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Presentation Notes
Muy buenos dias! Mi presentacion de hoy es un resumen de un estudio que hize bajo la iniciativa de eSalud de la Rockefeller Foundation con el apoyo de BIREME y la OPS.

Fue un estudio basado en una encuesta de 5 portales de eSalud, es decir, portales de informacion de salud publica en 5 paises y regiones avanzados tecnológicamente y económicamente. La idea era de ver el “state of the art” de la tecnologia y de las metodologias y sus implementaciones y usos en los portales de salud.

El objetivo de este trabajo era de presentar guias, modelos y recomendaciones para portales de salud en paises con menos recursos economicos y tecnologicos.



Health information delivery

Health Professionals: Information and Tools You Can Use
Consolidation

Indexing for searching
Interoperability

Portal de eSalud
Australia

Portal de eSalud
Inglaterra

Presenter
Presentation Notes
Si miramos la Web hoy en día, vemos que información sobre la salud se encuentra en varios sitios como trato la Dra. Zulma Ortiz ayer en su presentacion sobre la calidad de informacion sobre la Web para pacientes.

Hasta McDonalds anuncia herramientas para profesionales de salud.

Lo que deseo destacar aquí es que los iconos representan una manera súper poderosa de sensibilizar a la gente el tipo de información que espera recibir del sitio y de su calidad correspondiente. Además, los iconos dan visibilidad a los sitios. La gente se acuerda de ellos. 





An eHealth portal reflects the practical, non-political 
public position regarding healthcare by the 

respective governments

It is a public good, a public statement

Health information delivery
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Presentation Notes
Durante el estudio me di cuenta de que un portal de eSalud de un sistema publica de salud refleja la posición publica, no-política del gobierno correspondiente hacia el health care de los ciudadanos.

Un portal de eSalud es un bien publico, una declaración publica sobre el estado y sobre las prioridades del sistema de salud.



Paradigm shifts & trends
• Rapidly growing wireless 

coverage, even in Africa 
(anecdotal and statistical)

• Empowerment – personal 
technologies

• People are building the 
Internet – Creating, interacting 
and sharing

• Search Engines are driving  
self-service

• Information searching and 
retrieval skills are helped by 
self-service and 
personalization.

• Social networking – friends 
and like-minded communities 
are being created
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Presentation Notes
Vivimos en una epoca donde hay una convergencia de tecnología, usuarios y contenidos. El crecimiento rápido del uso de las tecnologías inalámbricas y personales como los celulcares y los PDA le da a la gente acceso personal y provado a informacion. No hay necesidad de ir donde hay una PC conectado físicamente a la red. No hay que pedir permiso como puede ser el caso de una PC. 

La tecnología inalámbrica y portátil también resuelven la situación incomoda que uno encuentra con una PC donde alguien detrás de ti mira la pantalla y ve lo que buscas.

Los motores de búsqueda están promoviendo el concepto de auto-servicio. La gente no desea un intermediario para encontrar información. Herramientas de personalización y mejoras en los interfaces están ayudando a la gente superar los retos de habilidades informativos.

Como mencionó la Dra. Zulma Ortiiz ayer, el mensaje es juzgado en primer lugar por la fuente, luego por el contenido. Es por eso que los blogs y las redes sociales son fenómenos importantes para poner en un contexto local información de cualquier tipo. 





Purpose & Methods

• Five major eHealth portals were surveyed

• Look at the state of the art and innovation in the 
implementation and management of an eHealth portal in five, 
highly developed countries.

• Look at trends, the different models and approaches, the 
best practices and the elements for success.

• Adapt, and provide recommendations, guidelines and 
principles for typical eHealth portals.
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Presentation Notes
Analize el “sate of the art” en cuanto a inovacion, implementacion y administracion de los portales de salud en 5 paises desarrollados con el objetivo de entender las tendencias, los diferentes modelos de implementacio y los elementos criticos para el éxito del portal.

El objetivo del estudio era de llegar a conclusiones y recomendaciones para portales de salud en paises con menos recursos economicos.

Mande encuestas y di seguimineto “follow-up” por telefono.



Purpose & Methodos 
The portals surveyed

• www.nhs.uk (UK) 

• www.healthinsite.gov.au (Australia)

• ec.europa.eu/health-eu/index_en.htm (European Union)

• www.publichealth.gc.ca (Canada)

• www.healthfinder.gov (USA)
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Aquí van los portales que fueron considerados en el estudio

http://www.nhs.uk/
http://www.healthinsite.gov.au/
http://www.publichealth.gc.ca/
http://www.healthfinder.gov/


HealthInsite (Australia)

Began in April 2000; 450,000 visits per month

Presenter
Presentation Notes
Abajo veran el ano de inicio del portal y el numero de visitas por mes durante la primera parte de este ano.



NHS Choices (UK)

Began in June 2007; up to 2M visits per month



Health EU (EU)

Began in May 2006; 400,000 visits per month



Publichealth (CA)

Began in 2004; 800,000 visits per month



Healthfinder (USA)

Began in 1997; 750,000 visits per month



• Centricity (Constituents vs. Content focus)

• Health Consumer

• Health Policy and Administrator

• Health Professional

• In general, Health Consumer centric portals require larger budgets.

• Years in operation: 1 (UK), 2 (EU), 4 (CA), 8 (AU), 11 (USA)

Findings

Presenter
Presentation Notes
Pasando a los resultados, en general se puede decir que cada portal tenia una perspectiva diferente – desde el punto de vista del consumidor, del adminitrador y del profesional de la salud.

En general, los portales con punto de vista desde el consumidor (del publico) requerían presupuestos mas altos, se supone que eso se debe al trabajo adicional necesario para producir informacion entendible por el publico. 

En el ultimo renglon pueden ver el numero de anos que cada portal ya tiene operando.



• Constituents
• Content & Quality
• Enhancing Web presence
• Branding & Recognition
• Wireless & PDA
• Usage and Usability
• Priority Areas

Findings
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Presentation Notes
Ahora paso a hablar sobre lo que encontré en los cinco portales en las áreas de:

El publico al cual el portal se dirige
Contenidos y calidad de información
Mejorando la visibilidad del portal en la Web
El conjunto de estrategias y herramientas de marketing encaminadas a la creación y/o refuerzo de la marca del portal. 
Tecnología inalámbrica y los PDA
Uso y usabilidad
Áreas de prioridad para los desarrollo futuros de los portales




Findings
• Constituents

– All state Consumer oriented
• Centricity varies

– Self-service; personalization

– Accessibility
• W3C

– User generated content
• Expert Blogs

– “In my own words”
• Wiki

– Multi-media
• Video (YouTube and imbedded 

videos); podcasting; images

– Life stages; focus on Healthy 
Living

• Content and Quality
– Information Partners

• Greatly expand content and 
variety without burdening portal 
staff.

• Adapt quickly to constituents’ 
information needs.

• Languages

– Validate; quality control
• HONcode

• Editorial and ethics 
controls/policies

• Information Partner evaluations.

Presenter
Presentation Notes
Todos señalaron que su enfoque era el consumidor, sin embargo tenían puntos de vista diferentes – desde el consumidor, desde el profesional de la salud y desde el administrador (EXAMPLE OF EU PORTAL)

Todos trabajan para incluir mas herramientas de personalización del portal con el objetivo de darles a los usuarios maneras de personalizar su acceso al portal meintras mejorando el auto-servicio.

Todos los portales consideraban importante estar compatible con las normas W3C de acceso para los discapacitados.

Los blogs y, en un futuro cercano los Wiki, son considerados muy importantes porque allá es donde los usuarios/pacientes pueden escribir sobre sus condiciones, enfermedades y tratamientos. Podemos decir que estos blogs son un especie de “En mis proprias palabras”, mucho mas entendible y mas real que el consejo de un medico. (ZULMA’S QUOTE)

El uso de multi-media (fotos, videos, audio) le da mejor contexto a la información y la hace mas entendible. Los portales se enfocaban mas y mas sobre vivir bien. En cuanto a la producción de informacion, es obvio que un portal no lo puede hacer por su propia cuenta, entonces contrataban a otras entidades (hospitales, sociedades, escritores comerciales, etc.) para producir información para el portal. Eso es una manera excelente de ampliar la gama de información disponible en el portal y de poder adaptar rápidamente al as necesidades de la audiencia. Estas entidades son llamadas INFORMATION PARTNERS (socios/aliados en la producción de información)

Control de calidad era un punto bien importante, por lo general los portales se comprometían a seguir la norma/compromiso de HONcode de calidad, de ética y de políticas.



Findings

From the Health Insite Information Partner CLIMATE
a not-for-profit initiative of the Clinical Research Unit for 

Anxiety and Depression at St. Vincent’s Hospital in Sydney

Presenter
Presentation Notes
Una guía sencilla sobre General Anxiety Disorder con recomendaciones a los pacientes de cómo tratarlo



Findings
• Enhancing Web presence

– Being indexed by Search engines
• 80% to 90% 

– Cross-linking with other 
sites

• Partners
• Sites interested in linking 

back

– Syndication of content
• RSS feeds
• Blogs 
• YouTube
• Web services
• Wikipedia reference

– “Pay-per-click”

• Branding & Recognition
– Logos and mottos

• Partners
• Anyone who links back

– Simple, easy to remember 
URL’s (Web addresses)
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Presentation Notes
Todos los portales se preocupaban con su visibilidad en la Web. Estudios hechos por ellos mismos indicaban que entre 80% y 90% de los usuarios llegaban al portal por medio de Google, Yahoo, etc.

Para incrementar la visibilidad, los portales exigen o recomiendan que cada Information Partner tenga un enlace al portal. Exigen lo mismo de cualquier otro sitio Web que apunte a los portales.

La sindicacion de los contenidos (amplia difusion de los contenidos) sube substancialmente la visibilkidad de un portal, por lo tanto los portales tenian RSS y comenzaban cdon Blogs, Wiki y los Web services.

Los portales promueven visibilidad tambien a traves de anunciso en la tele y radio. Eso es costoso, por lo tanto algunos portales están empezando a usar el modelo de “pay-per-click” de Google para aparecer en el lado derecho de la pantalla de los resultados en los casos donde una busqueda hecha por el usuario contenga palabras claves relacionados al portal.

En cuanto a las estrategias y herramientas de marketing encaminadas a la creación y/o refuerzo de la marca del portal, era importante para los portales tener un logotipo y exigir o recomendar su uso por los Information Partners y otros sitios Web que apuntaban a los portales






Findings
• Wireless & PDA

– Be everywhere, any time

– Rapidly gaining ground

– Privacy

– Personal, unrestricted access

– NHS Choices; Philippines
• No feedback yet – too new

– Others investigating

• Usage & surveys
– Brief, on-line feedback forms

• Three questions
• On main page

– Direct, consumer comments
• News items
• Hospitals
• Patients’ stories “In my own 

words”

– Monitor usage statistics, 
perform regular surveys and 
focus groups

• HitWise
• WebTrends
• TEP
• Monitoring of ranking on 

Google

Presenter
Presentation Notes
Solamente NHS Choices (UK) ofrecia acceso a sus contenidos via celulares. Es algo nuevo y todavia no hay mucha retroalimentacion al respecto. Me di cuenta que el portal de los Filipinas tambien ofrece acceso via celular. Los otros portales estaban en fase de decidir cuando implementar acceso via celular.

Los portales todos monitoreaban las estadisticas de uso y de acceso. Algunos tenian encuestas en-linea muy breve de tres preguntas para recibir retroalimentación inmediato de los usuarios. El NHS Choices solicita comentarios del publico sobre hospitales y servicios. Los comentarios son arbitrados. 



Findings
• Priority areas

– Continue to improve 
portal visibility on the 
Web – syndication, RSS 
feeds

– Increase user produced 
content

– Personalization

– Improve visibility of 
Newsletters

– More multimedia
http://flickr.com/photos/mikebaird/1263014383/

Uploaded on August 28, 
2007 by mikebaird
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Los portales tenían los siguientes desarrollos de prioridad:

Seguir mejorando la visibilidad del porta para que apareciera en la primera pagina de resultados de una busqueda Google, etc

Incrementar los contenidos producidos por los usuarios/publico/paciente

Ofrecer mas posibilidades de personalizar la interfaz y el acceso

Mejorar la visibilidad de lo Boletines producidos por ellos�
Mas multimedia ja que tiene mucho mejor contexto y es mas entendible que un puro texto.

http://flickr.com/photos/mikebaird/archives/date-posted/2007/08/28/
http://flickr.com/photos/mikebaird/archives/date-posted/2007/08/28/
http://flickr.com/photos/mikebaird/


Conclusions & Recommendations
General

– Continue study with selected portals from other regions

– Prepare a prototype for a typical eHealth portal.
• Facilitate visualization of recommendations
• Sensitize stakeholders and funders to the concept and the 

benefits

– An eHealth portal should be an integral part of a 
country’s health strategy.

• the case of the five eHealth portals surveyed.

– Promote interoperability amongst portals
• To create a common eHealth portal index which would  

enhance each individual portal’s visibility on the Web and 
also be a one point of search for health seekers.

Presenter
Presentation Notes
Con toda esta información, llegue a unas conclusiones y recomendaciones generales

Primero, seguir con el estudio para incluir otros portales de otras regiones.

Segundo, crear un prototipo de un portal de salud publica típico para que todos puedan visualizar bien los resultados de las recomendaciones, y para sensibilizar a los tomadores de decisiones del concepto de un portal de salud publica y sus beneficios.

Tercero, El portal debe ser parte integral e estratégica del sistema de salud publica de un país. Todos los portales en este estudio lo son.
 
Y finalmente, es importante tener interoperabilidad entre los portales para: 1) poder crear un indice miundial de salud, lo que facilitara la busqueda por parte de los usuarios y 2) compartir informacion entre si mismos y con el publico a traves de los Web services (mashups)







Conclusions & Recommendations
Portals

• Have a unique centricity

• Be viewed as the source for syndication (not just a 
Web site)

• Design should be based on the concept of self-service

• Accessibility for people with disabilities 


 

W3C seal or other access quality seal


 

Browsealoud (NHS Choices)

• Produce and disseminate a news vehicle directed to 
constituency and centricity

• Main portal page should fit on one screen (avoid 
scrolling)
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Pasando a recomendaciones mas especificas:

Un portal debe tener un enfoque unico
No es simplemente un sitio Web. Debe considerarse como un fuete de información que se difunde (sindicar) por varios canales y varias tecnologías
El diseño del portal debe ser basado en el concepto de auto-servicio y debe ser compatible con las normas de acceso W3C para los discapacitados.



Conclusions & Recommendations
Content  & Editorial Control

– For all portals
• Editorial control for evaluation of content, 

Information Partners and links.

• HONcode; advertise it on main portal page.

Presenter
Presentation Notes
Es importante que un portal tenga control de calidad sobre los datos producidos por el o los information partners. Es importante tambien que el portal lo anuncia en su sitio ejemplo el logo de HONcode



Conclusions & Recommendations
Content  & Editorial Control

– For Consumer Centric Portals
• Editorial Board to oversee policy and ethics 

issues.

• Select and contract with Information Partners
– Experts in their area of work and provide 

information in the local context.

• A network of health professionals at research 
centers, national charities with recognized 
expertise, expert databases and librarians to 
facilitate review.

Presenter
Presentation Notes
Para los portales orientados al consumidor:

Seleccionar y contratar los Information partners, expertos en su area.

Tener una red de revisores para mantener control de calidad sobre los contenidos



Conclusions & Recommendations
Content  & Editorial Control

– For Consumer Centric Portals
• Create programs to solicit personal stories 

(mediated) from the health consumer or from 
information Partners

– Local context; high acceptance and impact.

• Blogs
– generate RSS, increase visibility
– Indexed by search engines

Presenter
Presentation Notes
Solicitar del publico y de los pacientes escribir sobre sus condiciones, enfermedades y colocar esto en el portal. El uso de las herramientas de blog y rss entre otras de la Web 2.0 facilita el proceso de la creación de contenidos e incrementa la visibilidad del mismo.



Conclusions & Recommendations
Content  & Editorial Control

– For Policy and Administration Centric, and 
Health Professional Centric Portals 

• An internal working group to select information 
from the various ministries and authoritative 
sites

• A network of subject matter experts in 
government and educational institutions to 
review content produced by the portal 

Presenter
Presentation Notes
Para los portales con punto de vista del administrador y del profesional de la salud, es importante que tenga un grupo interno para seleccionar contenidos de los varios miniterios y universidades y hospitales que forman parte del sistema de salud.



• For all portals
– State the editorial and linking policies clearly on 

the portal

– State the policy on use of the contents of the portal
• Creative Commons licenses
• Permission and copyright statements.

– Indicate clearly when the user is leaving the portal site to 
go to an external site

– Use visual tools to promote content (bandwidth)
• YouTube, Flickr RSS

Conclusions & Recommendations
Content  & Editorial Control

Presenter
Presentation Notes
Para todo tipo de portal, es importante que tenga detallado claramente sus políticas de control de calidad y de uso de los contenidos (derechos de autor, Creative Commons)

Se recomienda indicar claramente al usuario cuando sale del portal para ir a otro sitio Web al cual el portal apunta.

Y claro que el uso de herrameintas audio visulaes (Flickr, Youtube) no solamente dan mejor contexto a al informacio sino tambien generan RSS, lo que da mayor visibilidad al portal.







Conclusions & Recommendations
Indexing

– Formal taxonomies with folksonomies (alternate 
terms from common language)

Presenter
Presentation Notes
Se recomienda usar no solamente taxonomías sino también las folksonomías, lo que hace el portal de Australia.



– Interoperability - (OAI, metadata) for a common index
• Increased visibility
• Integrated searching
• Global health resource

– Interoperability - Web services
• Supports public policy of access to information
• Creates environment for discovery

– Require cross-linking
• Provide a standardized logo and text
• Information Partner sites; other sites. 

– Use RSS feeds on the portal, and blogs for news items or health 
consumers’ personal stories.

Conclusions & Recommendations
Positioning on the Web

Presenter
Presentation Notes
En cuanto a visibilidad en la Web, se recomienda que un portal cumpla con la normas internacionales de interoperabilidad, tales como la OAI y los Web services. El objetivo de la interoperabilidad es de facilitar el acceso a informacion sobre la salud y de cumplir con la mison publica de los portales de esalud.



– Interface with mobile phone technology and wireless technology.
• Access and privacy
• Wireless billboards (public places)

– Create an entry in Wikipedia

– Simple, easy to remember Web address 

Conclusions & Recommendations
Positioning on the Web

Presenter
Presentation Notes
El uso de la tecnología móvil seguirá creciendo, asi que el portal tendra que ofrecer informacion por medio de esta trecnologia, como tambien por medio de la tecnologia inalambrica. Esto le dara al portal la posibilidad de tambien difundir informacion a traves de carteleras publicos



– Brief, three question survey on main page of portal.
• Immediate feedback

– Yearly focus groups and wider surveys

– Monitor usage statistics produced by the servers

– Check the ranking of the portal on Google monthly. 

Conclusions & Recommendations
Usage and Usability Studies

Presenter
Presentation Notes
Y finalmente se recomienda medir el uso del portal, y recibir retroalimentacion de los usuarios a traves de encuestas sencillas en linea de no mas de tres preguntas, como “encontraste lo que buscabas? “Fue util lo que encointraste?
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http://ehealth-connection.org/
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Innovation, inspiration and 
focus of public health 

information portals

Nicholas Cop - copn@bellsouth.net


	�Innovation, inspiration and focus of public health information portals�
	Health information delivery
	Health information delivery
	Paradigm shifts & trends
	Purpose & Methods
	Purpose & Methodos�The portals surveyed
	HealthInsite (Australia)
	NHS Choices (UK)
	Health EU (EU)
	Publichealth (CA)
	Healthfinder (USA)
	Findings
	Findings
	Findings
	Findings
	Findings
	Findings
	Findings
	Conclusions & Recommendations
	Conclusions & Recommendations
	Conclusions & Recommendations
	Conclusions & Recommendations
	Conclusions & Recommendations
	Conclusions & Recommendations
	Conclusions & Recommendations
	Conclusions & Recommendations
	Conclusions & Recommendations
	Conclusions & Recommendations
	Conclusions & Recommendations
	Acknowledgements
	Slide Number 31
	�Innovation, inspiration and focus of public health information portals�

