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Resumen

La integracion de la enfermeria y el desarrollo de la telemedicina en la atencion primaria de
salud es un nuevo desafio de la salud pablica que implica el desarrollo de competencias
profesionales nuevas como las tecnologias e investigaciones para la mejora del estado de la
salud del paciente. Se estableci6 como objetivo: Describir, analizar y comprender las
percepciones de enfermeria sobre la implementacion de telemedicina en el cuidado integral a
pacientes en Centros de Salud La Victoria, 2024. La investigacion fue cualitativa, con bordaje
descriptivo; los participantes lo conformaron los profesionales de enfermeria que trabajen en
los centros de salud de la Victoria. EI muestreo fue no probabilistico, por conveniencia. El
tamafio de la muestra se logré con 12 enfermeras, obtenida por saturacién y redundancia. Para
la recoleccidon de datos se us6 una guia de entrevista semiestructurada, validada por juicios de
expertos. Asimismo, la investigacion pas6 por la evaluacion del Comité de Etica en
Investigacion de la Facultad de Medicina. En el proceso investigativo se aplicaron los criterios
éticos y de rigor cientifico. Como resultados surgieron tres categorias: 1. Distinciones de la
telemedicina por enfermeras de atencion primaria. 1l. Implementacion de telemedicina con
enfoque en la atencion de enfermedades cronicas y Ill. Beneficios de la telemedicina en el
bienestar del paciente: eficiencia, accesibilidad, reduccién de tiempos de espera y satisfaccion
del paciente. En conclusion, la integracion de la enfermeria y la telemedicina en atencion
primaria mejora la eficiencia y accesibilidad del cuidado, especialmente en enfermedades
cronicas. Las enfermeras reconocen sus beneficios, 1o que resalta la necesidad de capacitacion

en estas nuevas tecnologias.

Palabras clave: Pacientes (DECS D010361), Telemedicina (DECS D017216), Atencion
primaria de salud (DECS D011320), Enfermeria (DECS D009729), Salud (DECS D006262)



Abstract

The integration of nursing and the development of telemedicine in primary health care is a new
public health challenge that involves the development of new professional skills such as
technologies and research to improve the patient's health status. The objective was established:
To describe, analyze and understand nursing perceptions about the implementation of
telemedicine in the comprehensive care of patients in La Victoria Health Centers, 2024. The
research was qualitative, with a descriptive approach; The participants were made up of nursing
professionals who work in the health centers of Victoria. The sampling was non-probabilistic,
for convenience. The sample size was achieved with 12 nurses, obtained by saturation and
redundancy. A semi-structured interview guide was used to collect data, validated by expert
judgments. Likewise, the research was evaluated by the Research Ethics Committee of the
Faculty of Medicine. In the investigative process, ethical criteria and scientific rigor were
applied. Three categories emerged as results: . Distinctions of telemedicine by primary care
nurses. Il. Implementation of telemedicine with a focus on the care of chronic diseases and I11.
Benefits of telemedicine on patient well-being: efficiency, accessibility, reduction in waiting
times and patient satisfaction. In conclusion, the integration of nursing and telemedicine in
primary care improves the efficiency and accessibility of care, especially in chronic diseases.
Nurses recognize its benefits, which highlights the need for training in these new technologies.

Keywords: Patients (DECS D010361), Telemedicine (DECS D017216), Primary Health Care
(DECS D011320), Nursing (DECS D009729), Health (DECS D006262)



Introduccion

En el mundo actual, la tecnologia avanza de manera exponencial en todos los campos del
conocimiento y en la atencion de la salud. Uno de estos avances es la telemedicina (TM), que
permite el acceso a atencion médica de calidad y de forma rentable para pacientes en areas
remotas’. Su objetivo es apoyar a los pacientes en su autocuidado y se esta integrando cada vez

mas en contextos comunitarios, especialmente para aquellos con enfermedades cronicas?®.

La TM se utiliza para ofrecer servicios de atencion médica de manera remota, empleando
tecnologias de la informacion y la comunicacion (TIC). Se ha convertido en una herramienta
alternativa que genera soluciones innovadoras, superando barreras geograficas*°.

Ademas, la TM facilita la comunicacion entre el personal de salud (médicos, enfermeros y otros
profesionales), pacientes y familias que requieren atencion médica. Su origen se remonta a la
invencion de dispositivos electronicos, y desde entonces ha demostrado ser efectiva en
aplicaciones como teleconsultas, educacion del paciente, educacién médica continua y atencion

médica domiciliaria remota®.

También la enfermeria de telesalud se usa en la actualidad en el extranjero como una
amplificacion de la atencion ambulatoria de muchos proveedores de salud y algunos hospitales,
en donde se ofertan servicios de enfermeria con modalidad de telesalud integrado a programas
de bienestar in situ, alli los pacientes reunidos cada cierto tiempo a través de videoconferencias
discuten su salud en general, el tratamiento de problemas de salud cronicos y consejeria sobre
diagnosticos de enfermeria de bienestar, con lo cual las instituciones involucradas deben
asegurar que las enfermeras posean suficientes recursos y apoyo para el uso de la telesalud’.
Por su parte la OMS dispone que las intervenciones de enfermeria como parte de la
telemonitorizacion sirven para la identificacion temprana del deterioro de la integridad del

paciente®.

Al respecto un estudio sobre experiencias de enfermeras australianas en el uso de telesalud
mostré que solo algunas enfermeras tenian experiencia en su uso, pero otras revelaron una falta
de preparacion y una tecnologia limitada para respaldar su uso. Para los pacientes la telesalud
les permitié acceder a la atencion, sin embargo, no les respaldé una evaluacion clinica
compleja. A lavez, las enfermeras indicaron que la participacion de los pacientes en la telesalud

dependid del acceso y la confianza en el uso de la tecnologia, asi como el valor que le daban a
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su atencion remota. Asimismo, denotaron su frustracion por la financiacion de la telesalud y su

impacto al momento de dar facilidades para que las enfermeras la ejerzan en todo su alcance®.

Otro estudio a nivel Internacional, publicado en 2021 por Gentry!® examiné una forma
indagadora las perspectivas de cada uno del personal de salud, tuvo como resultados la
aceptabilidad, idoneidad y viabilidad de la TM, obteniendo ideas concisas de cémo brindar
servicios y cuidados durante la pandemia COVID- 19. Demostro que solo el 79.5% refirieron
que sus pacientes se encontraban satisfechos con el servicio brindado por la TM sin embargo,
el otro 25.9% estaba en total desacuerdo con los servicios y beneficios que esta les brindaba, al
incluir la identificacion de barretas como problemas técnicos en el audio o video y concluyeron
que el personal de salud tiene capacidades y habilidades de usar la tecnologia en el ambito

hospitalario, formando parte integral de la practica clinica en el futuro.

Sin embargo, existen limitaciones en la telemedicina en el cuidado enfermero. Es crucial
comprender en qué medida la enfermeria ha sido integrada en este contexto tecnolégico. Se
destaca que la colaboracion entre enfermeras y proveedores de TM, reduce los costos asociados
con las visitas presenciales. Con ello, el conocimiento y produccion de informacion a través de

la TM ha generado un interés importante en los investigadores de todo el mundo.

A nivel nacional, Llenque!, realizd en 2021, una investigacion, donde muestra que las
enfermeras han demostrado ser actores claves en la provision de cuidados remotos a través de
la TM. Ellas brindan seguimiento a pacientes, educacion y apoyo a distancia, coordinan el
cuidado en colaboracion con otros profesionales de salud, esto lo hacen mediante la TM, cuyos
servicios son apreciados de manera integral y eficiente en apoyo a los sistemas de informacion
en salud y ademas contribuir a mejorar la salud de la poblacion. Por ello se considera como un

nuevo cambio de paradigma en la atencion en redes de salud*?.

En el Pery, se ha identificado que el tema de la pandemia no fue ajeno al golpe que dio la misma,
por ello mismo se tomaron las medidas respectivas, bajo el protocolo de MINSA, sin embargo,
estas medidas trajeron limitaciones en la atencion de la salud?3, lo cual incremento el nivel de
atencion, llevando a otro plano el bienestar de miles de familias, generando molestias y retrasos

en la atencién en las diversas enfermedades*.
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En el contexto loca®®, un estudio de problemas en los centros de salud fue relevante ya que
impacta directamente en la calidad de vida de la poblacion. Recientemente, se realiz6 un amplio
estudio en los centros de salud de un determinado municipio en particular con un objetivo de
conseguir aquellos factores incidencia en la calidad de atencion prestada a los usuarios. Uno de
los factores més prominentes era el factor econdmico; este factor condiciona la accesibilidad y
disposicion a los servicios de salud.

El trabajo revelo que la situacion econdémica del usuario de salud es clave a la problematica que
se refiera al centro de salud. Las barreras econdmicas dificultan a las personas acceder a la
atencion médica requerida de forma oportuna, exacerbando las condiciones preexistentes
existentes e imponiendo nuevas dificultades en la medida, afectando ulteriormente la calidad

de vida de la poblacion.

Uno de los hallazgos considerativos fue el tiempo y la distancia necesaria para recibir una
consulta médica. La falta de concurrencia a los médicos en lo que se estimo suficiente tiempo
hace que el paciente padezca la situacién, hostilizando su condicidn existente. La distancia
factica entre el domicilio de los usuarios y los centros de salud también es un obstaculo para el

acceso cotidiano a los servicios.

Ademas, la atencion en los centros de salud ha sido evidenciado como uno de los factores
decisivo para la calidad de la atencion extendida. Porque el usuario se da importancia a una
atencion médica en particular, respetuoso trato y eficacia diagnéstico-tratamiento. No obstante,
la falta, recursos tecnoldgicos y obstaculos, estrés y falta de capacitacion en las condiciones del
recorte puede afectar en la calidad de acceso, lo que generara fracaso e incredulidad en el

desarrollo de la telemedicina.

En conclusion, el estudio indicé que las problematicas en los centros de salud son considerables
y amparan con la calidad en la atencion prestada. Ademas, es primordial abordar estos temas
en complicidad y proporcionando alternativas de procesos que ayuden a la equidad en el acceso

a los servicios de salud promocionando la infraestructura y el adiestramiento humano.

Para la problematica de estudio, me parece fundamental seguir planteando el tema junto el
Ministerio de Salud®®, como eje principal trabajar los temas de la telemedicina. Sin embargo,

se presenta una falta de informacion acerca de como los profesionales de enfermeria trabajan
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con tecnologias y dispositivos en su trabajo diario y sus opiniones e incluirse pueda en un
futuro. Por ello, se propone con el siguiente proyecto de ¢Cémo son las percepciones de
enfermeria sobre telemedicina en el cuidado integral del paciente en los centros de salud de La
Victoria, 2024? Hoy en dia, las tecnologias de la informacion y la comunicacion TIC  son

parte de la vida cotidiana incluyendo la atencidn a los usuarios de salud.

Razén por la cual, la telemedicina es un elemento clave e importante en el desarrollo de la
promocion y prevencion de salud. De tal manera, que el uso de la telemedicina incluye la
atencion de cada uno de los pacientes respondiendo a sus necesidades prioritarias, dentro de
ellas encontramos la prevencion, diagnostico, recuperacion y el acceso a los servicios de salud
a la poblacién, asi como la monitorizacion remota, esta nueva herramienta ayuda al personal
enfermero a brindar una mejor atencién de salud en el nivel primario de salud. Y llegar a
comprender como enfermeria lleva a cabo la telemedicina en este contexto resulta de suma
importancia, por los escasos antecedentes existentes a nivel local. Al mismo tiempo, este
estudio aportara al planteamiento de estrategias de gestion para mejorar la telemedicina, a través
de la percepcidn que tienen las enfermeras sobre el uso de la telemedicina en el cuidado integral
a pacientes. Estas percepciones serviran de insumo para fortalecer las estrategias existentes o
proponer cambios con los avances tecnoldgicos existentes y segun los recursos disponibles,
considerando que el correcto uso de una llamada salva vidas, también con los resultados
generara nuevas investigaciones sobre mejoras en la telemedicina y su gestion con enfermeria.
Con ello, se buscara optimizar y gestionar el servicio de calidad en la linea del cuidado del
paciente a través de programas de aplicativos o servicios digitales, manejados por Enfermeria.
En consecuencia, la linea de investigacion de este estudio estard enmarcado en el campo de la
bioética y la gestion del cuidado y la salud de la Universidad Catolica Santo Toribio de

Mogrovejo.

Describir, analizar y comprender las percepciones de enfermeria sobre la implementacion de

telemedicina en el cuidado integral a pacientes en Centros de Salud La Victoria, 2024
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Revision de literatura

La telemedicina es un tema muy amplio, pero hasta el momento hay datos limitados de las
aplicaciones de la telemedicina. Como resultado, la informacion objetiva sobre los beneficios
y desventajas de la telemedicina es limitada. La telemedicina tiene el potencial de potenciar los
métodos convencionales de atencion sanitaria para que algun dia la atencidn sanitaria de alta

calidad esté disponible para todos, en todas partes.

Antecedentes

A Nivel Internacional

El estudio de Elhadi M*° (2021) encontr6 que un porcentaje de trabajadores de la salud, tienen
dificultades para el uso de las herramientas tecnoldgicas, incluido el acceso a Internet y los
anuncios, y las redes sociales, programas que ayudan a los pacientes a comprender como utilizar
estos servicios. Se considerd abordar este estudio como antecedente porque aporta datos
significativos sobre las estrategias del desarrollo de actitudes y habilidades en relacién a la

telemedicina, con el apoyo de materiales utilizados en el momento de aplicar la TM.

La investigacion de Ahmed T?° (2021) se consideré abordarlo porque permite abarcar el
conocimiento, las percepciones y la actitud de los médicos y enfermeras, con respecto a la
eficacia de la telemedicina en el trato con los pacientes para el seguimiento o la monitorizacion

continua de enfermedades crénicas.

Segun Peprah P?! (2019) en Ghana encontr6 que el conocimiento sobre Salud Movil entre los
estudiantes universitarios es bajo. Las intervenciones politicas y de salud publica para la urgente
creacion de conciencia y promocién del uso de mHealth, asi como su posible integracién en el
sistema de salud general de Ghana, son oportunas. Dado el aumento de la implementacion junto
con los numerosos beneficios asociados con la salud mdvil, estos hallazgos pueden ayudar a

garantizar una politica de salud publica eficaz.

A Nivel Nacional

Curioso, Walter H., & Galan-Rodas, Edén?? (2020) en Per( argumentd que es de suma
importancia el aporte que brinda la tecnologia y las diferentes herramientas como
implementacién en el Sector Salud. Asegurando la importancia del uso en el Perd, fortaleciendo

la calidad de atencion de las personas.
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La investigacion de Condori Castillo y F. De la Cruz Corzo?® (2019) en Per( argumento la alta
demanda en las diversas areas de salud, causando preocupaciones y optando de buscar por cuenta
propias una atencion especializada. Es crucial comprender en qué medida la enfermeria ha sido
integrada en este contexto tecnoldgico. Se destaca que la colaboracion entre enfermeras y
proveedores de telemedicina, aumentando la accesibilidad y reduciendo los costos asociados

con las visitas presenciales.

Quispe-Juli, Cender Udai** (2021) en Per( explico que la innovacién de las herramientas
tecnoldgicas durante el avance del coronavirus-19, en el Per( fue muy importante para atender
a las otras enfermedades en una cobertura total. Y la importancia que brinda la tecnologia siendo
una gran oportunidad para mejorar los accesos de la atencién de la salud, mejorando los accesos
en la gestion de calidad de atencidn a los usuarios de salud, siendo de gran oportunidad para

mejorar la salud.

A Nivel Local

La investigacion de Avila S?® 2023, Lambayeque, mostro que las enfermeras expresaron
aciertos favorables al brindar cuidados a través de la Telesalud, lo cual les permitié ganar
nuevas experiencias a través de las Tics durante su atencion como profesionales de enfermeria,
lo cual les permitio ofrecer los cuidados necesarios a pacientes COVID-19 usando el trabajo

remoto con uso de celular, telefonia fija o uso de WhatsApp.

Bases tedricas

Se conceptualizd los siguientes términos: Percepcion, Telemedicina, Cuidado Remoto, con

el fin de brindar un sustento tedrico al estudio.

Segun Gilberto Leonardo?® define el término percepcion, utilizando la teoria de Gestalt donde
considera como una tendencia al orden mental, llevando en un plano al proceso de idealizacion
dando el nacimiento de la entrada de informacién, garantizando que la informacién recopilada
en un conjunto de comportamientos, evidenciados en hechos o representaciones mentales,

juicios, ideas, conceptos permita la formacion de abstracciones. Llevando a concluir que
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permite el desarrollo de habilidades y cualidades que formen a la persona. Respecto a la
percepcion es la etapa donde van adquiriendo diversos conocimientos y desarrollando
habilidades que se ven en el entorno que los rodea a traves de sus sentidos. Es la forma en que
percibimos y comprendemos el mundo que nos rodea. La percepcion implica la interpretacion

y organizacion de los estimulos sensoriales.

Por su parte, Gibson?’ discierne que la percepcion es un proceso simple, donde el estimulo se
origina desde el momento que se obtiene y contextualizamos la informacion, nace la necesidad
de realizar una seria de procesamientos mentales internos, donde parte de la necesidad de
supervivencia cada organismo esta al tanto de la percepcion de sefiales, es decir que implica a
los procesos internos del individuo, y apoya al nacimiento o desarrollo de habilidades,

desarrollando la existencia del aprendizaje.

La percepcidn por ser un proceso complejo y subjetivo, esta influenciado por las experiencias
pasadas, creencias, emociones y expectativas. Cada persona puede percibir el mismo estimulo
de manera diferente debido a estas influencias individuales. En psicologia y neurociencia, se ha
investigado ampliamente la percepcion para comprender cémo funciona y cémo influye en el

comportamiento y la cognicién humana.

Con respecto a la telemedicina, los autores Otero L, Ballesteros M, Garcia?® argumentaron en
la atencidn primaria de salud, la eficacia de la educacion y asesoramiento para el autocuidado
de pacientes con diversas condiciones médicas, como la diabetes, hipertension e insuficiencia
cardiaca, donde se evidencia el planteamiento de una solucion potencial que seria abarcar la
consulta al domicilio, considerando un aspecto positivo en la capacidad de brindar atencion
remota en areas con recursos limitados y la reduccion de costos de atencion, de este modo se

destaca el arte del cuidado de la enfermeria.

También, Barbosa A, Silva MJ 2 analizan que dentro de la telemedicina existen una serie de
habilidades desarrolladas, es por ello que se considera como un paradigma en el cuidado a los

usuarios de salud, lo cual permite una adecuada interaccion en las redes de salud.

A la vez, Rejane P, Diniz B, Ribeiro FJ, Araujo M explicaron una serie de limitaciones, nace
una evidencia en el contexto actual donde se reconoce la importancia de la telemedicina al poder

incrementar la coordinacion con otros especialistas de la salud, es por ellos que se considera
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gue el acto de comunicarse a través de la tecnologia es mas dificil que comunicarse de forma
verbal en presencia del paciente, debido a la dificultad de la percepcion de cuidados que se

otorga a través de la enfermeria en la asistencia a distancia.

Hoy en dia, encontramos el nuevo paso de su incorporacién en atencion hacia los usuarios de
salud, viéndose reflejado el trabajo de las enfermeras en la atencion primaria de salud, por lo
que es fundamental una difusion adecuada sobre los nuevos avances tecnoldgicos que existen
en la actualidad, puesto que es importante que el personal enfermero tenga conocimientos

bésicos sobre los aspectos positivos que trae la telemedicina en la atencién primaria.

El enunciado sobre cuidado integral, se define como una atencién més especializada que
ofrecen los servicios de salud, que gestionan y brindan los servicios para que los usuarios
reciban una atencién continua con servicios de promocién de salud, prevencion de
enfermedades, diagndstico, tratamiento, etc. Asi mismo es el proceso que va desde la
importancia de la integracion de una serie de conjunto de acciones para los cuidados con el
propdsito de coordinar un buen trabajo, obteniendo beneficios y desarrollo de habilidades para

las personas, asi mismo planificar la atencion y tiempo brindado en cada atencion realizada®!.

La TM es un elemento clave e importante en el desarrollo de la promocién y prevencion de
salud, como lo declara Alaneir, Gonzaga, Barros®?, la telemedicina incluye la atencion de cada
uno de los pacientes respondiendo a sus necesidades prioritarias, como la monitorizacion
remota a través del uso de la tecnologia, con esta nueva herramienta ayuda al personal

enfermero a brindar mejores cuidados.

Asi mismo el cuidado remoto, seguin Barbosa y Silva®® y Brown, Bisognin, Ceretta y Soratto3*,
realizan una sintesis de la deficiencia en el nivel de atencidn primario, esta relacionada con la
comunicacion, que se ve por la falta de tiempo para el desarrollo de la telemedicina, donde
interfiere las nuevas tecnologias de cuidado enfermero. Por otro lado, Rutledge, Haney,
Bordelon®®, manifiestan mantener una comunicacion efectiva, junto con el profesional

enfermero con el fin de ayudar a mejorar su bienestar y calidad de vida.

Del mismo los autores Solli y Hvalvik®, manifiestan que las enfermeras brindaron apoyo y
cuidado a distancia, desarrollando la empatia con los pacientes, teniendo un aspecto importante

la comunicacion que contribuye al conocimiento de las necesidades que presentaban cada uno
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de ellos, ademas este sistema contribuye la participacion de la tecnologia con los cuidados de

enfermeria destacando el nivel primario de salud.

La comunicacion que se realiza en la telemedicina entre enfermero paciente se convierte en una
experiencia un tanto limitante puesto que engloban diferentes criterios que pueda existir entre
ellos, asimismo en los articulos revisados de manera cientifica encontramos el poder
desarrollarse junto con sus habilidades que potencian el sistema de salud, contribuyen a la

capacidad y manejo de cada una de las necesidades de los pacientes.

La telemedicina, como una forma de atencion medica a distancia, ha surgido como una
herramienta crucial para garantizar un cuidado integral a los pacientes, especialmente en
entornos donde se implementa esta tecnologia. La integracion de la telemedicina en la atencion
médica implica considerar diversos aspectos, como la comunicacién efectiva entre el personal

de enfermeria y los pacientes, asi como la optimizacién de los recursos disponibles.

Uno de los avances significativos en este campo es el estudio sobre el uso de robots méviles en
entornos hospitalarios de aislamiento. Este estudio ofrece informacion valiosa sobre como la
tecnologia puede mejorar el cuidado integral en situaciones especificas, como la atencién a
pacientes aislados. Los robots mdviles presentan una solucién prometedora para superar los
desafios fisicos y de comunicacion que enfrenta el personal médico en entornos de

aislamiento.®’

Al permitir una comunicacién sin contacto y la delegacion eficiente de tareas, estos robots

pueden reducir el riesgo de contaminacion cruzada y minimizar la carga de trabajo del personal.

Los resultados del estudio indican que los robots moviles son altamente utilizables y Utiles en
entornos de atencién médica. Pueden manejar eficientemente tareas como la entrega remota de
suministros y la distribucion de medicamentos, lo que puede mejorar la eficiencia operativa en
los centros de salud. Sin embargo, también se sefialan preocupaciones sobre las limitaciones de
los robots en la provision de apoyo emocional y su capacidad para abordar situaciones de

emergencia de manera efectiva. 3’

Para integrar con éxito los robots moviles y otras tecnologias de telemedicina en el cuidado

integral, es crucial realizar una planificacion cuidadosa, proporcionar capacitacion adecuada al



18

personal y desarrollar escenarios especificos que aborden las necesidades y preocupaciones
particulares de los pacientes y el personal de enfermeria. Ademas, se requiere una evaluacion
continua del papel de las enfermeras en un entorno de atencion médica aumentado por la
tecnologia, destacando la importancia de comprender las capacidades y limitaciones de la

asistencia robdtica en el cuidado del paciente. ¥’

Es importante destacar que el cuidado integral en telemedicina requiere una colaboracion
interdisciplinaria entre profesionales de la salud de diferentes especialidades, asi como una
coordinacion efectiva entre los distintos niveles de atencion. Esto garantiza una atencion
integral y coordinada, donde se aprovechan al maximo los recursos disponibles para satisfacer

las necesidades de cada paciente de manera eficiente y efectiva.

En resumen, el cuidado integral en telemedicina representa un enfoque innovador y centrado
en el paciente para la provision de atencién médica a distancia. Al integrar tecnologia,
educacion para la salud, seguimiento continuo y atencion emocional, busca mejorar la
accesibilidad, la calidad y la experiencia del cuidado de salud, contribuyendo asi a la promocion

del bienestar integral de los pacientes.

La telemedicina se considera una de las innovaciones mas significativas en los servicios de
salud, no solo en términos tecnoldgicos, sino también en aspectos culturales y sociales. Esto se
debe a su capacidad para mejorar el acceso a la atencion médica, elevar la calidad de los
servicios y aumentar la eficiencia organizativa. En un contexto donde los sistemas de salud
enfrentan desafios como la creciente demanda de atencion, el envejecimiento de la poblacién y
la necesidad de gestionar grandes volimenes de informacion, la telemedicina se posiciona como
una solucion clave para enfrentar estos retos, todo ello en un escenario de restricciones

presupuestarias.

Materiales y métodos

La presente investigacién tuvo un enfoque cualitativo, al permitirle a la investigadora develar
el objeto de estudio en su esencia, a traves de las experiencias de las personas en sus multiples
ideas, actitudes, saberes en su mismo contexto laboral relacionado con la telemedicina.®®

Este estudio se desarroll6 con abordaje descriptivo, que permiti6 documentar todo lo
relacionado al objeto de estudio para luego describirlo en profundidad de tal forma que muestre

como las enfermeras realizan cuidado integral a pacientes usando la telemedicina. %
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La Poblacion estuvo integrada por 50 profesionales de enfermeria de centros de salud de la
Victoria, la muestra fue conformada por 12 enfermeras, regida por criterios de redundancia y/o
saturacion, esto es cuando los datos que ofrecen las enfermeras en las proximas entrevistas no
aporten datos significativos para la investigacion. Para la eleccion de las enfermeras se tuvieron
en cuenta los siguientes criterios de inclusion: enfermeros hombres o mujeres, que trabajen en
centros de salud donde se ofrezca telemedicina por mas de un afio y con participacion

voluntaria. Se excluiran enfermeras administrativas o con descanso médico.

Tabla N°01: Datos Generales de los participantes de la investigacion

DATOS GENERALES
Seuddnimo Edad Sexo Estado Civil Afos de Servicio
EO1 38 afios Femenino Conviviente 10afios
EO2 33 afos Femenino Conviviente 05afios
EO3 35 afos Femenino Soltera 10afios
EO4 35 afios Femenino Soltera O7arios
EO5 38 afos Femenino Casada 08arios
E06 30 afos Masculino Soltero 02arios
EO7 60 afios Femenino Casada 30arios
EO8 49 afos Femenino Casada 17afios
E09 36 afos Femenino Casada O4arios
E10 39 afios Femenino Casada 10afios
E1ll 33 afos Masculino Casado 09arios
E12 37 afos Femenino Separada O6afios

Para recoger los datos se us6 como técnica la entrevista semiestructuradas, y como instrumento
un guion de preguntas. La entrevista se desarroll6 en los centros de salud de la Victoria en un
salon privado cedido por la Institucion o el ambiente que la enfermera escogié dentro del centro
de salud, de tal manera que la participante se sintié comoda. La entrevista tuvo un tiempo de
10 a 20 minutos y esta fue audio grabada con previa autorizacion de cada sujeto de estudio
(Anexo N° 01). Posterior a ello se traslado la entrevista realizada a un documento de Word para

gue de inmediato sea reenviada a la participante via WhatsApp, de tal manera que los
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participantes ratifiquen si lo escrito es conforme a lo ellos describieron, actividad que evidencio
el criterio cientifico de credibilidad.®

Con respecto al instrumento, este lo constituye una guia de entrevista (Anexo N°02), organizada
por la investigadora y asesora acorde con el objeto de estudio, en donde se solicito al
participante sus datos personales tales como edad, sexo, afios de trabajo, etc. y datos concretos

constituido por ocho preguntas abiertas, relacionadas al objeto de estudio.

También el instrumento fue validado por tres expertos en el objeto de estudio e investigacion
cualitativa (Anexo N° 03), lo que ayudo a redireccionar las preguntas y realizar las correcciones
respectivas segun las sugerencias. Asimismo, El proyecto fue aprobado por el comité de ética
en investigacion de la Facultad de Medicina con resolucion N° 010-2024-USAT-FMED
(Anexo N° 04). Posterior a la aprobacion del Comité de ética Institucional se ejecutara la prueba
piloto a dos enfermeras de un centro de salud del distrito de Chiclayo que ofrezcan telemedicina
y confirmen que se entienden las preguntas y al analizar sus respuestas haya material sobre el

objeto de estudio, los cuales no seran parte de la muestra final de participantes.

Después se logro obtener el permiso del director de los centros de salud de la Victoria para
acceder al escenario y entrar en contacto con los participantes del estudio. Con el apoyo de la
enfermera jefe se procedié a Chequear a los sujetos de estudio que retnan los criterios de
inclusion y exclusion. Obtenida la informacion se comunicoé a la enfermera jefe que la
investigadora esta en contacto con los participantes a través de llamada telefonica, o via
WhatsApp, con esta accion se les explico los objetivos de la investigacion y se les solicito su
participacion voluntaria mediante el consentimiento informado (Anexo 01). Con las
participantes elegidas se quedd en el dia, hora, y lugar, de la entrevista de acuerdo a su tiempo
disponible. Para las grabaciones de las entrevistas se usé una memoria USB. Las cuéles seran
resguardadas por dos afios en caso de ser solicitadas por el jurado de tesis o por causales de
auditoria, posterior a ello seran eliminadas, y de esta forma se evidenciara el criterio de
audibilidad®. Asimismo, durante la recoleccion de datos, se describi6 a detalle las
caracteristicas de los participantes y del escenario de estudio, de tal forma que los resultados
seran Utiles para otras investigaciones con lo cual se evidencia el criterio de rigor de

transferibilidad.3®
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Para el procesamiento de los datos discursivos se aplicé el analisis de contenido de Bardin®, el
cual va dirigida a la estructuracion de los datos obtenidos en la elaboracién del relato. Para esto
se seguiran 3 polos cronologicos: (a) El preanalisis: Donde se van a organizar los datos a través
de la sistematizacion de las ideas, con la eleccion de lo que se va analizar eligiendo los textos
proporcionado por los discursantes, esta accion hace que | investigadora haga lectura y relectura
de los discursos recogidos.

(b) Andlisis o Exploracion del material: consiste en la administracion sistematica de las
decisiones que fueron tomadas para ello se codifico y en donde se cred citas mediante la
identificacion de segmentos de texto que expliquen algo sobre el fendmeno de estudio. Una vez
obtenida una cita se procedi6 a su codificacion (se obtuvieron 647 Cédigos), agrupandolas por
unidades de significado (se separaron 284 Unidades de significado) por similitud tematica
surgiendo tres categorias con respectivas subcategorias y se tratd de establecer las relaciones
que existen entre ellas, permitiendo finalmente generar un marco explicativo o de significados.
(c) Tratamiento e interpretacion de los resultados obtenidos: aqui los resultados de las tres
categorias surgidas con sus subcategorias fueron interpretados y acompafiados de discursos que
los avalan, esto permite establecer y condensar las afirmaciones que se dieron en el andlisis, lo

cual continuara sostenido en la evidencia cientifica.*°

Cabe destacar, que en el trabajo de investigacion, la investigadora garantizo una conducta ética
en la elaboracion de este estudio, evitando excesos, donde se tuvo siempre en cuenta el respeto
hacia el ser humano a través de su autonomia, libertad y confidencialidad, convirtiendo aquel

conocimiento tacito que se tiene en explicito, para luego, compartirlo con otras personas.*!

Asi mismo se aplico los principios de la ética personalista de acuerdo con Sgreccia®? como el
principio del valor fundamental de la vida, porque la participacion del sujeto de estudio no
estuvo expuesto a ningun riesgo, ademas, durante el estudio se protegi6é la privacidad e
intimidad de los participantes.

También, se respetd el principio de libertad y responsabilidad mediante el uso del
consentimiento informado, se brindd informacion acerca del objetivo del estudio con el
propdsito de adquirir el permiso verbal de las enfermeras porque son libres de tomar la decision

de elegir participar 0 no en la entrevista. Por otra parte, se otorg6 un codigo a cada sujeto de
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estudio para salvaguardar su identidad y brindar una mayor seguridad a los participantes,
garantizando la confidencialidad de los datos recopilados.

Asimismo, se respeto el principio de sociabilidad y subsidiaridad, porque se pretendio que las
enfermeras logren participar en estudio en busqueda del bien comdn de sus semejantes,
implicando que se comprometan a considerar la vida como un bien social. Asimismo, el
principio de subsidiariedad se aplicé porque busca cuidar a quien mas requiere de atencion, por
lo cual garantiza el deber de la libre iniciativa con la comunidad. Para culminar, se considero
la originalidad del trabajo y respeto por la autoria de las fuentes de informacion utilizadas
porque el proyecto cuenta con Software anti plagio (Ver anexo N°05) .

Resultados y discusion

Resultados
Después de realizar el procesamiento de los datos, se ha logrado identificar aspectos
significativos sobre el objeto de estudio, el cual se presentan en los discursos mas relevantes a

continuacion.

| CATEGORIA: DISTINCIONES DE LA TELEMEDICINA POR ENFERMERAS DE
ATENCION PRIMARIA

1.1 Telemedicina conducida por médicos y para programas de enfermedades crénicas

Interpretacion: Las enfermeras del Centro de Salud La Victoria reconocen los beneficios
de la telemedicina, facilitando el acceso a la atencion médica para pacientes que enfrentan
dificultades para desplazarse a centros de salud, como aquellos con diabetes o hipertension.
La telemedicina permite diagndsticos y tratamientos en tiempo real, mejorando la
continuidad del cuidado, juega un papel crucial en el apoyo a la fase diagnostica, tratamiento
y recuperacion de los pacientes, demostrando como la telemedicina puede acercar servicios
especializados y reducir los tiempos de espera para referencias a centros de mayor
complejidad.

Este nuevo programa de Telemedicina es el personal meédico, que esta otorgando
beneficios a los pacientes, ya que, a ellos, les cuesta venir hasta un establecimiento de
salud y se les hace un poco mas facil, conectarse por via Zoom o por video llamada para
darles algun tratamiento, servirles por la preocupacion de salud, beneficio para los
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pacientes que estan en programa de Diabetes o hipertension con quién el médico puede
comunicarse, y entregarle la medicacion correspondiente. EO1

La telemedicina en el Centro de Salud El Bosque se implementa con la doctora Nadia es
la que apoya al tratamiento, diagnostico y fase recuperativa de cada paciente. E10

La telemedicina es una de las herramientas que nos permite acercar los servicios
especializados a los pacientitos... (a veces la referencia a un centro de mayor
complejidad demora), para que en tiempo real puedan tener un diagnostico certero. E02

1.2 Ventajas de atencion especializada sincrénica

Interpretacion: Los discursos destacan como la telemedicina mejora el acceso a la atencion
médica especializada, especialmente para pacientes que no pueden acudir fisicamente a un
centro de salud. En el Centro de Salud EI Bosque, la teleconsulta facilita el cuidado integral
al conectar a los pacientes con especialistas que no estan disponibles presencialmente. Este
sistema permite alcanzar metas de atencion, como atender a cinco pacientes mensualmente,
con el compromiso y satisfaccion del equipo médico. Ademas, la telemedicina, parte del
servicio de telemedicina, ofrece la ventaja de evitar colas y garantizar la continuidad de los
tratamientos, beneficiando asi a los pacientes al proporcionarles la atencion necesaria
directamente desde sus hogares.

La telemedicina es un sistema de atencion que nos acerca un poco mas a conocer y tratar
las patologias de los diferentes pacientitos, tenemos una meta como establecimiento de
cinco pacientes al mes para hacer este tipo de actividad y todo el equipo esta
comprometido y estamos, a la vez gustosos porque es una manera de acercar este
servicio de atencion aquellas personas gque por alguna razén o algun motivo no puede
llegar a un establecimiento de salud, en este caso a recibir una atencion de
especialidad.E11

Bueno la telemedicina esta incluida dentro del servicio de telesalud pues es una gran
ventaja para los pacientes porque a través de la telemedicina ellos pueden recibir una
atencion especializada ya que el médico se contacta directamente con los hospitales
donde hay una variedad de médicos especialistas y recibir el paciente la atencion que
necesita. E8

La Telemedicina en el cuidado integral en los pacientes aca en el Centro de Salud el
Bosque es con el servicio de teleconsulta, se refiere, a la atencion en especialidades que
no contamos de manera presencial en nuestro centro de salud, donde los pacientes
ameriten una atencion por otra especialidad. E6

Es una de las soluciones mas acomodables a los pacientes, porgue nos va permitir a que
el paciente evite quizas las colas y ademas de eso continte con su tratamiento. E12

1.3 Telemedicina facilitadora del cuidado integral, facil acceso, sin personal especifico de
enfermeria



24

Interpretacion: Los discursos destacan tanto las ventajas como las limitaciones de la
telemedicina en el cuidado de los pacientes. Se reconoce que la telemedicina contribuye
positivamente al cuidado integral, ayudando a reducir la sobrecarga en los establecimientos
de salud y evitando la aglomeracidn de pacientes, lo cual mejora la eficacia y el acceso a la
atencion. Sin embargo, se sefialan deficiencias en la implementacion, como la falta de
contacto directo, la percepcion de un cuidado menos integral y la ausencia de personal
especifico dedicado a esta modalidad. Ademas, en algunos centros, la telemedicina ain no
se ha implementado, aunque es un objetivo del Ministerio de Salud extender este servicio a
todos los establecimientos.

La telemedicina en el cuidado de los pacientes sirve para contribuir a su cuidado
integral como algo positivo, los establecimientos de salud a los cuales nosotros
tendriamos que referir a los pacientes estan sobrecargados porque ya no hay cabida
para las referencias. EQ7

Es algo beneficioso ya que nos ayudariamos con la no aglomeracion de los pacientes con
la intencion de mejorar la eficacia y el acceso al paciente del centro de salud ya que a
veces no tenemos citas de un dia para el otro. E09

La telemedicina hace que el paciente no pierda mucho tiempo, pueda regresar a casa
mas rapido, pero no viéndose un cuidado tan integral, porque no hay un contacto directo
con él. E04

La telemedicina con respecto al cuidado integral a los pacientes aca en el centro de
salud, es un tanto deficiente. El personal ha sido informado acerca de este medio de
comunicacion, para tratar a los pacientes. No hay un personal especifico que se dedique
al cuidado integral a través de la telemedicina. E05

La telemedicina en mi centro laboral, ain no se ha implementado y el objetivo del
Ministerio de Salud es implementar en todos los establecimientos. E03
Il CATEGORIA: IMPLEMENTACION DE TELEMEDICINA CON ENFOQUE EN
LA ATENCION DE ENFERMEDADES CRONICAS

2.1 Prevencidén y seguimiento de enfermedades cronicas

Interpretacion: Los discursos destacan como la telemedicina se utiliza eficazmente en la
prevencion y el seguimiento de enfermedades crdnicas. A través de llamadas telefonicas y
teleorientaciones asincronicas, se promueven actividades preventivas y se brinda
orientacion a los pacientes, mejorando asi la prevencion de enfermedades. Ademas, se
emplean videollamadas, video chats y WhatsApp para facilitar el seguimiento continuo de

pacientes con enfermedades cronicas, asegurando que reciban la atencion necesaria sin
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necesidad de acudir fisicamente a los centros de salud. Esta tecnologia permite un monitoreo
mas cercano y eficiente.

En cuanto a lo que es prevencidn se tiene un porcentaje més alto. Aqui si se hace el uso de
la telemedicina con respecto a la prevencion y es mas utilizado el medio telefonico para
este tipo de manejo hacia el paciente ya que los diferentes servicios son los que utilizan

medio telefonico para promocionar, prevenir algun tipo de enfermedades y muy poco en el

manejo terapéutico. E05

Hemos fomentado la actividad preventiva promocional a través de las llamadas
telefonicas, se han estado manejando las teleorientaciones asincrénicas por esta via, no se
han tenido consultorio especializados para el desarrollo de telemedicina o telesalud. E11

Atendemos mediante el internet, mediante video llamadas, el video chat o el WhatsApp.
E09

Te estaba mencionando en los pacientitos en especial con alguna enfermedad crénica
necesitan un seguimiento y no solamente una evaluacion como medicina general que lo
ejercemos en nuestra IPRESS, pasa por especialidades dependiendo del diagndstico, si

bien es cierto nos acerca mas mediante la tecnologia. E02

2.2. Cobertura y Efectividad de la Telemedicina en la Atencion Integral de Pacientes con

Enfermedades Cronicas
Interpretacion: Los discursos resaltan la amplia cobertura de la telemedicina en el
seguimiento y tratamiento de enfermedades crénicas. Este sistema permite realizar un
seguimiento efectivo de pacientes con diagndsticos de anemia, hipertension y diabetes, asi
como en la fase recuperativa. La telemedicina facilita la promocion de estilos de vida
saludables, la prevencion de enfermedades crénicas y la rehabilitacion de pacientes.
Ademas, ofrece diagnosticos y tratamientos oportunos, con una mejora en la coordinacion
y rapidez de las interconsultas y referencias hospitalarias. Desde su implementacion durante
la pandemia de COVID-19, ha demostrado ser un recurso integral para la atencion continua
y la identificacion de las necesidades de los pacientes.

Con respecto a los tipos de cobertura, la telemedicina es el que nos ayuda hacer
seguimiento en este caso a los pacientes con diagnéstico de anemia, con dx de
hipertension, diabetes y también en la parte recuperativa y como dice en la parte de aca
tratamiento con algun tipo de enfermedad o patologia. E03

La cobertura es amplia puesto que el programa de telemedicina brinda todo lo que es
promocionar estilos de vidas saludables, hacer prevencidn de otras enfermedades o
darfios crénicos, brinda el tratamiento y rehabilitacion en el caso que fuese necesario a
todo paciente con enfermedad crénica. EQ7

El tipo de cobertura que abarca la Telemedicina en la promocion es promover las
enfermedades mas comunes ante cualquier factor de desenlace, en el diagnostico,
promover el tema de la enfermedad darle una adecuada tratamiento y calidad de vida y
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rehabilitacion al paciente para que pueda recuperar en el cuadro de la enfermedad que
ha pasado. E06

El tipo de cobertura que abarca la telemedicina, se ve de la parte méas del diagnostico y
tratamiento, no todos los pacientes que acuden son para promocion y prevencion, la
gran mayoria vienen porque tiene una enfermedad cronica, se atienden por el médico

especialista que tienen ese dia programada la cita. E04

La cobertura de la telemedicina viene funcionando desde el afio 2020 que se vino
implementando por la pandemia covid - 19 desde ahi pues se ha ido trabajando en las
diferentes areas que corresponden a la promocion, prevencion de diagnostico,
tratamiento y rehabilitacion con el paciente donde se le realiza un seguimiento sobre la
enfermedad cronica que este padezca y a la vez permite poder ver que necesidades tiene
el paciente. EO8

En la atencion la cobertura del tratamiento del paciente se evalla, se diagnostica se da
el tratamiento y perspectiva después de ello del tratamiento se le puede dar la fase
recuperativa y alta al paciente. E10

Es més rapido en lo que es sus interconsultas o sus referencias en cuanto a lo que es
hospital por medio de la Telemedicina, las referencias son mucho mas rapidas, se
coordinan mucho mejor y el paciente pueda ser atendido a la brevedad posible. E12

111 CATEGORIA: BENEFICIOS DE LA TELEMEDICINA EN EL BIENESTAR DEL
PACIENTE: EFICIENCIA, ACCESIBILIDAD, REDUCCION DE TIEMPOS DE
ESPERA Y SATISFACCION DEL PACIENTE

3.1. Ahorro econémico y atencion en tiempo real de especialidades

Interpretacion: Los discursos subrayan los beneficios econdmicos y de tiempo que ofrece la
telemedicina, ademas de su capacidad para proporcionar atencion en tiempo real de
especialidades. Este sistema permite a los pacientes ahorrar en costos de transporte y tiempo de
desplazamiento, ya que pueden conectarse desde sus hogares, lugares de trabajo u otros lugares
convenientes. La telemedicina facilita una mayor accesibilidad geografica y financiera,
permitiendo a los pacientes obtener consultas con especialistas de manera mas rapida y
eficiente. Ademas, mejora la rapidez y eficacia del diagndstico, reduciendo significativamente
los tiempos de espera para referencias y consultas especializadas.

Los beneficios son que te ahorra el tiempo, te ahorra el tema econdmico de pasajes, distancia
y de esa manera puedes conectarte desde la comodidad donde te encuentras sea tu hogar o
sea un centro laboral o dicho lugar en donde estés. EO1

Los pacientes van a tener una mayor accesibilidad, geografica, accesibilidad econémica,
accesibilidad financiera porque es bien dificil acceder a una consulta por especialista, la
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telemedicina facilita esto que ellos tengan una consulta con el especialista en el menor
tiempo posible. EO7

Los beneficios es que te acerca en tiempo real para poder tener un diagnostico certero. Como
te estaba mencionando aqui la demora es porque la referencia no se da en una semana o al
dia siguiente, sino que demora. E02

La telemedicina es un tipo de servicio que esta demostrando grandes resultados porque se
esta acercando a un sistema de atencién mas oportuna, mas eficaz y de esa manera se puede
establecer diagnosticos un poco mas reales. Entonces eso se ve reflejado en las adherencias

de los tratamientos que nuestros pacientitos van a recibir. E11

Mayor eficiencia no contribuyendo con el flujo de trabajo moderado para mantener casos no
urgentes y poder permitir el tiempo para el diagnostico de tratamiento rapido, facilita
también la continuidad y seguimiento de los pacientes por parte de los profesionales de
enfermeria y facilita la participacion familiar en el proceso de enfermeria. EQ9

La telemedicina es una gran ayuda para muchos de los pacientes necesitados que tienen
problemas de salud y que muchas veces no alcanzan una consulta médica, sobre todo de las
especialidades en los diferentes hospitales del segundo o tercer nivel, la telemedicina pues
permite al paciente poder recibir una atencién mucho mas rapida, mas amplia en cuento a la
especialidad que este requiere. EO8

En la fase de beneficios se trata de cumplir todas las perspectivas en la fase recuperativa del
paciente, lograr que el paciente salga de ello ya curado. E10

En cuanto a los pacientes cronicos continuar con su tratamiento, evitar que ellos en algunos
momentos estén faltando a su medicamento, cosa que no puede ser, porque como bien dices
son pacientes con enfermedades cronicas. E12

3.2. Acorta distancias y ampliacion de cobertura de atencion médica

Interpretacion: Los discursos enfatizan como la telemedicina acorta distancias y amplia la
cobertura de atencion médica. Este sistema permite a los pacientes evitar largas colas y
desplazamientos, ya que pueden recibir atencién puntual desde sus hogares o lugares
convenientes, mejorando la satisfaccion al eliminar la necesidad de trdmites presenciales. La
telemedicina también facilita el acceso a consultas especializadas en areas de dificil acceso,
ampliando asi la cobertura médica. Ademas, reduce los tiempos de espera para consultas con
especialistas, proporcionando una atencion mas rapida y eficaz, y asegura que los pacientes no
estén expuestos a riesgos innecesarios al recibir atencion desde la comodidad y seguridad de
sus domicilios.

El beneficio es que le hace més rapido la atencidn el paciente ya no se moviliza mucho en el

sentido de hacer colas, de llegar temprano a la cita, porque para ir a la consulta tienes que

estar tempano aca con la telemedicina llega a la hora que se le esté citando ya a esa hora se
le atiende. EO4
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El beneficio es porque podriamos abarcar muchos mas lugares porque a veces es dificil
acceso, también evitamos a que el paciente este viniendo a cada momento simplemente se
utiliza este medio para informar, prevenir mas que todo informar al paciente acerca de los

cuidados, acerca de lo que se tiene planificado hacer en cuanto a lo que es salud. E05

Los beneficios de la telemedicina es que acortamos los tiempos ya que hoy en dia para pasar
por una especialidad se tendria que ser por una referencia por lo cual todos sabemos que eso
demora, pero hoy en dia con la telemedicina se acorta los tiempos de plazo de espera para
una consulta en el cual este es el gran beneficio que tiene la telemedicina en el cuidado
integral de los pacientes. E06

No se expone los pacientes a ningun tipo de riesgo porque lo pueden dar desde su domicilio o
desde el lugar donde ellos se encuentren de la manera més comodo, y no van a estar
insatisfechos porque no van hacer cola, algin tramite, solamente ingresan al link que se le
brindar para que tengan el contacto con el medico. EO3

Multiples beneficios comenzando porque los pacientes van a tener una mayor accesibilidad,
geografica, accesibilidad econdmica, accesibilidad financiera porque es bien dificil acceder
a una consulta por especialista, la telemedicina facilita esto que ellos tengan una consulta
con el especialista en el menor tiempo posible. E07

Discusion

Entrar en el mundo de comprension de las percepciones de enfermeria sobre la implementacion
de la telemedicina para el cuidado integral de los pacientes, muestra la Primera categoria,
como las enfermeras hacen distinciones de la telemedicina, inicia, con la discusion de la primera
subcategoria: la Telemedicina conducida por médicos y para programas de enfermedades
cronicas. En el centro de salud La Victoria, la mayoria de las enfermeras reconocen los
beneficios de la telemedicina, al facilitar el acceso a la atencion médica para pacientes con
dificultades para desplazarse, como aquellos con diabetes o hipertension. Resultados parecidos
al estudio de Carregal®® et al., al referir como la explosion de la telemedicina en la practica
médica responde a la disminucion de los profesionales de la salud y al aumento de la edad

media de la poblacion, con el consecuente incremento de pacientes con enfermedades cronicas.

Al respecto, Villanova y Mateu ** explican que la Atencion Primaria, se convierte en un pilar
Fundamental del Sistema Sanitario con amplias posibilidades Telemédicas. En este contexto,
los pacientes acuden por diversos motivos, desde examenes rutinarios y tramites
administrativos hasta el seguimiento y control de enfermedades cronicas o tratamientos

especificos, estas actividades sistematizadas por las llamadas telefénicas como las
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videollamadas han demostrado ser herramientas eficaces para el manejo de pacientes cronicos,
enfermedades de bajo riesgo y renovacion de tratamientos y al incorporar telesalud, también se
convierte en facilitador de la comunicacion y colaboracion entre profesionales de la salud en
todos los niveles de atencidn. Esto accede a compartir datos e informacion de manera eficiente,
posibilitando la toma de decisiones clinicas conjuntas y la solicitud de segundas opiniones a

especialistas.

Sin embargo, una investigacion llevada a cabo en Sevilla, Espafia, en 2020%°, contrasta con lo
encontrado por la investigadora y Villanova al mostrar que no es posible ratificar la efectividad
de las intervenciones basadas en telemedicina en atencion primaria debido al escaso nimero de
estudios y la heterogeneidad de la poblacion. Esto sugiere que, aunque la telemedicina muestra
beneficios en ciertos contextos, su eficacia puede variar segin el entorno y la poblacién
estudiada con lo cual para comprender la efectividad de la telemedicina en pacientes con
multimorbilidad en atencion primaria los resultados del estudio son poco concluyentes en
relacién con resultados en salud, mortalidad, ingresos hospitalarios, consultas a urgencias,

calidad de vida relacionada con la salud y satisfaccion.

Por otro lado, en el camino de la implementacion de la telemedicina, importa mucho su utilidad
en atencion primaria de salud (APS), donde si es necesaria y aporta beneficios no solo para los
profesionales de la salud, sino también para los pacientes, sobre todo en aquellos que cursan
con enfermedades cronicas, por lo cual es importante que las intervenciones de enfermeria sean
efectivas, pasando por la preparacion y la capacitacion permanente, como también por los

presupuestos requeridos para su funcionamiento efectivo.

Con la segunda subcategoria se muestra ventajas de atencidn especializada sincronica: Las
intervenciones basadas en telemedicina se han postulado como herramientas que pueden
contribuir a la mejora de la salud y la atencion sanitaria prestada a los pacientes con
multimorbilidad en Atencién Primaria. Resultados parecidos al estudio de Mesa*, al mostrar
las facilidades de la telemedicina en resolver la poca accesibilidad en la prestacion de servicios
de salud, especialmente en zonas de dificil acceso. Esto se lleva a cabo en dos modalidades de
atencion: sincrénica, donde la interaccion médico-paciente ocurre en tiempo real a través de
video llamadas, y asincronica, donde la interaccion se realiza de manera diferida mediante

correos electrénicos, chats, teleinformes, entre otros.
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Asimismo, el estudio de Calton,*” hace referencia que la telemedicina, que antes se utilizaba
principalmente para ayudar a personas con enfermedades cronicas y mejorar su calidad de vida,
se volvio esencial en 2020 debido a la emergencia sanitaria mundial. Este cambio la transformo
en una herramienta clave para apoyar los sistemas de atencion en salud, permitiendo una

respuesta eficiente y accesible en tiempos de crisis.

También coincide Garcia, Malek, y Pacheco 8, al sefialar que la incorporacion de tecnologias
facilita e influye en la prestacion de servicios de salud, transformando los modelos tradicionales
a traves de la telemedicina. En América Latina, los usuarios disciernen que la implementacion
de esta practica aumenta la demanda de recursos disponibles, lo que se refleja en una mayor
cobertura y accesibilidad a los sistemas de salud, con beneficio a las comunidades marginadas
sin cobertura de servicios de salud. Sin embargo, otros autores muestran que la falta de una red
de telecomunicaciones adecuada, infraestructuras insuficientes y la falta de educacion de los
usuarios impiden que las comunidades mas vulnerables se beneficien plenamente de las

ventajas que ofrece la telemedicina.

Al respecto, aungue la telemedicina presenta numerosos beneficios y potencial para mejorar la
atencion de salud, estos beneficios deben ser comunicados de forma efectiva a todos los
usuarios que requieren atencion de salud, todo adelanto en telemedicina y logro obtenido debe
ser compartido, y al mismo tiempo pedir opiniones variadas y optar por tomar decisiones en

equipo donde enfermeria también esté presente por ser la mas cercana al paciente

El contenido de la tercera subcategoria muestra telemedicina facilitador del cuidado integral,
facil acceso, sin personal especifico de enfermeria: La telemedicina permite diagnosticos y
tratamientos en tiempo real, mejorando la continuidad del cuidado y reduciendo tiempos de
espera para referencias a centros de mayor complejidad, concuerda el estudio de Bearzi*® donde
propone el uso de la implementacién de la 'Nursing App' que ofrece una oportunidad
significativa para utilizar estratégicamente los datos recopilados. El anélisis de estos datos
puede aumentar la eficiencia operativa y mejorar la calidad del cuidado, demostrando asi el
impacto positivo de las tecnologias avanzadas en el ambito de la enfermeria. Explica el uso de
la tecnologia en la enfermeria se presenta como un medio crucial para ofrecer atencion y
compartir conocimientos. Las soluciones varian desde sistemas que apoyan a los enfermeros en

la toma de decisiones, proporcionando informacién vital en tiempo real sobre procedimientos
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y protocolos, hasta plataformas de capacitacion continua adaptadas a las necesidades
cambiantes del personal.

Complementa, el estudio de Parra et al ®°, al destacar que la  telemedicina contribuye a
otorgar salud mental, al instaurar la relacion terapéutica y mantener la alianza con las
personas al cuidado. Sin embargo, es prioritario invertir en sistemas de informacion y
capacitacion profesional, cambios en los procesos, y sobre todo establecer protocolos que guien
la atencion a distancia de tal forma que a futuro sea prioritario indagar sobre si la baja aplicacién
en telemedicina se debe a la dificultad para poner en practica criterio profesional, 0 se podria
atribuir  la poblacidn que se atiende mediante esta modalidad

Por su parte Lovo®, concluye que la telemedicina fusiona medicina y tecnologia a
disponibilidad de la persona, cada una de ellas aportando lo mejor de sus avances Yy
conocimientos. Con el aporte de grandes beneficios a todas las areas médicas, pero
especialmente a la atencion primaria con su demanda de pacientes y con la diversidad de
acciones que el medico realiza en su préactica habitual, y ademas acerca a aquellos grupos que
de otra forma quedan desprotegidos de la atencion médica, a ofertar un servicio més eficiente
y de mejor calidad, a regular los costos siempre influyentes en la salud y a generar una mayor
satisfaccion en los usuarios. Una oportunidad Unica para que el equipo de salud permanezca
cerca de las familias y las comunidades, que ayude a garantizar la continuidad de la atencién, y
que esta se caracterice por no discriminar a nadie, con lo cual la telemedicina es un poderoso
acompafante de la atencion médica, que incida de manera altamente efectiva en el bienestar y

calidad de vida de las personas.

Con relacion a la Segunda categoria que describe la implementacion de telemedicina con
enfoque en la atencion de enfermedades cronicas los estudios han demostrado su uso eficaz
en la prevencion y seguimiento de enfermedades crénicas. Como lo muestra Dhunnoo®, al
aportar como la telemedicina en personas con enfermedades cronicas, contribuyen a mejorar
los resultados de salud y saber mas como llevar su enfermedad, sin embargo, aunque es una

opcion valiosa, para profesionales y pacientes, no sustituye la atencion presencial.

Razén por la cual, la gestion de condiciones cronicas como diabetes, hipertension y
enfermedades respiratorias, la telemedicina ofrece una alternativa viable para mejorar la

atencion y la calidad de vida de los pacientes. En el centro de salud La Victoria, la mayoria de
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las enfermeras reconocen la importancia de la telemedicina en pacientes con enfermedades

cronicas, asegurando que reciban una atencion necesaria por parte de esta tecnologia.

En este sentido, con el envejecimiento de la poblacion, el crecimiento de enfermedades
cronicas Yy la falta de personal de enfermeria resulta prudente y necesario que las autoridades
de Enfermeria de AP, aseguren la participacion mas concreta de enfermeria en la telemedicina
compartida con los médicos, hay aspectos cruciales que supo hacer en la pandemia pasada, por
ello importa mucho su presencia en los avances tecnoldgicos para garantizar el cuidado
continuo y la monitorizacion integral, con prioridad en adultos mayores portadores de

enfermedades cronicas.

Como lo describe la subcategoria prevencion y seguimiento de enfermedades cronicas, la
telemedicina permite a los profesionales de salud supervisar de manera efectiva el estado de
salud de los pacientes con enfermedades cronicas. Es evidente los beneficios de la telemedicina
como lo explica Adeghe® extenderse mas alla de la simple conveniencia, y llegar hasta los
ambitos de la atencion preventiva, el manejo de enfermedades cronicas y el apoyo a la salud
mental. Pero hay limitaciones como las técnicas que favorecen la conectividad, el esfuerzo
colaborativo entre profesionales, los aspectos éticos, estos posibles obstaculos deben ser
considerados por las autoridades y responsables de las politicas de la institucidn sanitaria, ya
que toda atencion virtual debe salvaguardar la autonomia y la privacidad del paciente.
Asimismo, explican que la calidad de la atencion en telemedicina requiere una atencion
continua a las limitaciones de diagnostico, el establecimiento de confianza en las relaciones

virtuales y la mitigacion de las disparidades en la atencion médica

Consideraciones que se deben asumir ya que aun con la utilizacion de plataformas digitales, los
médicos al revisar datos clinicos en tiempo real, tendran que ajustar tratamientos y realizar
intervenciones tempranas para evitar complicaciones. Ademas, la telemedicina al promover la
educacion del paciente y fomentar una mayor adherencia a los regimenes de tratamiento tiene
al mismo tiempo que proporcionar acceso instantaneo a recursos y soporte, favoreciendo la

conectividad con el usuario.

Por su parte Lina, Gutiérrez y Hernandez®* sefialan el destaque de la telemedicina, al emerger
como una herramienta transformadora en la atencion médica, impulsada por el avance de las

tecnologias de la informacion y la comunicacion. Desde sus inicios, la telemedicina ha
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facilitado la atencion médica a distancia, superando barreras geogréaficas y optimizando la
conectividad entre médicos y pacientes. Asimismo, descubren que uno de los aspectos mas
significativos de la telemedicina es su capacidad para mejorar la prevencion y el seguimiento
de enfermedades crdnicas. Esta capacidad es crucial en un contexto en el que se anticipa una
creciente demanda de atencion primaria debido al envejecimiento de la poblacion y la
prevalencia de enfermedades cronicas. La telemedicina permite a los médicos de familia y otros

profesionales de la salud ofrecer un seguimiento continuo y personalizado a los pacientes

Con la subcategoria muestra cobertura, efectividad de la Telemedicina en la Atencion Integral
de Pacientes con Enfermedades Cronicas el sistema de salud se beneficia del uso de la
telemedicina porque permite la atencion especializada y oportuna a pacientes en areas remotas
o dificiles de acceder en situaciones de emergencia. Como efecto, la telemedicina facilita la
atencion temprana de pacientes criticos, antes de la llegada de los equipos de emergencia o su
traslado a las ambulancias tradicionales, circunstancia que concuerdan con el estudio de
Garcia® que asegura como un beneficio brindar asistencia médica a distancia, mediante el uso
de telecomunicaciones en la telemedicina (TM). Es capaz de mejorar los resultados de salud de
los pacientes y el acceso a reducir los costos de la atencién médica. La situacion actual nos
permite predecir cuan beneficiosa es la telemedicina para
reducir las disparidades en la provision de servicios médicos, deberia estar integrado en la

programacion de manera racional y ética.

Esencialmente la telemedicina proporciona a los pacientes en la atencion de urgencias y
emergencias de atencién médica especializada en situaciones en las que el personal de salud
pueda beneficiar la atencién y cuidados necesarios, disminuyendo la necesidad de
desplazamiento de los pacientes y/o profesionales de la salud. Permite reducir los tiempos de
espera, menor tiempo de diagndstico y, por lo tanto, menos tiempo de tratamiento, lo que evita

retrasos en casos graves que pudiera causar graves problemas para el paciente.>

La telemedicina ha emergido como una herramienta transformadora en la atencion integral de
pacientes con enfermedades cronicas, ofreciendo nuevas posibilidades para la cobertura y la
efectividad en el manejo de estas condiciones a largo plazo. Al integrar tecnologias de la
informacién y comunicacion en la practica médica, la telemedicina permite un seguimiento
continuo y personalizado, facilitando la conexion entre pacientes y profesionales de la salud sin

las limitaciones de distancia o tiempo. Esta modalidad no solo amplia el acceso a especialistas
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y recursos médicos en areas remotas o desatendidas, sino que también optimiza la gestion de
enfermedades cronicas al permitir intervenciones méas répidas y ajustes precisos en los
tratamientos. La capacidad de monitorear y ajustar los cuidados a distancia, asi como de
proporcionar soporte constante, es crucial para mejorar los resultados de salud y la calidad de

vida de los pacientes que enfrentan desafios prolongados y complejos en su tratamiento. 2

Con la Tercera categoria se aborda los beneficios de la telemedicina en el bienestar del
paciente: eficiencia, accesibilidad, reduccion de tiempos de espera y satisfaccion del paciente
Este sistema los pacientes ahorran costos de transporte y tiempo de desplazamiento, ya que
pueden conectarse desde sus hogares, lugares de trabajo u otros lugares convenientes.
Circunstancias dependientes del area geogréafica, recursos tecnoldgicos como lo discierne
Adeghe et®3 al en explicar que la telemedicina apertura nuevas modalidades de trabajo abriendo
posibilidades para llevar a cabo hasta intervenciones quirdrgicas remotas. Asimismo, la
telemedicina donde son atendidos adultos mayores con variedad de comorbilidades debe
centrarse en aquellos con afecciones estables. Esta estrategia ayuda a aumentar el acceso a la
atencion para aquellos que requieren un control continuo de su condicién. Y los proveedores
de atencion medica deben aceptar las limitaciones de los pacientes mayores que pueden

impedirles recibir servicios de telemedicina®®.

Por otro lado, las facilidades de la telemedicina para una mayor accesibilidad geogréafica y
financiera, ayuda a los pacientes a obtener consultas con especialistas de manera mas rapida y
eficiente que contribuyen al: ahorro econémico y atencién en tiempo real de especialidades:
La implementaciéon de un sistema integral de telemedicina para el monitoreo y gestiéon de
pacientes con enfermedades crénicas ofrece una solucion efectiva para combinar ahorro
econdémico y atencion en tiempo real. Al utilizar dispositivos de monitoreo en el hogar
conectados a una plataforma de telemedicina, se puede mejorar la calidad de la atencion al
permitir la supervision continua y la intervencién temprana, reduciendo asi la necesidad de
hospitalizaciones y visitas urgentes, resultados semejantes con el estudio de Edward °* los
resultados se basan en un analisis de cerca de 25,500 tele consultas realizadas por mas de 11,600
adultos con cancer durante la pandemia. Estos pacientes recibieron atencion médica en linea de
parte de los especialistas del Centro Oncolégico Moffitt, un centro integral de oncologia
designado por el Instituto Nacional del Cancer (NCI) en Florida. Los investigadores calcularon
los ahorros en costos indirectos para los pacientes menores de 65 afios que utilizaron tele

consultas en lugar de consultas presenciales.
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Estos costos indirectos incluyen gastos de transporte al consultorio médico y la pérdida de
ingresos por ausencia laboral debido al tiempo necesario para las consultas y los viajes. El
ahorro en estos costos es significativo para la economia de los pacientes, ya que reduce el
impacto financiero asociado a la atencién médica, facilitando un mejor acceso a los cuidados y
disminuyendo la carga econémica tanto para los pacientes como para el sistema de salud en
general. La telemedicina ha demostrado ser una herramienta valiosa en la atencion médica,
especialmente en el contexto de especialidades como la oncologia. La capacidad de ofrecer
consultas médicas en tiempo real a través de plataformas digitales no solo ha mejorado el acceso

a cuidados especializados, sino que también ha generado un impacto econémico positivo.

El ahorro en costos indirectos, como el transporte y la pérdida de ingresos por ausencias
laborales, subraya la importancia de esta modalidad en la reduccion de la carga financiera para
los pacientes. Ademas, la telemedicina facilita una atencién continua y oportuna, lo que puede
mejorar los resultados clinicos al permitir un seguimiento mas frecuente y una intervencion mas
rapida. En resumen, la telemedicina no solo optimiza la eficiencia del sistema de salud al reducir
costos asociados, sino que también contribuye a una atencion mas accesible y adaptada a las
necesidades del paciente, demostrando su valor tanto econémico como clinico en el panorama

actual de la salud.

La telemedicina acorta distancias y amplia la cobertura de atencién médica. Este sistema
permite a los pacientes evitar largas colas y desplazamientos, ya que pueden recibir atencién
puntual desde sus hogares o lugares convenientes, mejorando la satisfaccién al eliminar la
necesidad de trdmites presenciales es asi como surge una siguiente subcategoria acorta
distancias y ampliacion de cobertura de atencion médica: La telemedicina también facilita el
acceso a consultas especializadas en areas de dificil acceso, ampliando asi la cobertura médica.
Ademas, reduce los tiempos de espera para consultas con especialistas, proporcionando una
atencion mas rapida y eficaz, y asegura que los pacientes no estén expuestos a riesgos
innecesarios al recibir atencion desde la comodidad y seguridad de sus domicilios. Concuerda
con el estudio de Edward " en donde define a la telemedicina como la prestacion de servicios
de salud a distancia en areas como promocion, prevencion, diagndstico, recuperacion y
rehabilitacion, realizada por profesionales de la salud mediante el uso de tecnologias de la
informacién y comunicacion (TIC). Su objetivo principal es facilitar el acceso a servicios de

salud para la poblacion.
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Mediante la telemedicina, la interaccion entre los profesionales de la salud y los pacientes
supera las limitaciones geograficas y temporales, eliminando la necesidad de desplazamientos
innecesarios. Esto reduce los tiempos de espera en la atencion y permite la realizacion de
diagnosticos y el soporte de tratamientos a distancia desde centros de salud especializados,
cerrando la brecha creada por la escasez de recursos humanos capacitados y de infraestructura
adecuada. La telemedicina desempefia un papel crucial en la modernizacion y expansion de la
atencion médica, especialmente en la reduccion de distancias y la ampliacion de la cobertura
en los centros de salud. Al eliminar las barreras geogréficas y temporales, esta modalidad
permite a los pacientes acceder a servicios especializados sin necesidad de desplazamientos
prolongados, lo que no solo optimiza el tiempo de atencidn, sino que también minimiza costos

e inconvenientes asociados al traslado.

Ademas, la telemedicina amplia significativamente la cobertura de atencion médica al permitir
que centros de salud con recursos limitados se conecten con especialistas y servicios que de
otro modo no estarian disponibles localmente. Esto es fundamental para mejorar la equidad en
el acceso a cuidados de calidad, especialmente en regiones remotas o desfavorecidas. En
resumen, la telemedicina no solo facilita una atencién mas agil y accesible, sino que también
contribuye a una distribucion mas equitativa de los recursos y conocimientos médicos,
fortaleciendo asi el sistema de salud en su conjunto.

Segun estos resultados importa mucho el involucramiento de enfermeria, para asegurar que las
personas portadoras de enfermedades cronicas tengan el seguimiento oportuno y continuo, esta
en las autoridades y la disponibilidad de recursos del centro de Salud de la Victoria que sea una

realidad a mediano largo plazo.

Conclusiones

e Las participantes del estudio al abordarlas valoran la telemedicina como una estrategia
eficaz para el seguimiento del paciente con enfermedades cronicas, que esta en
desarrollo en su centro de salud, reconocen sus ventajas al facilitar la conexién
asincronica con los usuarios portadores de enfermedades terminales, al mismo tiempo
dan cuenta que hasta el momento enfermeria no tiene una participacion mas efectiva ,

al ser conducida en su mayoria por los médicos
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e Las enfermeras valoran que la telemedicina se organizo para el seguimiento y
favorecer la Prevencion, asi como mejorar la cobertura y efectividad de los pacientes
portadores de enfermedades cronicas tales como la hipertension arterial, diabetes con

una atencion mas réapida y tratamientos precisos.

e Las enfermeras, aun sin una participacion directa en telemedicina reconocen sus
beneficios para los usuarios portadores de enfermedades cronicas tales como la facil
accesibilidad a la atencion, acortamiento de los tiempos de espera, menor gasto de
dinero y acceder pronto a especialidades, lo cual favorecia la satisfaccion de los

enfermos.

Recomendaciones

1. Implementacion de Plataformas de Telemedicina: Fomentar la adopcién de plataformas
tecnoldgicas que faciliten consultas virtuales, garantizando su accesibilidad y facilidad de uso
para pacientes y profesionales. Haciendo propuestas de presupuestos asequibles y
contemplados en el plan anual del Centro de salud

2. Capacitacion Continua: Establecer programas de formacién y actualizacién para el
personal de salud de forma especifica para enfermeria en el uso de herramientas de
telemedicina, asegurando un manejo eficiente y seguro de la tecnologia, a través de cursos a
cargo de especialistas en Tics o videos ilustrativos. Y asegurar el cuidado continuado del

enfermo

3. Monitoreo de Resultados: Desarrollar sistemas de seguimiento y evaluacion de los
resultados de las consultas de telemedicina, con el fin de identificar areas de mejora y asegurar
la calidad del servicio. Haciendo uso del Wasap, celular u otro dispositivo asequible a los

pacientes y personal de salud

4. Investigacion sobre Impacto: Incentivar estudios cuantitativos y cualitativos adicionales
gue analicen el impacto de la telemedicina en diferentes contextos de atencion médica,

particularmente en poblaciones vulnerables.
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5. Politicas de Privacidad: Promover la creacién de normativas claras que resguarden la
privacidad y seguridad de los datos de los pacientes, generando confianza en el uso de la

telemedicina, generando protocolos o reglamentos sobre telemedicina.

6. Interdisciplinariedad: Fomentar la colaboracién entre diferentes disciplinas (tecnologia,
salud publica, derecho) para desarrollar soluciones integrales que maximicen los beneficios de
la telemedicina, solicitando participacién multidisciplinar, convocando reuniones e iniciativas

de trabajo
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