eHealth and its impact on society as a health tool

A systematic review of the literature between the

years 2010-2020

Laura Bazan, Magister?, Lali Santa-Cruz' y Eduardo Tejada’
lUniversidad Privadadel Norte, Pert, laura.bazan@upn.pe, n00034236@upn.pe, n00035221@upn.pe

Abstract — Currently, there is much ignorance of the influence
of ICTs as health tools; the necessary technology and information is
not disseminated. The objective of this review was to identify the
influence of ICT as health tools (eHealth), conducting a systematic
review of the literature based on the results of the databases: Ebsco,
Google Scholar, Scielo and Redalyc, using the key terms
"technological advancement”, "ICT health™, "eHealth",
"mHealth”, "tHealth” and "TICS on eHealth". We included
literature reviews, original articles and reports published between
2010 and 2020, written in Spanish and English. The initial search
yielded 40 articles, of which, after eliminating duplicate articles and
those with the presence of exclusion criteria, 24 articles were
selected that were included in the review. Papers on the influence of
ICTs as health tools include advantages and disadvantages of their
implementation. Under the written literature, this article wishes to
promote the use of eHealth given the benefits it offers to patients,
professionals, and entities responsible for providing health services.
It was possible to identify the influence of eHealth, making known
the advantages and disadvantages that come with its use and
implementation.

Keywords— eHealth, mHealth, tHealth, ICT

Digital Object Identifier (DOI):
http://dx.doi.org/10.18687/LACCEI2022.1.1.112
ISBN: 978-628-95207-0-5 ISSN: 2414-6390

20" LACCEI International Multi-Conference for Engineering, Education, and Technology: “Education, Research and Leadership in Post-pandemic
Engineering: Resilient, Inclusive and Sustainable Actions”, Hybrid Event, Boca Raton, Florida- USA, July 18 - 22, 2022.

1


mailto:laura.bazan@upn.pe
mailto:n00034236@upn.pe
mailto:n00034236@upn.pe

eHealth y su impacto en la sociedad como
herramienta de salud: Una revisidn sistematica de la
literatura entre los afios 2010-2020

Laura Bazan, Magister?, Lali Santa-Cruz' y Eduardo Tejada’

tUniversidad Privadadel Norte, Perd, laura.bazan@upn.pe, n00034236@ upn.pe, n00035221@upn.pe

Resumen— Actualmente, hay mucho desconocimiento de la
influencia de las TIC como herramientas de salud; la tecnologia e
informacién necesaria no es difundida. El objetivo de esta revisién
fue identificar la influencia de las TIC como herramientas de salud
(eHealth), realizando una revision sistematica de la literatura a
partir de los resultados de las bases de datos: Ebsco, Google
Académico, Scielo y Redalyc, empleando los términos clave
“avance tecnologico”, “TIC salud”, “eHealth”, “mHealth”,
“tHealth” y “TICS on eHealth”. Se incluyeron revisiones de
literatura, articulos originales e informes publicados entre los afios
2010 y 2020, escritos en espafiol e inglés. La busqueda inicial
arrojo 40 articulos, de los cuales, luego de eliminar articulos
duplicados y aquellos con presencia de criterios de exlusion, se
seleccionaron 24 articulos que fueron incluidos en la revisién. Los
documentos sobre la influencia de las TIC como herramientas de
salud incluyen ventajas y desventajas de su implementacién. Bajo
la bibliografia escrita, este articulo desea promover el uso de
eHealth dados los beneficios que ofrece a los pacientes, a los
profesionales y a entidades responsables de prestar servicios de
salud. Se logré identificar la influencia de eHealth, dando a
conocer las ventajas y desventajas que traen consigo su uso e
implementacién.

Palabras claves— eSalud, eHealth, mHealth, tHealth, TIC

|. INTRODUCCION

El ser humano ha mostrado preocupacion por su salud
desde sus origenes[1]. En ese contexto, la llegada de las
tecnologias electrdnicas muestra un amplio abanico de
posibilidades, ya que no se refiere solamente al uso de
computadores e internet, sino que incluye una diversidad de
equipamiento tecnoldgico asi como diversas aplicaciones [2].
Se vive actualmente en la llamada cuarta revolucion
tecnolégica, centrada en las nuevas tecnologias de la
informacién y las comunicaciones (TIC) que continla
transformando la forma de vivir en practicamente todos los
aspectos de lavida individual y social [3].
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La eSalud es entendida como un campo emergente y
multidisciplinario, en el que convergen diversos profesionales
de distintas disciplinas para el uso de diferentes servicios de
informacion médica desarrollados a partir de los avances de
las TIC [4]. Como componentes de la e-Salud se tiene a los
sistemas de informacion en salud (SIS) apoyados en TIC que
puedendividirse en cuatro grandes rubros: informatica para la
salud publica, informatica clinica, informatica para la salud
delconsumidory bioinformatica[5].

El uso de las TIC en salud constituye una herramienta
para mejorar el impacto de intervenciones en la comunidad,
permitiendo un acceso mas equitativo y eficiente en los
servicios, mejorando la oportunidad de atenciony el costo-
efectividad de los tratamientos [6]. eSalud es el uso rentable y
seguro de las TIC para la salud y relacionados, incluyendo
atencion médica, vigilancia sanitaria, literatura sanitaria,
educacion e investigaciénen salud [7]. Con la introducciénde
eSalud se confirma que el uso de TIC esta continuamente
integradoasistemasy servicios de saluden todoelmundo [8].
Encuestas del Pew Internet & American Life Project refieren
que entre el 75 y el 80% de usuarios estadounidenses han
utilizado internet paraobtener informaciénde salud [9]. Por lo
tanto, las TIC son unade las variables criticas de la sociedad
del conocimiento, ya que impacta en todos los sectores, y en
las nuevas formas de la gestion del conocimiento [10].

El impacto de las TIC va mucho mas alld que su
establecimiento en la red de portales de salud dirigidos a
consumidores o profesionales [11]; eSalud se expande e
incorpora altérmino m-salud o salud movilel cualse refiere a
la utilizacion de tecnologias y redes de comunicaciones
inaldmbricas como soporte de los servicios de salud, implica
la utilizacién de todo tipo de dispositivos con capacidad de
comunicacion inalambrica: teléfonos moviles, equipos de
monitorizacion, asistentes personales digitales, GPS, etc. [12].
Gracias a la proliferacion de los dispositivos méviles, se ha
posibilitado ampliar el &mbito del uso de eSalud en el mundo
[13]. Asimismo, se incluye T-Salud que hace referenciaatodo
servicio sanitario que se ofrece a través de television
interactiva [14]. En el mismo contexto, se creasalud 2.0, que
se concibe como una forma integral de asistencia médica y
sanitaria centrada en el ciudadano, en la que los actores
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involucrados participan de forma activa empleando las redes
sociales y las herramientas de la web 2.0, para mejorar la
calidad de vida de las comunidades [15].

El aumento de enfermedades cronicas y cardiovasculares
y los cambios epidemioldgicos provocan unfuerteaumento de
la presién asistencial y el gasto sanitario [16]. El sectorsalud
posee caracteristicas que lo diferencia de los otros sectores por
el uso intensivode lainformacion, el alto grado de regulacion
y la gestién fundamentalmente pdblica [17], [18]. Ademas, se
afirma que los pacientes proactivos reclaman el poder de
participar en la toma de decisiones, para aprender de la
patologia que padecen, y crear un plan para abordar su
situacion [19]. Ante esta realidad, el uso de las TIC puede
mejorar la gestion de la salud, reducir costos operativos y
administrativos y, lo mas importante, promover el bienestar de
las personas; su usoserelacionacon innovaciones que pueden
mejorar la atencion, a la vez que la introduccion de nuevos
métodos de atenciony prevencion [20].

Este marco conceptual fue producto de larevision de
documentos internacionales como los de la Union
Internacional de Telecomunicaciones (UIT), tomando como
justificacion a los articulos teéricos por el objetivo de
busqueda que facilite la relacion entre dos grandes areas:
medicina e ingenieria [21], ya que se complementan en la
generacion de soluciones para el area de la salud digital
incentivando las investigaciones con el fin de promover la
salud conelavance de las TIC.

Es necesario identificar los componentes relacionados al
fortalecimiento de los sistemas de informacién en salud cuya
misién es contribuiramejorar lasalud de lapoblacionatravés
de una gestidn oportuna, eficiente y confiable de informacion
estandarizada [22]. eSalud, como medio digital para la
prestacion de servicios de salud, ofrece accesibilidad y la
posibilidad de ajustar las intervenciones a las necesidades
individuales de cada ciudadano [23]. Ademas, las experiencias
vividas en esta pandemia porel Covid-19 pueden brindar una
oportunidad para mejorar los procesos porelusode las TICen
salud [7]. Se infiere que el uso de internet para tareas y
servicios en salud es una importante herramienta para
complementar el trabajo de los profesionales dela salud [24].

Tomando en cuenta estos elementos, el presente articulo
pretendi6 dar a conocer la influencia de la aplicacion de TIC
en el sector salud. En tal sentido, se consideré como enfoque
tedrico principaleluso de eSalud (eHealth) como herramienta
para mejorar y optimizar los recursos en elambito de la salud,
asimismo, la aplicacion de tecnologias y mejora de la calidad
de vidade las personas. Porello, la pregunta de investigacion
gue se formulé fue: ;De qué manera las TIC influyen en la
sociedad como herramienta de salud entre los afios 2010 y
2020?

Il. METODOLOGIA

A. Tipo deestudio

El trabajo se desarrollo a partir de la revision sistematica
de articulos cientificos siguiendoun plan detrabajo a través de

un proceso de recoleccién de informacion teniendo en cuenta
los criterios de inclusién y exclusion, utilizando la adaptacion
de la metodologia PRISMA (Preferred Reporting Items for
Systematic Reviews and Meta-Analyses)[25] .

B. Proceso de recolecciondeinformacion

Se definieron como descriptores los términos tomados a
partir de la pregunta de investigacion: “TIC salud”, “avance”,
“influencia”, “TIC”, “E-HEALTH” “actualidad”, “Sector
salud”, “M-HEALTH”, “T-HEALTH”. Para la especificacion
de la busqueda de Ila literatura cientifica, se disefi6 un
protocolo con la combinacién de los términos establecidos y
operadores booleanos: “Avance” AND “TIC”, “Influencia”
AND “TIC salud”, “TIC salud” OR “E-HEALTH”, “TIC”
AND “Actualidad”, OR “M-HEALTH”, OR “T-HEALTH”.
Para los articulos revisados se definié como base de datos los
sitios web Google Académico, Ebsco, Redalyc y Scielo. Las
rutas especificas de busqueda se describen a continuacion en
la Tablal:

_ TABLAI
RUTAS DE BUSQUEDA POR BASE DE DATOS

Base de datos

Ruta de basqueda

“Avance” AND “TIC”, “Influencia” AND “TIC
salud”, “TIC salud” OR “E-HEALTH”, “TIC”
AND “ Actualidad”.
“TIC salud” OR

Google Académico

“E-HEALTH” OR “M-

Ebsco HEALTH” OR “T-HEALTH”.
Redalyc “TIC” AND ~ Actualidad”, OR ~TICS” AND * E-
: HEALTH” AND “TICS on health”.
“Avance” AND “TIC”, “Influencia” AND ~TIC
Scielo: salud”, “TIC salud” OR “E-HEALTH” OR “M-

HEALTH” OR “T-HEALTH”.

C. Criterios de inclusiony exclusion

Los criterios para la seleccion de articulos se muestran e
la Tablall.

TABLAII
CRITERIOS DE INCLUSION Y EXCLUSION

Criterios de inclusion

Criterios de exclusion

o Aticulos nacionales e

internacionales.

Idiomainglés y espafiol.

Periodo de publicacion: 2010

a 2020

e Tipo de Recursos:
articulos y tesis

e Articulos publicados antes
del afio 2010

e Documentos que usan TIC
pero no hacen énfasis en el
sector salud.

libros,
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I1l. RESULTADOS Y ANALISIS DE INFORMACION

A. Generalidades

Unavezfinalizada la busqueda, se agruparon los articulos
seleccionados para el andlisis y revision de informacién con
respecto a lainfluencia de las TICen el sector salud.

En la busqueda de articulos se obtuvo un total de 68
referencias; se procedid a seleccionar los articulos, de los
cuales 24 fueron seleccionados por cumplir con los criteriosde
inclusion, descartando 54 documentos entre duplicados y por
criterios de exclusidn mostrados anteriormente. En la Tabla I11
yen la Fig. 1 se puede ver el detalle de los documentos
seleccionados por tipo de articulo, pais, afio de publicacion y
breve descripciéndelarticulo.

TABLAIII
ESTUDIOS SELECCIONADOS
Tipo Afio Descripcién
Articulode | 2011 | Anélisis de los requisitos de los servicios de e-salud
revision desarrollo de un modelo de medicién para analizar el

constructo “calidad percibida del servicio de e-
salud”.

Influencia de las TIC en el desarrollo adecuado de

Articulode | 2011

revision las tecnologias en el area de la salud (e-Health),
buscando un paciente mas informado y préximo a su
médico para concertar citas, realizar consultas
médicas, y solicitar diagndsticos a distancia.

Articulo 2013 | Aplicacion de las TIC y su aporte a la sostenibilidad

Revision del sistema sanitario.

Articulode | 2013 | Andlisis del impacto de las TIC en la salud y la

revision educacion, por los cambios ocasionados en la era

digital que suponen ventajas para los procesos de
atencion de salud, sus actores y componentes.

Articulode | 2013
Revision

Andlisis de las TIC como contribucién al sector
salud. Formas de atencion al paciente mediante
flujos articulados de informacién acerca de su
historiaclinica.

Revision conceptual y normativa de la situacion

Articulode | 2013

Revision actual de la implementacion de TIC en el Sector
Salud en Colombia.
Quase 2013 | Aprovechamiento de las TIC para la educacion y la

experimental alfabetizacion Digital en Salud.

Articulode | 2015
revision

Andlisis del uso de dispositivos méviles que se ha
extendido al &mbito de la salud y que auxilian en la
practica médica a los profesionales médicos y
permite un papel proactivo del paciente en las tareas
de seguimiento.

Articulode | 2015 | Estudio del marco conceptual para fortalecer los

revision sistemas de informacion en salud en el Perd.
Articulo 2016 | Uso de las aplicaciones de la web 2.0 por
Empirico profesionales y estudiantes del sector sanitario en

Colombia.

Articulode | 2016 | Anélisisde los campos de accién dentro del sistema
Revision de salud mexicano y propuestas para la
implementacion de eHealth y mHealth.

Anélisis del impacto de las TIC en el é&mbito de la

Articulode | 2016

Revision salud, incluye la apertura de posibilidades de
comunicacion entre clientes (personas enfermas o
no) y prestadores de salud.

Articulo 2017 | Reflexién sobre el empleo de TIC en diversos

Revision campos del saber, con énfasis en la salud, los

avances y las limitaciones que existen en el contexto
latinoamericano.

Tipo Afio Descripcion

Articulode | 2017
revision

Andlisis de las posibilidades que las TIC ponen a
disposicion para mejorar la calidad de vida y el
bienestar de las personas, ayudando a disminuir los
desequilibrios y las desigualdades del acceso a los
servicios de salud.

Articulode | 2018
Revision

Evidencia y evaluacion de la situacion de las TIC en
la salud puablica en América Latina en el contexto de
la e-salud.

Articulode | 2018
revision

Andlisis de las posibilidades de las tecnologias de
TICS en el ambito de la salud y los elementos a
tener en cuenta para la gestion éptima de recursos.

Articulode | 2018
Revision

Importancia de la implementacion de las TIC en el
sector salud y la mejora en el acceso a los servicios
de salud, lacalidad y oportunidad de la atencion, y la
eficiencia en la Gestion de las redes salud.

Articulode | 2018
Revisién

Marco de evaluacién para evaluar bloques de una
atencion primaria de salud orientada a la eSalud y la
mejora para la gestion de las enfermedades cronicas
necesarias para lograr la prevencion y la gestion en
centros de salud.

Articulode | 2018
revision

Revisién sistematica de la literatura sobre el trabajo
en equipo interdisciplinario entre investigadores,
tales como ingenieros y personal de la salud para
implementar un sistema digitalizado usando las TIC.

Articulode | 2019 | Andlisis para generar estrategias para la interaccion

Revision de factores y actores, que influyen en la vigilancia de
los sucesos y circunstancias que inciden o modifican
la situacion de salud de una comunidad.

Quase 2019 | Andlisis de laincorporacion de las T1C como futuros

experimental modelos del sistema sanitario publico. Destaca el
valor otorgado al diagndstico realizado por las
tecnologias  frente  al  formalizado  por  los

profesionales.

Articulode | 2020 | Andlisis de avances y oportunidades de la e-Salud en

Revision el sistemade salud de México.
Articulode | 2020 | Descripcion de ventajas de la eSalud, como medio
Revision digital de prestar servicios de salud frente al covid

19.

Articulode | 2020 | Identificacion de soluciones tecnoldgicas al manejo

Revision clinico del paciente, diagnéstico por imageny uso de
inteligencia artificial.
Alemania Brasil
Peri g9 4%
4%
Argentina
4% Colombia
36%
Chile
4%

Ecuador

4%

Fig. 1 Distribucidn de articulos seleccionados por pais.

Se destaca la participacion de paises como Colombia y
Espafia quienes lideran las investigaciones en el tema de
eHealth, apareciendo también México y Cuba con una
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importante presencia, seguidos por la contribucion de los
paises de Latinoamérica en sumayoria.

Para analizar la produccion literaria en relacion con el
impacto de las TIC en el sector salud, se agruparon los
trabajos en tres areas de relevancia en la literatura sobre
eHealth: 1) sobre la experiencia de usuario, 2) sobre la
tecnologia aplicaday 3) sobrelas derivaciones deeHealth.

C. Analisisde informacion
Sobre la experiencia de usuario

En la literatura revisada se hallaron ocho articulos:
Aguaiza, Santos y Garcia [10] quienes sostienen que las TIC
principalmente contribuyen al fortalecimiento integral de los
sistemas de salud, permitiendo maximizar el valor de la
informacién y de estamanera promueven la inclusién social;
Curioso[22], Rojas Gualdron y Useche[24] y Gavilondo et al
[18] apoyan esta afirmacion expresando que las experiencias
de integracion de los usuarios han demostrado ser un
importante recurso para complementar el trabajo de
profesionales delasalud.

Hadwich, Georgi, Tuzovic, Buttner y Brhun[9]
identificaron tres dimensiones dentro de las evaluaciones de la
calidad de atencion de los usuarios para una experiencia que
califican como 6ptima: el potencial, el procesoy la calidad del
resultado. Avella y Parra[6], Curioso y Espinoza[22] y Orduz
et al. [20], sostuvieron esta teoria mencionando que el
principal enfoque de las TIC contribuye en brindar una
atencién mas segura, con informacion a disposicion de la
poblacién, y conrespecto asupropiasalud.

Sobre latecnologiaaplicada al sector salud

De los 24 articulos encontrados, diez de ellos
mencionaron los beneficios de las TICempleados en el sector
salud como tecnologia. En todos se realizaron revisiones
sistematicas de cémo influyen estas tecnologias vy
herramientas en la vida de los pacientes. El articulo de
Meneses [17] menciond un ambiente en la nube que ofrece
ventajas de autoservicio estandarizado, servicios de
aprovisionamiento rapido y comunicacion especialista-
paciente, mostrando como resultado que el uso de esa
tecnologia permite hacer una transicién global entre los
pacientes y los especialistas que estan tratando su caso. El
ensayo de Celuppietal. [7] apoy0 esteexplicacion mostrando
que la tecnologia de la telemedicina se ha convertido en un
puente para integracion de servicios, haciendo mas accesible,
mas conveniente y con mayor confidencialidad la traccion de
datos del usuario.

Asimismo, la investigacion de Ramos Gonzélez et al. [1]
analizé la tecnologia de big data en el desarrollo de nuevos

modelos de atencion. En un enfoque similar, los trabajos de
Wilches y Wilches [2] y Nievas y Garcia[23] propusieron
distintas aplicaciones de las TICen eHealth, 10T e inteligencia
artificial, como alternativa social frente a la pandemia y la
brecha digital; se destacé que la salud digital no sustituye la
salud, sino, es una via que complementa la prestacion
presencial. Bajo este contexto, Ramos [11] y Guanyabens [16]
mencionaron que las nuevas tecnologias incrementan las
posibilidades de accesoa lasalud y mejoran la calidad de vida
de los ciudadanos.

Said Hung et al. [4] definieron la web 2.0 como una
herramienta de solucién frente a la brecha digital y
desinformaciéndelos pacientes; afirmaron queel correcto uso
de la tecnologia ayuda a acceder, entender y emplear
informacién de forma oportuna. En este campo, Fernandez
Silano [15] mencionarona la salud 2.0 como una derivacién
de la web 2.0 aplicado especificamente a la salud como forma
integral entre los actores involucrados (pacientes,
profesionales, administradores, proveedores) y las
herramientas de la web para mejorar la calidad de vida de las
personas.

Sobre las derivaciones de eHealth y sus respectivas
aplicaciones

Se encontraron siete articulos con aplicaciones mHealth
que estan direccionados al uso de eHealth en los dispositivos
moviles y tHealth y que estan enfocados en el uso de medios
de video paraelsectorsalud.

Dentro de los principales objetivosde las TICen el sector
salud se requiere que la innovacién de tecnologias sea mas
accesible a los usuarios, optimizando tiempo, costos y
esfuerzos; dentro de estas soluciones surge mHealth y tHealth,
para poder conectar a los pacientes y especialistas desde
cualquier parte del mundo de manera remota; su uso se ha
potenciado principalmente por la situacién actual de la
pandemia por Covid-19 y el uso masivo de dispositivos
tecnologicos. Es indispensable mejorarelaccesoa este tipode
tecnologias en los centros de salud publicos y privados para
cerrar las brechas digitales relacionadas a los factores
geogréficos y los niveles dedesarrollo econdmico.

Este proceso de acercamiento a las nuevas TIC como
mHealth y tHealth no es una tarea trivial, ya que serd un
proceso que constara de varias etapas, que permitiran a las
personas familiarizarse con la salud sistémica, y que poco a
poco, formara parte de su vida diaria como habito de cuidado
integralde salud [5], [8], [21].

En las aplicaciones directas, las soluciones mHealth
pueden ayudar a detectar el desarrollo de enfermedades
cronicas en una fase temprana a través de herramientas de
autoevaluacion y diagndstico a distancia. Las funciones

20" LACCEI International Multi-Conference for Engineering, Education, and Technology: “Education, Research and Leadership in Post-pandemic
Engineering: Resilient, Inclusive and Sustainable Actions”, Hybrid Event, Boca Raton, Florida- USA, July 18 - 22, 2022. 5



principales de mHealth identificadas fueron: la toma remota
de datos, la monitorizacién, el recordatorio, la cita previa y el
seguimiento, facilitandoeldiagnosticode los pacientes de
manera masiva y efectiva. Del mismo modo, la aplicacién de
la tHealth se basé en el control de citas de los pacientes,
recordar y controlar la medicacidn, realizar seguimientoa los
pacientesy estudiar los beneficios terapéuticos [13], [14], [26].

I11. REFLEXIONES FINALES

Las TIC han contribuido de gran manera al
fortalecimiento integral de los sistemas de salud brindando
una atencién mas segura, informacion a disposicion de la
poblacién. Mediante eluso delas TICse halogrado mejorar y
potenciar lainclusién social a través de la participacion de los
usuarios gracias a la comunicacién con los profesionales de
salud. Sin embargo la expansion de las TIC en todos los
ambitos de nuestra sociedad se ha producido a gran velocidad
y €S un proceso quecontinda.

Las aplicaciones TIC son una herramienta eficaz para la
mejora de la calidad en la atencién sanitaria. Las autoridades
deben poner a disposicion de los usuarios este tipo de
servicios paraun bueny mejoracceso al sistema de gestiénde
la salud. El uso de estas aplicaciones se ha visto potenciado de
manera vertiginosa produciendo movimientos innovadores
gracias a dispositivos moviles, la telemedicina y las técnicas
de recopilacion de informacién. Es preciso implementar la
legislacién que regule el uso de la tecnologia, y registre las
apps cientificamente validadas, con el correspondiente
procedimiento de certificacion, y con una base de datos de
incidencias.

Considerando lo expuesto anteriormente, se puede
concluirque las TIC traen consigo mucho avance tecnolégico
en el sectorsalud, brindando a la poblacién, personal médico y
hospitales, mejoras en la experiencia del paciente, haciendo
mas accesible su uso y aplicacidn de las recomendaciones
médicas. Asimismo, se brindan mejoras de tiempo, ahorro
economico, promueve la comprension y educacion, dando
oportunidades demejora para todos aquellos que las utilicen.

El uso de las TIC no se puede aplicar ain atodo el
mundo, debido al factor socio econoémico y la brecha digital,
limitando el acceso de muchos los pacientes a este tipo de
herramientas; en otro contexto, las personas que tienen acceso
tienden a cometer errores en cuanto a sus decisiones y
cuidado, creyendo que las TIC pueden reemplazar las citas
con especialistas, 0 malinformandose en foros activos y redes
sociales de fuentes no confiables, que llevan a la
desinformacidny confusion.

La investigacién puede afirmar que elusode las TICen el
sector salud, eHealth ha traido consigo mas ventajas que
desventajas, permitiendo a gran parte de la poblacion el

acceder a servicios de salud mejor estructurados; como
evidencia de esto, se expuso que las derivaciones de eHealth,
mHealth y tHealth han aportado mucho a los profesionales de
la salud, ayudando activamente a los pacientes. Se ha
demostrado en esta pandemia, que la aplicacion de las TIC en
el sector salud es indispensable para mejorar la calidad de
vida, prevenir y evitar riesgos, reducir costos y optimizar
tiempo en situaciones dificiles donde se requiere optimizar
todos losrecursos.
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