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Resumen

Objetivos: Evaluar €l impacto de la experienciadel paciente con enfermedad renal cronica asociada a
diabetes en Colombia como base para mejoras asistenciales con un enfoque de sanidad basada en €l valor,
correlacionando mediante machine learning la experiencia del paciente como PREM, adherencia al
tratamiento, resultados clinicosy value drivers.

Material y métodos. Se realizd un estudio de casosy controles comparando una cohorte de pacientes
denominada Cycle que recibe tratamiento con el inhibidor de iISGLT2 empaglifozina donde se evalUa el
impacto sobre €l control de hemoglobina glicada, peso, progresion de enfermedad renal cronica, adherencia
con un grupo control. La metodologiaincluyo: 1. Andlisis del patient journey mediante Talleres de Sanidad
Participativa. 2. Desarrollo y validacién de un cuestionario PREM especifico para el contexto
latinoamericano. 3. Identificacion de inductores de valor y coste. 4. Generacidn de mejoras asistenciales
utilizando design thinking. 5. Andlisis comparativo entre cohortes, evaluando variables clinicas, PROM y
PREM. Se utilizaron herramientas de inteligencia artificial y machine learning para analizar correlaciones
entre datos clinicos, sociodemogréficosy experiencias del paciente.

Resultados: Experienciadel paciente: 1. Seidentifico un contraste significativo entre lavida prediagnostico y
posdiagndstico, con impacto en actividades diarias y bienestar emocional. 2. Los primeros sintomas
incluyeron dolores de cabeza intensos, alteraciones menstruales, sed excesivay fatiga extrema. 3. El
momento del diagnostico se describié como un shock emocional, con reacciones variadas segin laformade
comunicacion médica. Estudio Cycle: 1. La cohorte Cycle mostré una mejora significativa en la adherencia
al tratamiento comparada con €l grupo control. 2. Los pacientes Cycle reportaron una experiencia mas
positiva en e manejo de su enfermedad, con puntuaciones PREM mas altas. 3. Se observaron mejoras en
variables clinicas como LDL y control glucémico en la cohorte Cycle. 4. El andlisis de machine learning
revel 6 correlaciones entre la experiencia del paciente y mejores resultados en salud. 5. Las estrategias de
optimizacion tecnol6gicay programas educativos implementados en la cohorte Cycle resultaron en una
reduccion de costes paralas IPSy EPS.

Conclusiones: 1. La sanidad basada en €l valor, enfocada en la experienciadel paciente, ofrece una
perspectivaintegral paramejorar la atencion de la enfermedad renal crénica asociada a diabetes. 2. La
implementacion de soluciones basadas en la experienciadel paciente, como las utilizadas en la cohorte
Cycle, puede transformar el sistema de salud, reduciendo costes y mejorando resultados. 3. El enfoque
integral que abarca desde |a negociacién de precios basada en valor hasta la optimizacion de operaciones
logisticas en IPS'y EPS, posicionaa laboratorio como un aliado clave en lamejoradelaatenciony la



sostenibilidad financiera del sistema de salud colombiano. 4. Los resultados preliminares del estudio Cycle
sugieren que este enfoque puede mejorar significativamente la adherenciaal tratamiento, la experiencia del
paciente y los resultados clinicos. 5. Se requieren estudios adicionales para confirmar la efectividad alargo
plazo y la escalabilidad de este model o de atencion basado en el valor en el contexto latinoamericano.
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