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Necessitats cliniques no resoltes: la visio des de
['atencio primaria

Recull de reptes d'innovacié en atencid primaria

Centres d'Atencio Primaria i Comunitaria de Catalunya

6 comunicacions orals - 7 comunicacions escrites - 13 reptes
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Resum dels 13 reptes presentats.

Els reptes marcats amb % han estat seleccionats per a comunicacioé oral durant la jornada.

Repte 1. Cribratge cognitiu i funcional
mobil en residéncies i arees ruralsy,

Area: Atencié Primaria, Atencié
Domicilidaria, Residéncies, Salut
Comunitaria, Geriatria territorial

A Tl'atencié primaria de la Catfalunya
Central s'atén una poblacié envellida amb
alta prevalenca de  fragilitat i
deteriorament cognitiu, especialment en
residéncies i arees rurals. Es necessita una
solucié mobil i portable que permeti fer
cribratge cognitiu, funcional i de fragilitat
mitjan¢cant dispositius senzills, proves
digitals validades i suport d'IA, infegrada
amb la historia clinica. L'objectiu és
detectar precogment el risc, prioritzar
intervencions i reduir hospitalitzacions
evitables, caigudes i sobrecarrega de
cuidadors.

Repte 2. Suport digital per al maneig de
la fibrillacié auriculary

Area: Atencié Primaria / Cardiologia

La fibrilacid auricular és una de les
principals causes d'ictus prevenible.
Existeix variabilitat clinica en I'Gs dels
fractaments anticoagulants, amb errors
de prescripcié i manca de seguiment que
incrementen el risc de complicacions. Es
proposa una eina digital integrada a la
historia clinica electronica que calculi
automaticament  escales de  risc

(CHA,DS,-VASc, HAS-BLED), validi
tfractaments anticoagulants | generi
alertes assistencials en tfemps real,
millorant la seguretat del pacient i

homogeneitzant la practica clinica.

Repte 3. Solucié integrada per a
dermatoscopia i teledermatologia en
atencid primdriax

Area: Atencié Primaria / Dermatologia

L's de dispositius personals per a la
capfura  dimatges  dermatologiques
genera riscos en proteccié de dades,
dificultat técnica i qualitat d'imatge sovint
suboptima. Es proposa un dispositiu
infegrat que combini camera d'alta
qualitat, dermatoscopi incorporat,
sistema d'iluminacié optimitzat, guia
assistida per a la captura d'imatges en
temps real i integracié directa amb la
historia clinica i sistemes de telemedicing,
amb enviament segur i tracable de les
imatges.

Repte 4. Ajust dinamic de les agendes
d'Atencié Primariax

Area: Atencié Primaria / Organitzacié
assistencial

L'atencié primdria presenta una alta
variabilitat estacional i temporal de la
demanda assistencial (infeccions
respiratories, onades de calor, periodes
postvacacionals, campanyes de
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vacunacié) que es gestiona de manera
majoritariament estdtica o reactiva. Es
necessiten eines basades en l'andlisi de
dades historiques i contextuals, amb
capacitat predictiva, que donin suport a
I'ajust flexible i proactiu de les agendes,
millorant l'accessibilitat, I'eficiéncia
organitzativa i el benestar dels
professionals.

Repte 5. Creacié d'un centre fisic de
simulacié i formacié per a l'atencid
primariax

Area: Atencié Primaria i Comunitaria /
Formacioé Sanitaria Especialitzada /

Qualitat i Seguretat / Innovacié /
Direccioé de Gestid

La GAPIC Delta vol aprofitar un centre
sense activitat assistencial per convertir-
lo en un espai de simulacio i formacid per
a residents i professionals de medicina i
infermeria  familiar i comunitdria.
L'objectiu és crear sales configurables
(consulta, urgéncies, domicili, espai
administratiu) amb equipament clinic,
sistemes audiovisuals per a debriefing,
simuladors | banc de casos. Es busca
reduir la variabilitat en l'aprenentatge,
millorar el treball en equip i reforcar la
cultura de seguretat del pacient.

Repte 6. Identificacié rapida de canvis
en la coloracié de I'expectoracié en
pacients amb MPOC

Area: Atencié Primaria / Malaltia
Respiratoria Cronica

La MPOC és una de les principals causes
de morbiditat i mortalitat mundial. En les
exacerbacions, els canvis en la coloracié
de l'esput cap a caracteristiques més
purulentes ajuden a identificar
sobreinfeccidé bacteriana. Es proposa una
eina mobil que permeti als pacients
fotografiar el seu esput | que, mitjancant
andlisi d'imatge, detecti canvis respecte
al pafré basal i generi una alerta de
probabilitat d'infeccidé bacteriana per al
centre d'AP o recomani al pacient acudir
al centre de saluft.

Repte 7. Traductor clinic instantani,
segur i integrat amb plataformes ICS

Area: Atencié Primaria / Atencié a la
Ciutadania / Qualitat i Seguretat /
Sistemes d'Informacioé

La barrera idiomatica és una necessitat
freqlent en entorns d'AP amb alta
diversitat lingUistica i cultural
(L'Hospitalet de Llobregat, 27% de
poblacié estrangera). Es necessita una
solucié de traduccidé clinica instantania,
oral i escrita, integrada amb les
plataformes ICS, sense persisténcia de
dades en nlvols no autoritzats, que
compleixi RGPD, sigui multilingie i
funcioni 24/7 en consulta presencial,
atencié urgent i domiciliaria.
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Repte 8. Plataforma Unica d'entrada de
necessitats dels equips directius cap a
les unitats de suport

Area: Direccié de Gesti6 / Unitats de
suport de la GAPIC / Formaci6 /
Sistemes d'Informacié /
Infraestructures / Compres

Els equips directius dels CAP han de
comunicar necessitats molt diverses
(formacio, sistemes d'informacio,
infraestructures, compres) a través de
canals dispersos | no integrats. Es
proposa una finestreta Unica digital que
classifiqui intelligentment les peticions,
les derivi automdaticament a la unitat
corresponent, proporcioni  tracabilitat
completa amb sistema de tiquets i generi
dades  per  planificar  necessitats
recurrents, millorant I'eficiéncia
administrativa.

Repte 9. Sistema inteligent per a la
generacié d'informes clinics orientats a
Us especific

Area: Recerca i Innovacié / Qualitat
Metodologica

Els professionals d'AP dediquen un temps
clinic significatiu a la redaccié d'informes
per a finalitats administratives
(INSS/ICAM, ICASS, asseguradores). Es
proposa una eina infegrada amb
eCAP/HES que generi automdaticament
informes clinics coherents i adaptats a
cada finalitat, amb accés a la historia
clinica i fonts externes (HC3, informes
hospitalaris), deteccid de buits
d'informacié i redaccid clara i

estructurada, per estalviar temps clinic i
millorar la qualitat dels processos medico-
administratius.

Repte 10. Plataforma de suport a la
redaccié d'aspectes étics en projectes
de recerca

Area: Area/servei: Recerca i Innovacié
/ Qualitat Metodologica

La redaccid dels aspectes etics en
projectes de recerca (full d'informacié al
participant, consentiment informat, pla de
tractament de dades, identificacid de
riscos) és un procés laborids i complex. Es
proposa una plataforma que, a partir de
la informacié estructurada del projecte,
generi automaticament tots els
documents étics necessaris, adaptat als
requisits de cada convocatoria i del CEIm,
amb checklist de seguiment i compliment,
per reduir la cdarrega administrativa i
millorar la qualitat dels projectes.

Repte 11. Monitoratge i prediccié de
complicacions en diabetis: deteccid
d'Ulceres en extremitats inferiors

Area: Atencié Primdria

Les Ulceres del peu diabétic representen
una complicacid cronica d'alta
morbimortalitat (prevalenca
d'amputacions de 9/100.000 habitants,
cost de 403.938 <€/pacient/any). Es
proposa una plantilla  personalitzada,
dissenyada després d'un estudi
baropodometric, amb sensors termics i de
pressid sobre els punts de major risc
plantar i comptador de passos,
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connectada via Wi-Fi a una aplicacidé
professional. Genera avisos acustics al
pacient quan s'assoleix el llindar de risc
per a la deteccid precog d'ulceracions.

Repte 12. Predicci6 preco¢ d'epidémies
estacionals de grip (PREVIGRIP)

Area: Atencié Primaria / Cardiologia

Les epidémies estacionals de grip
generen un increment important de la
pressiod assistencial, i els sistemes actuals
de vigilancia tenen una capacitat
d'anticipacid limitada. PREVIGRIP
proposa desenvolupar un model predictiu
basat en dades cliniqgues d'atencid
primaria i dades meteoroldgiques per
anticipar  l'inici  de les onades
epidemiques. El sistfema generaria alertes
precoces per millorar la planificacid de
recursos sanitaris, reduir collapses
estacionals i transformar la vigilancia
epidemiologica en una eina proactiva.

Repte 13. Plataforma per a la
prescripcié social en un area de salut

Area: Atencié Primdria / Malaltia
Respiratoria Cronica

El 80% dels determinants de la salut no
depenen del sistema sanitari. El freball en
xarxa entre professionals  sanitaris,
ciutadans i proveidors comunitaris és una
de les grans dificultats de I'accid
comunitaria. Es proposa una plataforma
digital (aplicacid mobil multiusuari) que
connecti la ciutadania amb els actius
generadors de salut, permeti la
prescripcié6  social per part  del
professional sanitari, mapegi els actius
comunitaris en temps real i faciliti la
interrelacid entre prescriptors, proveidors
i usuaris.
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Informacio completa dels reptes recollits

Repte 1. Cribratge cognitiu i funcional mobil en residéncies i arees
rurals » ORAL

Repfte seleccionat per ser presentat de forma oral durant la jornada del Healthcare
Connection del dia 18,/06,/2026.

Area: Atencié Primaria, Atencié Domiciliaria, Residéncies, Salut Comunitaria,
Geriatria territorial — Catalunya Central

Descripcié del repte

A I'Atencié Primaria de la Catalunya Central atenem una poblacié cada vegada més
envellida, amb alta prevalenga de fragilitat, deteriorament cognitiu, dependencia funcional,
multimorbiditat i risc social. Aquest repte és especialment rellevant en residéncies, petits
municipis i arees rurals disperses, on l'accés a valoracions especialifzades pot ser més lent.
Sovint el deteriorament es detecta tardanament, quan ja hi ha pérdua significativa
d'autonomia, caigudes, errors en la medicacié o necessitat urgent de recursos socials.

Com es resol actualment

La deteccidé es fa principalment a fravés d'observacié clinica, demanda de familia o
cuidadors, escales administrades manualment i derivacié a especialistes quan el problema
ja és evident. El model presenta limitacions: variabilitat enfre professionals, dificultat per
repetir mesures de forma sistemdatica i escassa capacitat predictiva.

Impacte esperat de la solucio

. Detectar preco¢cment deteriorament cognitiu, fragilitat i perdua funcional.

. Prioritzar pacients amb risc elevat de caigudes, dependéencia o descompensacio.

. Reduir desplacaments evitables a consultes especialitzades.

. Facilitar valoracié homogénia en residencies, domicilis i consultoris rurals.

. Activar plans d'intervencié precog: exercici ferapéutic, revisid farmacologica,
suport social.

. Disposar d'un registre longitudinal de l'evolucid cognitiva i funcional.

Requisits a complir per la solucié esperada

. Dispositiu o kit mobil portable (tauleta, teléfon corporatiu o dispositiu especific).
. Proves digitals validades: escales cognitives, funcionals i de fragilitat.
. Avaluacié multimodal: velocitat de marxa, equilibri, forca, activitats basiques i

instrumentals.
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. Intelligéncia artificial de suport per identificar patrons de risc i canvis evolutius.
. Integracié amb la historia clinica (resultats incorporats i consultables).
. Panell de seguiment territorial per EAP, residéncia o municipi.
. Circuits d'infermeria comunitaria per fer el cribratge i activar intervencions.
. Usabilitat en entorns reals amb connectivitat limitada.
. Accessibilitat per a persones amb baixa alfabetitzacid digital o dificultats
sensorials.
. Compliment normatiu, consentiment informat i tfracabilitat d'accessos.

Qué es demana a empreses o agents d'innovacié

Solucié mobil, portable i integrada per al cribratge cognitiu, funcional i de fragilitat en
residéncies, domicilis i consultoris locals, amb suport d'IA per identificar risc i prioritzar
infervencions d'infermeria comunitaria.
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Repte 2. Suport digital per al maneig de la fibriHacié auricular
+x ORAL
Area: Atencié Primaria / Cardiologia — Terres de I'Ebre

Repte seleccionat per ser presentat de forma oral durant la jornada del Healthcare
Connection del dia 18,/06,/2026.

Descripcié del repte

La fibrilacié auricular és una de les principals causes d'ictus prevenible i continua existint
variabilitat clinica en I'4s dels fractaments anficoagulants. Errors de prescripcio, dosis
inadequades i manca de seguiment poden incrementar el risc de complicacions. Es proposa
una eina digital integrada a la historia clinica electronica.

Com es resol actualment

Revisid manual per part del professional clinic, amb suport parcial de protocols i guies de
practica clinica. No existeix una eina integrada que calculi automaticament les escales de
risc ni generi alertes en temps real.

Impacte esperat de la solucio

. Millorar la seguretat del pacient i reduir ictus prevenibles.

. Homogeneitzar la practica clinica en el maneig de la fibrillacid auricular.

. Reduir errors de prescripcid i dosis inadequades d'anticoagulants.

. Generar alertes assistencials en temps real integrades al flux de treball clinic.

Requisits a complir per la solucié esperada

. Integracié completa amb la historia clinica electronica (eCAP / HES).

. Calcul automatic d'escales de risc (CHA,DS,-VASc, HAS-BLED).

. Validacié de tractaments anticoagulants i deteccio d'errors de prescripcio.
. Alertes assistencials en temps real per al professional.

Qué es demana a empreses o agents d'innovacié

Eina digital infegrada a la historia clinica que calculi escales de risc, validi tractaments i
generi alertes en temps real per al maneig de la fibritlacié auricular.
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Repte 3. Solucio6 integrada per a dermatoscopia i
teledermatologia en atencié primaria 4 ORAL

Repfte seleccionat per ser presentat de forma oral durant la jornada del Healthcare
Connection del dia 18,/06,/2026.

Area: Atencié Primaria / Dermatologia — Reus/Tarragona
Descripci6 del repte

L'Us de dispositius personals per a la captura d'imatges dermatologiques en la practica
clinica diaria genera riscos en proteccid6 de dades, dificultat tecnica per acoblar
dermatoscopi i telefon mobil, qualitat d'imafge sovint suboptima i poc suport guiat per a
la correcta presa d'imatges.

Com es resol actualment

Us de dispositius mobils personals del professional, amb les limitacions associades de
seguretat de dades, qualitat i integracid amb sistemes corporatius.

Impacte esperat de la solucié

. Millora diagnostica en patologia dermatoldgica.

. Reduccié de derivacions innecessdries a dermatologia especialitzada.
. Major seguretat en la gestié de dades cliniques.

. Millor experiencia per al professional sanitari.

Requisits a complir per la solucié esperada

. Cdamera d'alta qualitat amb dermatoscopi incorporat.

. Sistema d'iHuminacié optimitzat per a imatge dermatoscopica.

. Guia assistida per a la captura d'imatges amb feedback en temps real.
. Integracio directa amb la historia clinica i sistemes de tfelemedicina.

. Enviament segur i tfracable de les imatges.

Qué es demana a empreses o agents d'innovacié

Dispositiu integrat (cdmera + dermatoscopi + iHuminacid + guia assistida) amb integracid
directa a la historia clinica i enviament segur d'imatges per a teledermatologia.
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Repte 4. Ajust dinamic de les agendes d'Atenci6é Primaria
+x ORAL

Repfte seleccionat per ser presentat de forma oral durant la jornada del Healthcare
Connection del dia 18,/06,/2026.

Area: Atencié Primaria / Organitzacié assistencial — Metropolitana Sud
Descripci6 del repte

L'Afencié Primdria presenta una alta variabilitat estacional i temporal de la demanda
assistencial que actualment es gestiona de manera majoritariaoment estatica o reactiva. Es
detecta la necessitat de disposar d'eines que permetin anticipar aquests canvis i donar
suport a l'ajust flexible i proactiu de les agendes (fipologia de visites, presencialitat,
distribucié del temps clinic).

Com es resol actualment

Gestio estatica de les agendes, amb ajustos reactius puntuals basats en 'experiencia dels
equips. No existeixen eines predictives infegrades amb els sistemes de gestid d’agendes.

Impacte esperat de la solucio

. Millora de I'accessibilitat dels pacients als serveis d’AP.

. Millora de l'eficiéncia organitzativa dels equips.

. Millora del benestar dels professionals sanitaris.

. Reducci6 de la variabilitat en la gestio de la demanda estacional.

Requisits a complir per la solucié esperada

. Analisi de dades historiques i contextuals amb capacitat predictiva.

. Suport a la presa de decisions organitzatives sobre tipologia de visites i
presencialitat.

. Integracid amb els sistemes de gestié d’‘agendes existents.

. Respecte per la realitat operativa dels equips d’AP.

Qué es demana a empreses o agents d’innovacié

Solucié predictiva basada en dades per a I'ajust flexible i proactiu de les agendes d’AP,
integrable amb els sistemes existents.
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Repte 5. Creacid d’un centre fisic de simulacié i formacio per a
Patencié primaria 4 ORAL

Repfte seleccionat per ser presentat de forma oral durant la jornada del Healthcare
Connection del dia 18,/06,/2026.

Area: Atencié Primaria i Comunitaria / Formacié Sanitaria Especialitzada / Qualitat i
Seguretat / Innovacié / Direccio de Gestié — GAPIC Delta

Descripcio del repte

Latencid primaria és un entorn d’alta complexitat on professionals i residents han de donar
resposta a situacions cliniques, comunicatives, comunitdries i organitzatives molt diverses.
La GAPIC Delta vol reutilitzar un centre sense activitat per crear un espai de simulacié que
reprodueixi la realitat de ’AP: consulta, sala d’urgéncies, entorn domiciliari simulat, espais
administratius i zones per a debriefing.

Com es resol actualment

La formacié es basa en activitat assistencial tutoritzada, sessions cliniques, protocols,
formacidé continuada i rotacions. Aquest model no sempre permet entrenar de manera
homogenia situacions complexes, poc frequents o d'alt impacte.

Impacte esperat de la solucié

. Millora de la formacié de residents i professionals en un entorn segur i controlat.

. Entrenament de competéncies cliniques, comunicatives i organitzatives propies
d’AP.

. Reducci6 de la variabilitat en l'aprenentatge.

. Millora del treball en equip multiprofessional i de la resposta davant situacions
critiques.

. Refor¢ de la cultura de seguretat del pacient i aprenentatge a partir del
debriefing.

. Generacié d'un model escalable a altres centres i unitats docents de I'ICS.

Requisits a complir per la solucié esperada

. Disseny funcional del centre a partir d'espais existents sense activitat
assistencial.

. Sales configurables per simular consulta, urgéencies al CAP, domicili i coordinacid
multiprofessional.

. Equipament clinic i mobiliari adaptable a escenaris d'atencié primaria.
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. Sistemes audiovisuals per observar, gravar i fer debriefing estructurat.
. Simuladors fisics, pacients simulats, eines digitals, realitat virtual/augmentada
o IA.
. Banc de casos especifics d’AP i comunitaria per a residents i professionals.
. Metodologia docent, guies de debriefing i sistema d'avaluacié de competéncies.
. Governanga docent i operativa del centre.

Qué es demana a empreses o agents d’'innovacio

Cocrear el disseny arquitectonic, tecnologic i metodologic del centre de simulacié; proposar
equipament i eines; desenvolupar banc d'escenaris; definir indicadors d'Us i aprenentatge.
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Repte 6. Identificacio rapida de canvis en la coloracié de
I'expectoracié en pacients amb MPOC 4 ORAL

Repfte seleccionat per ser presentat de forma oral durant la jornada del Healthcare
Connection del dia 18,/06,/2026.

Area: Atencié Primaria / Malaltia Respiratoria Cronica — Metro Nord
Descripci6 del repte

La MPOC és una de les principals causes de morbiditat i mortalitat a nivell mundial. Les
guies de practica clinica (GESEPOC) estableixen que els canvis en la coloracié de l'esput
cap a caracteristiques més purulentes sén un dels millors criteris per identificar
sobreinfeccid bacteriana en les exacerbacions.

Com es resol actualment

L'avaluacio de I'espuft es realitza de manera subjectiva durant la visita clinica, basant-se en
la descripcid del pacient. No existeix cap sistema objectiu de monitoratge domiciliari.

Impacte esperat de la solucié

. Deteccib precog¢ de sobreinfeccions bacterianes en pacients amb MPOC.

. Evitar fractaments antibiodtics innecessaris.

. Conftribuir a I'educacid sanitdaria del pacient ajudant-lo a identificar simptomes
d'alerta.

. Reduir visites urgents evitables i millorar el sequiment de la malaltia cronica.

Requisits a complir per la solucié esperada

. Identificacio de les caracteristiques basals de I'expectoracid de cada pacient.

. Capacitat per identificar canvis en coloracio, volum i viscositat de I'esput a partir
d'imatge fotografica.

. Generacié d'alerta de probabilitat d'infeccié bacteriana per al centre d'AP o per
al pacient.

. Aplicacié mobil accessible i usable per pacients amb malaltia cronica.

Qué es demana a empreses o agents d'innovacio

Eina mobil d'andlisi d'imatge de l'esput per detectar canvis indicatius de sobreinfeccid
bacteriana en pacients amb MPOC i generar alertes per al professional o el pacient.
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Repte 7. Traductor clinic instantani, segur i integrat amb
plataformes ICS

Area: Atencié Primaria / Atencié a la Ciutadania / Qualitat i Seguretat / Sistemes
d'Informacié — GAPIC Delta

Descripcio del repte

La barrera idiomdtica és una necessitat freqlent en entorns d'atencid primaria amb alta
diversitat linglistica i cultural. Pot dificultar 'anamnesi, la comprensid dels simptomes,
l'explicacio del diagnostic, I'adheréncia terapeutica i la relacié de confianga entre pacient i
professional. La necessitat és especialment rellevant en zones com L'Hospitalet de
Llobregat i dins del municipi, en arees com la Florida i les Planes.

Com es resol actualment

S'utilitzen familiars o acompanyants, professionals amb coneixement d'idiomes, tfraductors
generics, materials fraduits o serveis d'interpretacié quan estan disponibles. A nivell ICS es
disposa de Universal Doctor, perd no resulta prou Util per a la necessitat descrita.

Impacte esperat de la solucié

. Millora de la seguretat clinica i de la qualitat de la comunicacid en consulta.

. Reduccidé de malentesos en anamnesi, diagnostic i fractament.

. Millora de I'equitat en l'accés a informacié sanitaria comprensible.

. Més autonomia del pacient i menor dependéncia de familiars com a intérprets.

Requisits a complir per la solucié esperada

. Traduccié oral i escrita en temps real amb vocabulari sanitari.

. Integracié amb plataformes, dispositius i eines aprovades per I'ICS.

. No persistencia de dades cliniques en navols de proveidor no autoritzats.

. Compliment de RGPD, confidencialitat, tfragabilitat i criteris de seguretat TIC.

. Funcionament senzill, 24 /7, en consulta presencial, atencié urgent i domiciliaria.
. Capacitat multilingle adaptada a les llengues i dialectes prevalents al territori.

Qué es demana a empreses o agents d'innovacié

Prova de concepte en CAP d'alta diversitat linguistica; arquitectura segura sense
persistencia en nlvol extern; integracié amb dispositius i fluxos ICS; definir indicadors de
qualitat i satisfaccio.
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Repte 8. Plataforma Gnica d’'entrada de necessitats dels equips
directius cap a les unitats de suport

Area: Direccié de Gesti6 / Unitats de suport de la GAPIC / Formacié / Sistemes
d'Informacié / Infraestructures / Compres-ECOFIN — GAPiIC Delta

Descripcio del repte

Els equips directius dels CAP han de comunicar i fer seguiment de necessitats molt diverses
a través de circuits i eines no sempre unificats, obligant-los a saber préviament quin canal
usar. El repte és crear una enfrada Unica on la plataforma classifiqui i redirigeixi
automaticament la peticié.

Com es resol actualment

Combinacié de correus electronics, frucades, plataformes especifiques per ambit,
formularis parcials i contactes directes. Genera dispersio, dificulta la fracabilitat global i
obliga els equips a conéixer préviament el circuit correcte.

Impacte esperat de la solucio

. Reduccid de temps administratiu dels equips i dels serveis de suport.

. Més tragabilitat i transparencia en l'estat de les demandes.

. Millor prioritzaciod de peticions segons impacte assistencial, risc i urgencia.
. Disminuci6 de duplicitats i pérdua d'informacio.

. Generacid de dades per planificar necessitats recurrents.

Requisits a complir per la solucié esperada

. Enfrada Unica digital per registrar qualsevol incidéncia o peticid de suport.

. Catdleg de serveis amb llenguatge proper als equips.

. Sistema de tiquets amb estat, responsable, ferminis, prioritat i historic.

. Classificacio inteligent de peticions amb IA o regles de negoci.

. Derivacié automdtica a la unitat o plataforma secunddria corresponent.

. Quadres de comandament per volum, tipologia, temps de resposta i recurréncia.
. Integracid progressiva amb plataformes existents.

Qué es demana a empreses o agents d'innovacié

Cocrear un prototip funcional de finestreta Unica; definir catdleg, circuits de derivacio i
criteris de prioritzacio; proposar motor de classificacio; pilotar amb centres i unitats de
suport seleccionades.
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Repte 9. Sistema intelligent per a la generacié d'informes clinics
orientats a Us especific

Area: Recerca i Innovacié / Qualitat Metodoldgica — Reus / Tarragona
Descripcio del repte

Disposar d'una eina integrada amb eCAP/HES capac¢ de generar informes clinics de
manera automatitzada, coherent i adaptada a diferents finalitats administratives i
assistencials, amb integracié completa amb la historia clinica i capacitat de consulta de
fonts externes.

Com es resol actualment

Redaccié manual per part del professional medic, basada en la revisié de la historia clinica
i el coneixement dels formats requerits per cada organisme. Procés lent, variable i amb risc
d'inconsistencies.

Impacte esperat de la solucié

. Estalvi de temps clinic significatiu per al professional.

. Millora de la qualitat i coheréncia dels informes.

. Major equitat i consisténcia en processos medico-administratius.
. Reduccié d'errors i inconsistencies per buits d'informacié.

Requisits a complir per la solucié esperada

. Integracidé completa amb la historia clinica (diagnostics, tractaments, proves
complementdries).

. Capacitat de consulta de fonts externes: HC3, informes hospitalaris, curs clinic
d'atencid especialitzada.

. Generacié automatitzada d'informes per a INSS/ICAM, ICASS, asseguradores i
altres usos.

. Deteccid de buits d'informacid o inconsisténcies rellevants.

. Redaccié clara, estructurada i clinicament pertinent.

Qué es demana a empreses o agents d'innovacié

Eina infegrada amb eCAP/HES per a la generacid automatitzada d'informes clinics
orientats a Us especific (INSS, ICASS, asseguradores), amb accés a fonts externes i
deteccié d'inconsisténcies.
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Repte 10. Plataforma de suport a la redaccioé d'aspectes étics en
projectes de recerca

Area: Recerca i Innovacié / Qualitat Metodoldgica — Reus / Tarragona
Descripcio del repte

Facilitar als investigadors la generacié dels continguts relacionats amb els aspectes étics
en projectes de recerca, a partir d'una infroduccié estructurada de la informacié del
projecte.

Com es resol actualment

Redaccié6 manual per part de linvestigador, amb suport parcial de plantilles i
assessorament d'unitats de recerca. Procés lent, variable i amb alta carrega administrativa.

Impacte esperat de la solucio

. Reduccio de la carrega administrativa dels investigadors.
. Millora de la qualitat metodologica i ética dels projectes.

. Agilitzacié dels processos d'aprovacié per part del CEIm.
. Major consisténcia en la generacié de documents étics.

Requisits a complir per la solucié esperada

. Infroduccié estructurada de la informacié del projecte (objectius, disseny,
poblacidé, convocatoria).

. Generacié automatitzada d'aspectes etics, fulls d'informacié al participant i
consentiments informats.

. Pla de tractament de dades (LOPD/GDPR) i identificacié de riscos etics.

. Adaptacio als requisits de diferents convocatories i CEIm.

. Checklist de seguiment i compliment.

Qué es demana a empreses o agents d’'innovacio

Plataforma que generi automaticament els documents étfics de projectes de recerca
(consentiments, LOPD, riscos) a partir de la informacié del projecte, adaptada als requisits
de cada convocatoria.
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Repte 11. Monitoratge i prediccié de complicacions en diabetis:
deteccié d'lUlceres en extremitats inferiors

Area: Atencié Primaria Metropolitana Sud i Penedés. Atencié Primaria — Metro Nord

Descripcio del repte

Les Ulceres del peu diabétic es podrien evitar mitjangant el control amb IA. S'han descrit
suports plantars amb detectors de femperatura plantar, perd no s'han associat amb
sensors de pressié sobre punts de risc. La nostra proposta dissenyaria una plantilla
personalitzada amb sensors térmics i de pressid en els punts de major pressidé plantar.

Com es resol

actualment

Conftrol periddic a consulta amb exploracid del peu, sense monitoratge continu ni sistema
d'alerta precoc per a la deteccid del risc d'ulceracid.

Impacte esperat de la solucio

Deteccidé precoc¢ del risc d'ulceracions d'extremitats inferiors associat a
neuropatia diabetica.

Contribuir a I'educacid sanitaria de pacients diabetics per mitigar el risc
d'aparicié de ferides.

Reduccié de les amputacions i de la morbimortalitat associada al peu
diabétic.

Reduccid dels costos sanitaris per pacient.

Requisits a complir per la solucié esperada

Plantilla personalitzada després d'estudi baropodomeétric en estdtica i
dindmica.

Sensors térmics i de pressié en drea d'l cm? sobre punts de major pressié
plantar.

Sistema de mesurament de passos per conéixer l'activitat didria.

Registre continu amb connexié Wi-Fi al terg inferior de la cama.

Aplicacié mobil per al professional sanitari per al control preventiu.

Avis acustic al pacient quan s'assoleixi el llindar de risc.

Qué es demana a empreses o agents d'innovacio

Disseny i prototfipatge d'una plantilla personalitzada amb sensors térmics i de pressio,
comptador de passos i connexié Wi-Fi per a la deteccid precog del risc d'ulceracid del peu

diabétic.
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Repte 12. Prediccio preco¢ d'epidemies estacionals de grip
(PREVIGRIP)

Area: Atencidé Primadria / Cardiologia — Terres de I'Ebre
Descripcio del repte

Les epidémies estacionals de grip generen un increment important de la pressid
assistencial i els sistemes actuals de vigilancia tenen una capacitat limitada d'anticipacio.
PREVIGRIP proposa fransformar la vigilancia epidemiolodgica en una eina predictiva i
proactiva basada en dades cliniques d'AP i dades meteoroldgiques.

Com es resol actualment

Sistemes de vigildncia epidemioldgica reactius, basats en la nofificacié de casos
confirmats un cop ja ha iniciat 'onada. La planificacié de recursos es realitza de forma
retrospectiva i amb marge d'anticipacié molt limitat.

Impacte esperat de la solucié

. Generacio d'alertes precoces per millorar la planificacié de recursos sanitaris.

. Reduccid de collapses estacionals als cenfres d'atencidé primdria.

. Millora de la preparacidé davant futures epidémies respiratories.

. Transformacio de la vigilancia epidemioldgica en una eina predictiva i proactiva.

Requisits a complir per la solucié esperada

. Model predictiu basat en dades cliniques d'atencié primdria i dades
meteorologiques.

. Capacitat d'anticipar l'inici de les onades epidémiques.

. Sistema d'alertes precoces integrat amb la planificacié de recursos.

. Escalabilitat a futures epidemies respiratories.

Qué es demana a empreses o agents d’'innovacio

Model predictiu que combini dades cliniques d'AP i dades meteorologiques per anticipar
onades epidemiques de grip i generar alertes precoces de planificacio.
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Repte 13. Plataforma per a la prescripcié social en un area de
salut

Area: Atencié Primdria / Malaltia Respiratoria Cronica — Metro Nord

Descripcio del repte

El 80% dels determinants de la salut no depenen del sistema sanitari, sind de I'entorn fisic,
factors socioecondomics i comportaments. El treball en xarxa entre professionals sanitaris,
pacients i proveidors comunitaris és una de les grans dificultats de I'accid comunitaria.

Com es resol actualment

La prescripcid social es realitza de forma poc sistematitzada, basant-se en el coneixement
personal del professional i en mapes de recursos comunitaris poc actualitzats. No existeix
una plataforma digital que faciliti la connexid entre tots els actors.

Impacte esperat de la solucio

. Millora de I'eficiéncia en la prescripcid social comunitaria.

. Mapeig dels actius comunitaris de cada territori en temps real.

. Establiment de connexions entre proveidors, prescriptors i usuaris.
. Millora dels determinants de la salut de la poblacio.

Requisits a complir per la solucié esperada

. Aplicacid per a telefon mobil amb universalitat, plasticitat i multidireccionalitat.

. Connexi6é segura de la ciutadania amb actius generadors de salut de la
comunitat.

. Perfil definit i adaptat a les necessitats i preferéncies de cada persona.

. Funcionalitat de prescripcié social per al professional sanitari.

. Mapa actualitzat en temps real dels actius comunitaris del territori.

Qué es demana a empreses o agents d'innovacio

Plataforma digital (app mobil multiusuari) per a la prescripcié social que connecti
professionals sanitaris, ciutadans i proveidors comunitaris, amb mapa d'actius en temps
real.
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