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RESUMEN

Este documento recoge el posicionamiento consensuado de la Sociedad Espainola de
Patologia Digestiva (SEPD) en relacién con la innovacion y la tecnologia en los servicios de
aparato digestivo. Forma parte del proyecto INNOVA Digestivo, promovido porla SEPD con
el objetivo de identificar problemas y retos estratégicos en el funcionamiento de los servicios,
analizar en profundidad areas tematicas clave y formular recomendaciones y propuestas
orientadas a la mejora organizativa y asistencial.

La innovacion y la tecnologia fueron seleccionadas como una de las cuatro areas tematicas
principales, a partir del juicio colectivo de los responsables de los servicios participantes, que
senalaron diversos problemas y retos vinculados a este ambito, como la insuficiente
dotacion tecnolégica, las barreras para incorporar la inteligencia artificial, la desigualdad en
el acceso a innovaciones tiles, la falta de estructuras para gestionar la innovacion, y la
escasa integracion de los profesionales en la evaluacidn de nuevas tecnologias. Estos
aspectos se trasladaron al analisis desarrollado en tres ponencias: innovacion tecnoldgica,
equidad en el acceso a la innovacion, e inteligencia artificial.

El posicionamiento institucional que se presenta se basa en un proceso predefinido de
deliberacion, formulacion inicial de recomendaciones y propuestas, votacion estimativa
presencial y votacion final por parte de la totalidad de los investigadores del proyecto. El
conjunto de ocho recomendaciones consensuadas obtuvo niveles muy elevados de
acuerdo (porcentajes cercanos al 100 % y promedios superiores a 4,3 en una escala de 1a
5), asi como niveles altos de relevancia percibida.

Las recomendaciones abarcan la integracion de la gestion de la innovacién en la
planificacién de los servicios, el refuerzo de la formacién en tecnologias avanzadas, la
investigacion cooperativa, la definicion de bases estratégicas desde las sociedades
cientificas, la incorporacién de la equidad como componente central en las estrategias, la
participacion activa de los profesionales en los procesos de evaluacion tecnolégica, y el
impulso de una aproximacion estratégica y formativa a la inteligencia artificial en la
especialidad.
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Las tres propuestas de estudio y desarrollo también obtuvieron un respaldo mayoritario: la
elaboracién de un mapa tecnoldgico de la especialidad, la creacion de un observatorio de
innovacion, y la definicion de lineas de trabajo en innovacion en gestion.

El documento constituye una expresion formal del consenso alcanzado en el proyecto y
establece una posicion institucional clara por parte de la SEPD. Reafirma la necesidad de
gestionar la innovacion de manera explicita, evaluar su valor real en salud, asegurar la
formacién profesional adecuada, y garantizar que su incorporacion en los servicios responda
a criterios de equidad, eficacia y sostenibilidad.

INTRODUCCION

El proyecto INNOVA Digestivo, amparado por la SEPD (1), se centra en la propuesta de
acciones innovadoras, orientadas a la mejora organizativa y de gestion de los servicios de
aparato digestivo en Espania, con el objetivo ultimo de optimizar sus resultados en términos
de valor en salud, en el marco de una medicina centrada en el paciente.

Segun lo establecido en su metodologia (2), el proyecto se desarrolla en fases sucesivas,
partiendo de la identificacion y priorizacion de los problemas y retos que enfrentan y afrontan
esos servicios, realizada por consenso entre jefes de esas unidades asistenciales (3). En
funcion de ello, en una segunda fase, se han definido una serie de areas tematicas (tabla 1)
con el fin de desarrollar una tercera fase consistente en un andlisis ordenado de los temas,
que han sido volcados en forma de ponencias, que a su vez han sido objeto de debate tanto
presencial como mediante herramientas de trabajo a distancia.

Tabla 1. Areas tematicas seleccionadas en el proyecto INNOVA Digestivo para su analisis
detallado, debate entre los investigadores en jomadas presenciales y elaboracion
consensuada de recomendaciones y propuestas de estudios o desarrollos.

Area tematica

Adecuacion y gestion eficiente de los recursos humanos
Acceso, demanda y cobertura de servicios
Innovacion y tecnologia (incluyendo inteligencia artificial [IA])

Calidad y seguridad del paciente

La cuarta fase consiste en la elaboracion de recomendaciones y propuestas de estudios y
desarrollos orientadas a la accién. Este original presenta los resultados obtenidos en la
tercera de las areas tematicas, dedicada a ‘Innovacion y tecnologia (incluyendo inteligencia
artificial [IA])”, que se vuelcan en el consenso alcanzado por los investigadores que queda
fijado institucionalmente como posicionamiento de la SEPD.

METODOLOGIA

De los 17 problemasy 25 retos identificados (3), dos problemas y siete retos se asignaron a
esta area tematica (tabla 2).
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Tabla 2. Asignacion de problemas y retos al area tematica de ‘Innovacion y tecnologia
(incluyendo inteligencia artificial [IA])”, ordenados por su promedio de relevancia en una
escala de 1a 5. El nim. de orden indica su posicién en cuanto a ese problema, o reto, en el
conjunto de los problemas y retos.

Orden Problemas

8 3,77
14 Dificultades para el desarrollo de investigacion 3,54
Orden Retos

9 Dotacion tecnoldgica actualizada y adecuada 3,92

Necesidad de actualizacion tecnoldgica y de la incorporacion de la

12 inteligencia artificial 3,77
13 Telemedicina 3,77
15 Incorporacion de nuevas TIC, IA... 3,69
21 Mantenerse en la vanguardia tecnoldgica/cientifica 3,62
22 Evaluacion de la evidencia de nuevas técnicas 3,54

Planificar adecuadamente y conseguir adquirir la tecnologia y medios
24 necesarios para desarrollar nuestro trabajo de cada dia 3,46

Teniendo en cuenta esta asignacion se prepararon tres ponencias que fueron presentadas y
debatidas en la tercera jornada presencial de INNOVA Digestivo celebrada el 4 de marzo de
2025. Cada una de las ponencias estuvo dedicada a la presentacion de los puntos clave,
junto con las propuestas y recomendaciones en su version inicial, en las siguientes tres
unidades tematicas.

¢ Innovacion tecnoldgica en la especialidad de aparato digestivo.
e Equidad en el acceso a la Innovacion.
¢ Inteligencia artificial y medicina del aparato digestivo.

Los contenidos de estas ponencias, asi como la transcripcion de los debates que siguieron
a cada una de ellas, estan recogidos en esta monografia en la seccion precedente a la de
este original.

Durante la sesion presencial cada una de las recomendaciones y propuestas se sometieron
a votacion estimativa por parte de los 45 responsables de servicios asistentes.

Las recomendaciones y propuestas de estudio y desarrollos fueron reevaluadas en funcion
de estos resultados y presentadas con posterioridad en su redaccion final, mediante un
cuestionario REDCap (4), a la totalidad de los 59 investigadores del proyecto en 2025. En
esta votacion final se incluyé ademas un criterio de priorizacion (relevancia otorgada).

En la tabla 3 se presentan las preguntas formuladas junto con sus opciones de respuesta,
conformando una escala de Likert con cinco niveles como expresion de los resultados.
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Tabla 3. Preguntas y opciones de respuesta utilizadas en el consenso para establecer el
grado de acuerdo con las recomendaciones y el de opinién con las propuestas de estudio o
desarrollo, asi como el grado de relevancia otorgada a cada una en el consenso formal
establecido con todos los investigadores.

Pregunta Opciones de respuesta

e Completamente
desacuerdo (= 1)

¢ En desacuerdo (= 2)

AUCEIMEICEREIEER | Esta usted de acuerdo con esta | o Ni en desacuerdo ni de

recomendacion? acuerdo (= 3)

e De acuerdo (= 4)

e Completamente de acuerdo

(=5)

Pregunta

e Nomerece lapena(=1)

¢ No es prioritario (= 2)

Propuestas ¢ Bueno, puede hacerse (= 3)

¢ Qué opina de esta propuesta?
¢ Conviene hacerlo (= 4)

e Adelante con ello desde ya
(=5)

Pregunta Opciones de respuesta

¢ Nada relevante (=1)

Recomendaciones * Poco relevante (= 2)

y propuestas ¢Qué grado de relevancia otorga a

esta recomendacion/propuesta? * Relevancia intermedia (= 3)

o Bastante relevante (= 4)

e Muy relevante (= 5)

Para el calculo de los porcentajes de acuerdo, de opinién favorable o de grado de relevancia,
se acordaron tres categorias (Valores 1y 2 = desacuerdo, desfavorable o no relevante; 3 =
neutral; 4 y 5 = acuerdo, favorable, relevante). En el analisis estadistico se calcularon como
medidas de tendencia central el promedio, la moda, la mediana, los valores maximos y
minimos y la frecuencia observada para cada uno de los valores de la escala y como
medidas de dispersion la desviacion estandar, la varianza y el rango intercuartilico (RIC). En
la fase estimativa se consideraron como aceptables para el paso al consenso final aquellas
recomendaciones o propuestas con promedios de acuerdo, u opinidn favorable segun el
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caso, superiores a 3,40. Los valores con promedios superiores a 4,20 indican el maximo
grado de acuerdo, opinién favorable o relevancia.

RESULTADOS
La tabla 4 resume los puntos clave abordados en las diferentes ponencias.

Tabla 4. Puntos clave definidos en las ponencias presentadas dentro del area tematica de
“nnovacion y tecnologia (incluyendo inteligencia artificial [IA])”.

Puntos clave
Ejemplos de innovacion tecnoldgica en digestivo
¢ En atencion sanitaria
o En diagnéstico y prevencion avanzada
¢ Endoscopia de nueva generacion
¢ Tecnologias no invasivas emergentes
o Enterapéutica avanzada
e Endoscopia terapéutica de precision
¢ Tratamientos biologicos personalizados
¢ Terapias génicas
e En gestion
o Telemedicina avanzada

o Optimizacion de procesos

Gestion de la innovacion

Equidad en el acceso a la innovacién
¢ Modelos de financiacion
o Ajustado a resultados en salud
¢ Descentralizacion
o Favorecer acceso mediante redes
o Soluciones digitales y telematicas
¢ Evaluacion mas agil de tecnologias
o Muy importante la participacion de los profesionales
¢ Fortalecimiento de la formacién y capacitacién en tecnologia emergente

o Una importante tarea para las sociedades cientificas
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Inteligencia artificial
¢ Orientacion estratégica
o Areas de interés para el uso de la IA
o Herramientas
= Gestion y administracion de recursos
= Uso clinico
o Docencia, formacion e investigacion
¢ Ejemplos de posibles casos de uso
o En atencion sanitaria
o En gestion

« Etica y regulacion

En la tabla 5 se presentan los encabezados de las ocho recomendaciones y las tres
propuestas que se presentaron para votacion estimativa tras de las presentaciones de las
tres ponencias desarrolladas en esta area tematica, junto con los resultados obtenidos
respecto del grado de acuerdo (para las recomendaciones) u opinion favorable (para las
propuestas).

Tabla 5. Enunciados de las recomendaciones y propuestas de estudios y desarrollos
presentados para votacion estimativa de los grados de acuerdo y de opinién favorable por
parte de los asistentes a la segunda jornada presencial de INNOVA Digestivo, junto con los
resultados obtenidos en las votaciones.

Recomendacion Acuerdo  Acuerdo

(%) (promedio)

Integracion del proceso de innovacion en la planificacion y
gestion de los servicios

100,00 % | 4,47

Investigacion cooperativa y aprendizaje comparativo en | 91,43 % 4,31
innovacion

Formacion en el uso de tecnologia avanzada 84,21% 4,24

Bases estratégicas de la innovacién en digestivo 89,47 % | 4,37

Equidad en el acceso como componente clave de las | 66,67 % | 3,90
estrategias y desarrollos en el area de Innovacién y
Tecnologia

Promocion de la participacion profesional en la evaluacion | 86,05 % | 4,30
de tecnologias sanitarias en la especialidad de aparato
digestivo
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La IA como componente clave de las estrategias y
desarrollos en el area de Innovacion y Tecnologia

Reflexion estratégica y posicionamiento en IA

Propuestas de estudios y desarrollos A favor A favor
(%) (promedio)

Innovacioén en gestion 78,38 % | 4,11

Elaboracién del mapa tecnolégico de la especialidad 78,79 % 4,18

Creacion de observatorio de innovacion en la especialidad | 61,11 % 3,81

Todas las recomendaciones y las propuestas de estudio y desarrollo superaron el nivel de
corte establecido y pasaron a la siguiente fase en la que los investigadores consideraron,
ademas, que podrian ser presentadas a la votacion final con las mismas formulaciones con
las que fueron presentadas a la votacion estimativa.

El cuestionario REDCap fue cumplimentado por todos los integrantes del grupo de
investigadores de INNOVA Digestivo 2025 (n = 59); en consecuencia, los calculos de la
desviacion estandary la varianza fueron poblacionales, no muestrales. Los resultados finales
obtenidos para cada una de las ocho recomendaciones se presentan en la tabla 6, mientras
que para los correspondientes a las tres propuestas se hace en la tabla 7. En ambas tablas
se detalla la formulacién definitiva de cada una de ellas, el grado de acuerdo (u opinion
favorable si se trata de propuestas) en porcentaje y en promedio, asi como el promedio del
grado de relevancia, otorgados por los investigadores. Ademas, a pie de cada formulacion s
indica el porcentaje de voto neutral y de desacuerdo para las recomendaciones u opinion
desfavorable para las propuestas.

Tabla 6. Recomendaciones consensuadas en el area tematica de ‘Innovacion y tecnologia
(incluyendo inteligencia artificial [IA])” del proyecto INNOVA Digestivo de la Sociedad
Espanola de Patologia Digestiva (SEPD), con expresion de los porcentajes y promedios del
grado de acuerdo, asi como el de relevancia, otorgados por los investigadores. A pie de cada
formulacion se indican los porcentajes de voto neutral y en desacuerdo.

Recomendacion Acuerdo Relevancia

Integracion del proceso de innovacion en la planificacion % Promedio Promedio
y gestion de los servicios

Se recomienda promover una cultura de gestion de la
innovacion entre los servicios de aparato digestivo,
orientada a la investigacion que genere innovacion, la
evaluacion de la tecnologia en uso, el juicio sobre el valor
de salud aportado por ella, la identificacion de
oportunidades de mejora, la investigacién sobre nuevas
tecnologias emergentes, su implantacion ligada a
registro y la evaluacion de sus resultados en términos de
ganancia en valor en salud respecto a la tecnologia de
partida.

100 4,69 4,36
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Porcentaje de voto neutral

Porcentaje de voto en desacuerdo

Recomendacion Acuerdo Relevancia

Investigacion cooperativa y aprendizaje comparativoen % Promedio Promedio
innovacion

Se recomienda integrar la gestion de la innovacion en la
estrategia global definida en la recomendacion ya
establecida de investigacion cooperativa y aprendizaje | 100 4,32 3,95
comparativo de los servicios de aparato digestivo
espanoles.

Porcentaje de voto neutral

Porcentaje de voto en desacuerdo

Recomendacion Acuerdo Relevancia

Formacion en el uso de tecnologia avanzada % Promedio Promedio

Se recomienda promover la formacion en el uso de la
tecnologia avanzada en la especialidad de aparato
digestivo, no solo mediante actividades formativas
tradicionales sino especialmente identificando unidades | 98,31 | 4,61 4,29
de excelencia en cada una de ellas y facilitando, en la
medida de lo posible, su identificacion como potenciales
centros de entrenamiento.

Porcentaje de voto neutral

Porcentaje de voto en desacuerdo

Recomendacion Acuerdo Relevancia
Bases estratégicas de la innovacion en digestivo % Promedio Promedio

Se recomienda que la Sociedad Espaiola de Patologia
Digestiva promueva el andlisis y propuesta de las bases
estratégicas para una implantacion y evaluacion
adecuadas de la innovacion en medicina digestiva.

4,19

Porcentaje de voto neutral

Porcentaje de voto en desacuerdo

Recomendacion Acuerdo Relevancia
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Equidad en el acceso como componente clave de las % Promedio Promedio
estrategias y desarrollos en el area de Innovacién y

Tecnologia

Se recomienda promover desde INNOVA Digestivo
actividades estables formativas en gestion, bajo la
coordinacion de SEPD y con el liderazgo de los jefes de
servicio, con un modelo que incluya el aprendizaje
basado en casos o escenarios, con el fin de mejorar la
atencién sanitaria basada en valor en salud y la
optimizacion de procesos complejos y de alta
frecuencia. Esta iniciativa debera fomentar Ila
capacitacion en estrategias innovadoras, Ila
estandarizacion de practicas y el fortalecimiento de
competencias, asegurando una atencion mas eficiente y
centrada en el paciente.

98,31 | 4,47 4,19

Porcentaje de voto neutral

Porcentaje de voto en desacuerdo

Recomendacion Acuerdo Relevancia

Promocion de la participacion profesional en la % Promedio Promedio
evaluacion de tecnologias sanitarias en la especialidad
de aparato digestivo

Se recomienda impulsar la integracion activa de la
enfermeria en la atencidon sanitaria especializada
digestiva. Esta integracion deberia realizarse en
colaboracion con las sociedades cientificas de
enfermeria, fomentando la capacitacion especifica del
personal enfermero en los procesos digestivos y sus
técnicas avanzadas, como la endoscopia, fortaleciendo
sus competencias y su rol en equipos multidisciplinares
para optimizar la atencién en patologias complejas y de
alta frecuencia.

96,61 | 4,54 4,31

Porcentaje de voto neutral

Porcentaje de voto en desacuerdo

Recomendacion Acuerdo Relevancia

La IA como componente clave de las estrategias y % Promedio Promedio
desarrollos en el area de Innovacion y Tecnologia

Se recomienda promover desde INNOVA Digestivo
actividades estables formativas en gestiéon, bajo la
coordinacion de SEPD y con el liderazgo de los jefes de

DE PATOLOGIA
DIGESTIVA




INNOVACION Y TECNOLOGIA EN MEDICINA DIGESTIVA

servicio, con un modelo que incluya el aprendizaje
basado en casos o escenarios, con el fin de mejorar la
atencion sanitaria basada en valor en salud y la
optimizacion de procesos complejos y de alta
frecuencia. Esta iniciativa debera fomentar Ila
capacitacion en estrategias innovadoras, la
estandarizacion de practicas y el fortalecimiento de
competencias, asegurando una atencién mas eficiente y
centrada en el paciente.

Porcentaje de voto neutral 5,08

Porcentaje de voto en desacuerdo 0

Recomendacion Acuerdo Relevancia

Reflexion estratégica y posicionamiento en IA % Promedio Promedio

Se recomienda impulsar la integracién activa de la
enfermeria en la atencion sanitaria especializada
digestiva. Esta integracion deberia realizarse en
colaboracion con las sociedades cientificas de
enfermeria, fomentando la capacitacion especifica del
personal enfermero en los procesos digestivos y sus
técnicas avanzadas, como la endoscopia, fortaleciendo
sus competencias y su rol en equipos multidisciplinares
para optimizar la atencién en patologias complejas y de
alta frecuencia.

96,61 | 4,61 4,46

Porcentaje de voto neutral 3,39

Porcentaje de voto en desacuerdo 0

Tabla 7. Propuestas de estudios y desarrollos consensuadas en el area tematica de
“nnovacion y tecnologia (incluyendo inteligencia artificial [IA]” del proyecto INNOVA
Digestivo de la Sociedad Espanola de Patologia Digestiva (SEPD), con expresion de los
porcentajesy promedios del grado de opinion favorable, asi como el de relevancia, otorgados
por los investigadores. A pie de cada formulacion se indican los porcentajes de voto neutral
y desfavorable.

Propuesta A favor Relevancia

Innovacién en gestion % Promedio Promedio

Se propone la creacion de un grupo de trabajo que
explore soluciones innovadoras en la gestion de los
servicios de aparato digestivo tanto en lo que se refiere
a telemedicina avanzada como a la optimizacion de los
procesos asistenciales y de la propia gestion del
servicio.
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Porcentaje de voto neutral

Porcentaje de voto desfavorable

Propuesta A favor Relevancia

Elaboracion del mapa tecnologico de la especialidad % Promedio Promedio

Se propone realizar un estudio sobre el uso tecnoldgico
que realizan los servicios de aparato digestivo en
Espana, con el objetivo de establecer el mapa
tecnolégico actual en la especialidad como base para
la deteccidn de necesidades de innovacion tecnolégica
en Espaia en la especialidad de aparato digestivo.

84,75 | 4,03 4,03

Porcentaje de voto neutral

Porcentaje de voto desfavorable

Propuesta A favor Relevancia

Creacion de observatorio de innovacion en la % Promedio Promedio
especialidad

Se propone la creacion de un instituto u observatorio de
innovacion en medicina digestiva que concentre la
informacion y tendencias disponibles en esta materia y
sirva de referencia para los trabajos que en innovacion
se lleven a cabo tanto dentro como fuera de la
especialidad que puedan tener aplicacion sobre ella.

7797 | 3,95 3,76

Porcentaje de voto neutral 18,64

Porcentaje de voto desfavorable 3.39

Las medidas de dispersion (desviacion estandar y rango intercuartilico) mostraron, en todos
los casos, una baja variabilidad en las respuestas, reflejando una elevada concentracion del
voto y un alto grado de consenso entre los investigadores.”

DISCUSION

La innovacion y la tecnologia han sido senaladas desde la fase inicial del proyecto INNOVA
Digestivo como un ambito estratégico de transformacion para los servicios de aparato
digestivo. En el proceso de identificacion y priorizacion de problemas y retos, se puso de
manifiesto que la falta de dotacién tecnolédgica adecuada, la escasa planificacion para la
incorporacion de nuevas tecnologias, las dificultades para integrar la inteligencia artificial y
las barreras a la investigacion aplicada son realidades ampliamente compartidas por los
responsables de los servicios. Por ello, esta area fue seleccionada como una de las cuatro

SOCIEDAD P
< E DESPAﬁOLA_ Paglna 56|61
I3 DE PATOLOGIA
DIGESTIVA



INNOVACION Y TECNOLOGIA EN MEDICINA DIGESTIVA

tematicas estructurales sobre las que articular el analisis y la propuesta de acciones desde
el proyecto.

El desarrollo de esta monografia ha permitido abordar el conjunto de estos desafios a través
de tres bloques analiticos —tecnologia, equidad e inteligencia artificial— que han servido
como base para la formulacion de recomendaciones y propuestas. El proceso de
construccion de consenso, que ha combinado votacién estimativa presencial y evaluacion
formal final por parte del conjunto de los investigadores, permite considerar que el resultado
presentado expresa con claridad una posicion institucional consolidada dentro del proyecto.

Las ocho recomendaciones formuladas obtuvieron, en todos los casos, un nivel elevado de
acuerdo, con promedios superiores a 4,30 y porcentajes de voto favorable cercanos o
iguales al 100 %, lo que refuerza su legitimidad como expresion de consenso profesional. En
particular, destaca la propuesta de integracion de la innovacion en la planificacion y gestion
de los servicios, asi como la necesidad de promover una cultura de evaluacion del valor en
salud aportado por las nuevas tecnologias. La gestion de la innovacion se plantea asi no
como un elemento complementario, sino como una funcién organizativa esencial en los
servicios de aparato digestivo. Innovar exige estructuras y procesos que lo hagan posible, y
gestionar la innovacion requiere competencias, modelos y responsabilidades especificas.

En coherencia con esa vision, el posicionamiento incluye entre sus propuestas la necesidad
de innovar también en los propios modelos de gestion de los servicios. La apuesta por
soluciones como la telemedicina avanzada, la automatizacion de procesos o la explotacion
inteligente de datos no solo implica tecnologia, sino una forma distinta de organizar y
gobernar la atencion. Esta doble dimension —gestionar la innovacion e innovar en la
gestion— esta en el nucleo del enfoque adoptado en el proyecto INNOVA Digestivo.

La formacion en el uso de tecnologia avanzada fue también ampliamente respaldada, lo que
refleja una sensibilidad compartida sobre la necesidad de capacitar a los profesionales para
un uso efectivo, seguro y equitativo de las herramientas emergentes.

En el ambito de la inteligencia artificial, las dos recomendaciones planteadas fueron objeto
de un respaldo igualmente solido, y su formulacion final pone el acento tanto en la necesidad
de una orientacién estratégica como en la promocion de actividades formativas adaptadas.
Lejos de adoptar una visién tecnolégicamente determinista, que dé por sentada su
incorporacion sin analisis, el posicionamiento recoge la vision de los investigadores sobre la
necesidad de incorporar esta tecnologia de manera estructurada, alineada con los objetivos
asistenciales y con participacion activa de los profesionales.

La equidad esta presente en dos recomendaciones que recibieron un respaldo amplio en el
proceso de consenso. Una de ellas propone integrarla como componente clave en las
estrategias y desarrollos del area de innovacion y tecnologia, conforme al analisis presentado
en la ponencia correspondiente. La segunda defiende la necesidad de implicar activamente
a los profesionales de los servicios de aparato digestivo y a sus organizaciones cientificas en
los procesos de evaluacion de tecnologias sanitarias, como condicion para asegurar una
incorporacion adecuada al contexto asistencial. Ambas formulaciones consolidan el
enfoque del proyecto INNOVA Digestivo, centrado en el valor en salud y en la atencién
ajustada a las necesidades reales de los pacientes y los servicios.

En conjunto, el documento que se presenta recoge un posicionamiento robusto de la
Sociedad Espanola de Patologia Digestiva, construido a partir del analisis riguroso, la
deliberacion entre profesionales y el consenso explicito sobre las recomendaciones y
propuestas. La innovacion y la tecnologia, lejos de constituir un elemento accesorio, son
reconocidas como palancas estructurales del desarrollo de los servicios y como un espacio
prioritario para la accion colectiva.

soc f i
< E ESPAE[())?_[.;_ Pagina 57|61
IDI ' DE PATOLOGIA
DIGESTIVA



INNOVACION Y TECNOLOGIA EN MEDICINA DIGESTIVA

REFERENCIAS

1 INNOVA Digestivo [Intemet]. Madrid: Sociedad Espanola de Patologia Digestiva;
2025 [consultado 28 Ene 2025]. Disponible en: https://www.sepd.es/innova-digestivo.

2. Albillos Martinez A, Alberca de las Parras F, Calleja Panero JL, Carballo Alvarez F,
Grupo de investigadores de INNOVA Digestivo. Objetivos y metodologia general del
proyecto INNOVA Digestivo de la Sociedad Espanola de Patologia Digestiva [pdf]. Madrid:
Sociedad Espanola de Patologia Digestiva; 2025 [consultado 24 May 2025]. Disponible en:
https://admin.sepd.es/storage/innova/PUBLICACIONES/OBJETIVOS %20Y%20METOD
OLOG%C3%8DA.pdf.

3. Alberca de las Parras F, Albillos Martinez A, Bas-Cutrina F, Caunedo Alvarez A,
Calleja Panero JL, Carballo Alvarez F, et al. Identificacion y priorizacion de problemas y retos
en los servicios de aparato digestivo espanoles desde la perspectiva de sus responsables
como base estratégica para su desarrollo [pdf]. Madrid: Sociedad Espanola de Patologia
Digestiva (SEPD); 2025 |[consultado 24 May 2025]. Disponible en:
https://admin.sepd.es/storage/innova/PUBLICACIONES/PROBLEMAS %20Y%20RETO
S.pdf.

4, Harris PA, Taylor R, Minor BL, Elliott V, Fernandez M, O'Neal L, et al. The REDCap
consortium: Building an international community of software platform partners. J Biomed
Inform. 2019;95:103208. doi: 10.1016/j.jbi.2019.103208.

soc f g
< E ESPAE%T[;_ Pagina 58|61
IDI ' DE PATOLOGIA
DIGESTIVA



