gene-
rals de les empreses de la demarcacio i
promocionar el comerc i la indUstria a
través de les seves actuacions. Per acon-
Seguir aquests objectius compta amb un
pressupost de 24,6 m€ i representacio
en més 'un centenar d'organismes i en-
titats catalanes a través de la presencia
als organs de govern respectius.

A les eleccions de la Cambra de Ter-
rassa també va ser escollit per I'epigraf
de les empreses sanitaries el candidat al
qual I'ACES donava suport, el represen-
tant de la Policlinica Treton i membre de
la junta directiva Joan Lépez.

Volem, doncs, felicitar als guanya-
dors, desitjar-los molta sort en el compli-
ment dels seus objectius i assegurar-los
que comptaran amb la complicitat de la
nostre patronal per seguir fent de les
empreses sanitaries i socials que treba-
llen a Catalunya un referent d'eficacia,
qualitat i rendibilitat.m

EL POTENCIAL DE LA IA EN LA MILLORA DELS SERVEIS DE LA SALUT
En el webinar es van plantejar gliestions com: quin és el valor afegit de la IA en la gesti6 de les
dades tradicionals i quin tipus de millores pot comportar la implementacié de la IA als centres

sanitaris i socials aixi com en I'atencié al pacient.

LA REPUTACIO DIGITAL ALS CENTRES SANITARIS | SOCIALS: PLANIFICAR, PROTEGIR | ACTUAR
Es va parlar de situacions amb pacients i amb persones treballadores que poden publicar con-
tinguts a la xarxa; de la problematica derivada de violacions de dades personals i de que implica
informar a tots els pacients; de les estrategies empresarials d'escolta activa a internet; aixi com
de la vigilancia de I'Us de la marca corporativa en espais publicitaris.

LIVO

Es una app per millorar el mercat dels torns,
extres, suplencies i guardies d'infermeria, que
permet a I'hospital trobar personal qualificat
per a aquestes necessitats i al personal d'in-
fermeria les oportunitats que millor s'ajusten
a les seves necessitats i preferencies.

RENOVACIONS m ATHENEA

Caixa
. d’Enginyers

CAIXA D'‘ENGINYERS
Es una entitat cooperativa de crédit i ser-
veis financers i asseguradors. A més de ser
solvent, transparent i rigorosa, Caixa d'Engi-
nyers és una entitat propera, compromesa,
amb una clara vocacio de servei personalit-
zat, que té com a missié generar valor com-
partit més enlla del component financer.

ESTUDI
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ARQUITECTURA

Participacié
institucional

19 d'octubre

Una representacié de I'ACES va as-
sistir a La clau de la Salut, un concert
celebrat per Asisa al Gran Teatre del
Liceu i que va incloure obres de grans
compositors classics amb la interpre-
tacio de Guillem Gracia, violoncel, Ma-
ria Martin, soprano; i Natalia Kuchaeva,
piano.

11 d'octubre

El president i la directora general de
I'ACES van assistir a l'acte de cele-
bracié dels 35 anys de la creaci6 del
Departament de Drets Socials que va
presidir el conseller de Drets Socials,
Carles Campuzano.

6 d'octubre

Acte de commemoraci6 del 125¢e ani-
versari del Collegi de Farmaceutics
amb l'assistencia de la directora gene-
ral de I'ACES, Anna Zarzosa.

29 de setembre

Jornada Criteris i recomanacions en la
gestio de la documentacio clinica or-
ganitzada per la Comissié Tecnica del
Departament de Salut, amb la parti-
cipacié d'alguns centres associats de
I'ACES.

13 de setembre

Una representacio de I'ACES va assis-
tir a la jornada La intelligencia artifi-
cial generativa al sector de la salut:
oportunitats | amenaces professio-
nals i organitzatives.



ELISABET SANSANO

Presidenta del Grup de Treball de Desenvolupament de Negocis i Serveis

GRUPS DE TREBALL

«\Volem comptar amb tots els directius
del sector de la Salut»

Per qué s’ha creat aquest nou grup
de treball i quin és el seu principal
objectiu?

El Grup de Treball de Desenvolupa-
ment de Negocis 1 Serveis (GT-DNS)
s’ha creat per posar en comd amb
tots els participants linies estrategi-
ques per fer créixer I’organitzacio en
tots els ambits: economics, assisten-
cials 1 de les persones que hi treba-
llen.

Els nostres objectius sén com definir
I’empresa obtenint dades 1 coneixe-
ment amb profunditat del sector de
la salut, per aconseguir nous clients i
ampliar els serveis als clients actuals;
donar entrada al llancament de nous
productes o serveis 1 desenvolupar-los
al mercat; fer créixer el negoci, desen-
volupant presentacions de productes
1 serveis, obrint-nos a mercats nacio-
nals 1 internacionals. D’altra banda,
pretenem estar al corrent de les no-
ves oportunitats de negoci emergents,
sense deixar de costat la mirada a la
competeéncia. En  definitiva, volem
enfocar-nos a potenciar la imatge
corporativa de la companyia i con-
solidar-la, duent a terme una bona
estrategia de marqueting,

Quines son les linies de treball més
importants que us heu marcat per a
I'any vinent per assolir aquest ob-
jectiu?

Les linies de treball que ens hem

marcat estan pensades per desenvo-

lupar les habilitats comunicatives i
de negociacié amb una clara orien-
tacio6 al client, compartint experién-
cies 1 posant de manifest les inquie-
tuds dels participants.

Treballarem la capacitat d’analisi,
d’organitzacié 1 planificacié anual,
per tal d’estar enfocats a les capa-
citats 1 als resultats. Reflexionarem 1
analitzarem com conduir el liderat-
ge en un context d’estres generat per
les responsabilitats del carrec 1 com
prendre decisions sense nervis, amb
serenitat, per tal de generar una in-
fluéncia positiva a ’equip.

Quines persones participen en
aquest GT i qué n'espera de la seva
aportacio? Que els diria als qui enca-
ra no hi participen per animar-los a
formar-ne part?

Aquest GT-DNS esta adrecat als
alts directius de les organitzacions a
I’ambit de la salut. Com a presiden-
ta del GT-DNS m’agradaria convi-
dar tots aquells directors generals,
alts directius d’hospitals 1 cliniques
a consolidar una taula de negocia-
c16 per debatre on som 1 on volem
arribar cadascti des de la seva area
d’influencia.

Per a nosaltres ¢és molt important
poder comptar amb tots els directius
del sector de la salut per aconseguir
un ecosistema d’experts on puguem
debatre temes que ens preocupen 1
trobar noves estrategies que ens aju-
din a assolir les nostres fites.

Quin marge de creixement hi ha per
a la sanitat privada ara mateix pel
que fa al desenvolupament de nous
negocis i serveis?

Actualment, sabem que al nostre
sector hi ha un gran increment de la
demanda privada. Aixo es tradueix
en un important creixement del vo-
lum del negoci, un gran flux de pa-
cients del sector public al privat i un
increment del doble assegurament. I
aixo sense deixar de banda la trans-
formaci6 digital.m
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- ESPAI EMPRESES

aramark

Clinica del Remei, a Barcelona, el primer
centre on s’ha implantat Estar+, la proposta
d'experiencia del pacient d'Aramark

esprés de fer un primer estudi de
D mercat per entendre les necessi-

tats actuals de tots els usuaris
d'un hospital, Aramark, companyia Ii-
der mundial en serveis de restauracio,
ha implementat amb éxit la seva
nova proposta de valor per a la
restauracio hospitalaria Estar+ a la
Clinica del Remei de Barcelona, un dels
119 centres sanitaris on opera.

Estar+ és una proposta pionera que
contribueix a la recuperacié dels pa-
cients, cuida els professionals sa-
nitaris i ofereix confort als acom-
panyants als hospitals.

La iniciativa, que es va posar en marxa
el novembre del 2022, ha aconseguit
una satisfaccio per sobre del 80% per
part de tots els pacients.

Amb aquest nou model de treball que
la companyia vol implantar de mica en
mica en més centres, el dietista acom-
panya el pacient i li proporciona tota
la informacié nutricional necessaria
sobre la seva dieta, garantint aixi la
correcta eleccié de l'usuari, que pot
seleccionar lliurement els plats dins
del menu segons les seves preferen-
cies i necessitats.

EL PACIENT AL CENTRE DE L'EXPERIENCIA
Per aconseguir aquest objectiu, jun-
tament amb una consultoria especia-
litzada en el sector sanitari, Aramark
ha fet tota una serie de formacions
a l'equip de la Clinica del Remei amb
I'objectiu de treballar I'experiencia del
pacient al llarg de tota la cadena de
valor del servei d'alimentacio, des
de l'elaboracié del producte, el mo-
ment de lliurament i la recollida de la
safata fins a l'alta del pacient.

0

«Estar+ és una proposta pionera que contri-
bueix a la recuperacié dels pacients, cuida
els professionals sanitaris i ofereix confort
als acompanyants als hospitals»

«Els dietistes som la cara visible
d'aquest projecte, per aixo les forma-
cions en coaching que fem per poder
implementar-lo correctament han es-
tat vitals per millorar el benestar del
pacient», explica Noelia Sanchez,
dietista d’Aramark a la Clinica del
Remei. «Com aconseguir un tracte
proper amb simpatia, saber aportar
un valor afegit al servei que donem i
recollir correctament el feedback dels
pacients, aixf com de la resta d'usuaris
que facin Us del servei de restauracio
de I'hospital, sén alguns dels aspectes
que hem treballat durant els darrers
mesos», afegeix.

Per la seva banda, Laia Puig, gerent
a la Clinica del Remei, assegura que
«la implementacié d'Estar+ esta contri-

buint a un canvi cultural sobre el servei
dalimentacié als hospitals, millorant la
proximitat amb el pacient i el benestar
a través d'un servei mes huma.

Per tal de seguir millorant I'experiencia
del pacient, Aramark llancara propera-
ment I'app d'Estar+, una eina digital que
permetra oferir tota la informacio
que cada pacient necessita i que els
donara autonomia per poder escollir
entre diferents opcions de menu dins
de la dieta. A més, aquesta nova eina
permetra que el pacient pugui resoldre
qualsevol tipus de dubte sobre el menu
i fins i tot posar-se en contacte amb el
dietista, alhora que li donara accés a
una guia de consells per continuar amb
la dieta un cop finalitzat el periode
d'hospitalitzacio.m
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Aprofita el teu credit formatiu
Si vols innovar, forma't!

ULTREIA T°AJUDA EN LA GESTIO DE LES BONIFICACIONS | COM APROFITAR EL
TEU CREDIT DISPONIBLE A FUNDAE, ABANS QUE FINALITZI L'ANY 2023!

L'objectiu d'Ultreia és posar a disposicié de les empreses, els nostres recursos humans i
tecnics per dissenyar cursos a mida basats en les necessitats i objectius de I'empresa.

Amb aquesta finalitat, disposem d’'un ampli cataleg de formacid, que s'adequa a les neces-
sitats de I'empresa.

La nostra oferta formativa in company va més enlla dels programes que us proposem en el
cataleg i podem dissenyar aquells cursos que ens solliciteu.

El nostre equip de formadors orienta els cursos in company a les estrategies de I'empresa
amb la finalitat que s'apliquin perfectament als llocs de treball. Previament al disseny de la
formacio, els experts en formacio treballen amb els responsables del centre per detectar
les necessitats formatives i dissenyar el curs a mida.

Mindfu[ne SS CONSCIENCIA EMOCIONAL

Durada: 30 hores 1. Aprendre a relaxar-se i a deixar anar.
Consulteu dates, trucans! 1.1. Com fer una relaxacié corporal i aprendre a meditar en la vida quotidiana.
1.2. Identificar els teus estressos i superar-los.
1.3. Identificar les teves emocions i aprendre a gestionar-les.
La consciéncia plena i la reduccié de I'estres.
1.4. Com parar el teu cap?

2. Actuar en comptes de reaccionar. Aprendre a gestionar el conflicte.
2.1. Aprendre a comunicar-te d'una manera assertiva.
2.2. Tecniques d'assertivitat.

3. Uestresiila gestio del temps.
3.1. Gestiona el temps de forma eficac.
3.2. Els lladres del temps: imprevistos, distraccions, interrupcions.

4. Aprendre a optimitzar la presa de decisions.
4.1. Aprendre a veure altres perspectives.
4.2. Com disminuir els judicis i les expectatives.

Curs 100% subvencionat

Més informacié: www.aces.es/formacio | formacio@aces.es | Tel.: 932 091 992
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CLINICA DEL REMEI
Nou laboratori i sala d'extraccions

Ellaboratorii sala d'extraccions estan ubicats al carrer Escorial de Bar-
celona i compta amb 150 m? Compten amb una amplia sala de ma-
quines amb equipaments de nova tecnologia i una area separada per
a detecci¢ de proves infeccioses.

En les installacions s’han fet servir materials de qualitat per al reves-
timent de parets i sols, que asseguren una bona resisténcia als agents
quimics i una facil neteja, amb propietats antibacterianes i antisepti-
ques. En superficies de treball també s'ha tingut cura de l'eleccié de
materials higienics, no porosos, com son les resines d'alta resistencia
amb ATH. Pel que fa a la illuminacié led i el sistema de climatitzacio,
estan dissenyats per a obtenir un bon rendiment, amb una combinacié
de materials i aillaments implicats en I'estalvi energetic.

L'objectiu d'aquestes installacions és oferir servei les 24 hores del
dia, els 365 dies de 'any, tant per a pacients ingressats com pacients
ambulatoris, disposar d'una amplia cartera de proves d'urgencies i do-
nar uns resultats rapids i de qualitat.m

MDB LABORATORI D'ANALISIS CLINIQUES
Expansi6é a Madrid

MBD Laboratori d’Analisis Cliniques (Lab. Duran Bellido) ha arribat a
un acord amb el reconegut laboratori Diagnoslab, amb seu a Collado
Villalba, a Madrid, per integrar-lo a l'estructura de MDB. Els dos labo-
ratoris estan dirigits per metges especialistes en analisis cliniques
amb més de 40 anys d'experiencia en la medicina de laboratori. A
banda de la destacada presencia que té a Catalunya, MBD fa 15 anys
que esta a Madrid, amb un laboratori central al barri de Salamanca,
des d'on dona suport a una creixent xarxa de centres propis i col'la-
boradors.m

SOLUCIONS PIONERES PEL SECTOR SANITARI
IOSCEM.

PAsc CONSTRUIM ESPAIS DISSENYANTS PEL BENESTAR DELS
PACIENTS INCORPORANT LES DARRERES TECNOLOGIES
-
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www.hoschpascualconstruccione Nova Ampliacio de I'Hospital de Granollers
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ACE ALZHEIMER CENTER BARCELONA
Analisi del llenguatge espontani per IA i Alzheimer

Un estudi fet a la clinica de memaria d'Ace Alzheimer Center Bar-
celona ha relacionat el llenguatge espontani amb l'acumulacié de
beta amiloide al cervell, una de les proteines associades a la malaltia
d'Alzheimer. A les proves hi han participat 52 pacients diagnosti-
cats amb deteriorament cognitiu lleu i han consistit en la descripcié
espontania, sense cap preparacié previa, d'una imatge. Del total, el
65% eren dones i el 35% homes, i I'edat mitjana era de 73 anys.
L'estudi, que s'ha dut a terme en el marc del projecte Tartaglia, busca
accelerar I'aplicacié de la IA al Sistema Nacional de Salut, i s'hi ha uti-
litzat la IA per analitzar els audios de veu. Els resultats s'han publicat
a la prestigiosa revista Frontiers in Dementia.m

8a edicio de La Nit de I'Alzheimer

El 21 de setembre es va celebrar la 8a edicid de La Nit de I'Alzheimer,
I'esdeveniment solidari anual d’Ace Alzheimer Center Barcelona que
uneix cultura, musica, art i humor amb 'objectiu de recaptar fons per
a un projecte concret. Gracies a I'aportacié de patrocinadors, entitats
i persones fisiques, aquest any 2023 s'ha arribat a la xifra record de
41.790 €. La recaptacié es destinara al projecte de realitat virtual
d'Ace, que té com a objectiu millorar funcions afectades per la malal-
tia, com poden ser la parla, I'atencié i fins i tot la memoria.

Le vetllada va comptar amb la presencia de Manel Balcells, conseller
de Salut, i altres personalitats del mén de |a sanitat i de la cultura, aixi
com amb les actuacions de Marina Rossell, Magic Andreu, Lluis Soler,
Pep Poblet i Josep Maria Pou.m

¢~ doctomatic ha estat
seleccionada per a formar part
de I'academia Growth Academy

de Google for Startups

El futur de la medicina preventiva, avui

info@doctomatic.com {, +34 932 71 23 52
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CETIR ASCIRES
RM segures per a pacients amb dispositius electronics i implants metallics

Implants coclears per a persones amb problemes d'audicié, marcapas-
sos i protesis cardiaques, valvules de derivacid, neuroestimuladors
allotjats al cervell, expansors mamaris. Cada vegada més persones
conviuen amb dispositius electronics o implants metallics.

La presencia d'aquests dispositius, pero, pot condicionar la realitzacid
de proves mediques com ara la ressonancia magnetica, una exploracio
clau per al diagnostic precis i el seguiment de moltes patologies. Asci-
res Grupo Biomédico, del qual forma part I'equip medic catala Cetir, ha
desenvolupat un protocol que estableix la viabilitat de la prova en cada
cas segons l'especificitat del dispositiu/protesi, la zona d'examen i el
pacient. L'objectiu és minimitzar els casos d'incompatibilitat tecnolo-
gica, i fer la ressonancia magnetica accessible a pacients portadors de
tota mena de dispositius.

La varietat de casos és molt amplia, tant pel que fa als pacients com
als mateixos dispositius. Segons explica Luis Brualla, responsable de
I'area de Fisica Medica d'Ascires, «el nostre proposit és garantir la se-
guretat necessaria per fer la prova de ressonancia magnetica (RM)
amb la precisio requerida per I'especialista d'imatge».m

SCIAS HOSPITAL DE BARCELONA
ASSET incorpora talent de SCIAS Hospital de Barcelona

La directora economica i financera de SCIAS Hospital de Barcelona,
Marta Sans, s'ha incorporat a la junta de govern d'ASSET, I'Associa-
ci6 Espanyola de Financers d'Empresa, organitzacié que desenvolu-
pa activitats en el camp formatiu, d'analisi i estudi i networking per
permetre als directius intercanviar experiencies i actualitzar-se en el
terreny professional. Marta Sans té una amplia trajectoria en posi-
cions financeres i presideix la comissié economicofiscal de 'ACES.m

Aceleramos la
transformacion
de tu organizacion

Gestion efectiva de Consultas, Quirofanos,
Urgencias, Hospitalizacion, Admisiones,
Facturacion

.I P D CA ?nij@%%éga%i)erations.com

OPERATIONS www.pdcaoperations.com



Estar mes
per estar
millor

A Aramark tenim el compromis social d’estar més presents a la sanitat per a millorar el
benestar de les persones.

Amb la nostra proposta, volem tenir cura dels sanitaris, i contribuir a la recuperacio
dels nostres pacients i al confort dels seus acompanyants.

@ Estar + sans, amb una nova @ Estar + a prop, amb un equip
proposta alimentaria. professionalitzat en el sector
hospitalari.

@ Estar + al dia, incloent-hi les @ Estar + segurs, gracies als nostres
ultimes innovacions del mercat. alts estandards de qualitat.

Per aixo, el nostre compromis es basa en Estar +

Vols descobrir més detalls sobre els serveis que i comercial@aramark.es
podem oferir al teu cenfre sanitari¢ . 900551055

estar<» aramark 2 () Comertel

Alimentant la teva salut




AFILIAT A LA MAJORIA
DE MUTUES
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Analisis de
medicina

Som metges, especialistes en analisis
cliniques, al servei de tots vosaltres.
Escolliu-nos;

MEDICINA DE LABORATORI

www.laboratoriodeanalisisclinicos.com
www.labmdb.com - www.labcatbio.com - www.abolab.es




