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Agenda

• Un minuto para la historia

• Conceptos clave y su alcance

• Retos



UN MINUTO 
PARA LA 
HISTORIA

Las barreras que la 
tecnología ha ayudado 
a superar



Transmisión de datos clínicos: 
¿Telemonitoreo, teleasistencia?

Wilhelm Einthoven

Professor of physiology at 
Leiden University

“Telecardiograma” → Marzo de 1905:

Johannes Bosscha,

Director of the Delft 
University of Technology





TeleeducaciónIconoscopio y kinetoscopio
como precursores de la 

televisión (captura, 
transmisión y reproducción 

de imágenes) - 1931

Vladimir 
Zvorykin

Semyon
Katayev

Imágenes de jornada de 
educación médica en el 

Hospital Sionista de NY -1939



Teleeducación:
1a transmision TV a color

Pensilvania USA mayo / 1949





Una clasificación 
(incluida en la Res. 2654/2019)

Telesalud

Acceso, resolutividad, continuidad, soluciones 

Teleeducación

Desarrollo de capacidades

Telemedicina

Prevención 1ria a 4ria

T. interactiva

Consulta general y 
especializada

Rehabilitación

T. No interactiva

Segundas opiniones

Teleradiología

Teleexperticia

Soporte experto a 
atenciones directas

Telemonitoreo

Seguimiento a distancia de casos 
clínicos.

Sistema de alertas y respuesta

Teleapoyo

Soporte entre PS 

Teleorientación

Consejería, 
orientación



Teleconsulta interactiva

• Puede dar lugar a prescripción o no.

• Requiere consentimiento informado por sesión.

• El paciente se puede abstener en cualquier momento, 
así como el médico abstenerse de prescribir o de 
completar la consulta según su criterio.

• Requiere de capacidades y destrezas que no son dadas.

• Conviene desarrollar nuevas rutinas y herramientas 
(más allá de las electrónicas).

Teleconsulta no interactiva





https://www.minsalud.gov.co/salud/publica/PET/Documents/C
OVID-19%20TELESALUD%20MINSALUD%20copia.pdf

1. Preparar.
2. Conectar.
3. Empezar.
4. Historia.
5. Examen.
6. Detección 

y acción. 

1. Escalas.
2. Signos 

de 
alerta,

3. Etc. 

https://www.minsalud.gov.co/salud/publica/PET/Documents/COVID-19%20TELESALUD%20MINSALUD%20copia.pdf


Teleexperticia

Profesional de la salud Profesional de la salud



Teleexperticia

Profesional de la salud Técnico en salud



Teleexperticia



Telemonitoreo









En la operación de la 
telesalud, hay que tener 
en cuenta:

• Es una modalidad de prestación de 
servicios, no un sustituto de alguno en 
especial.

• No convierte al médico general en 
especialista ni en médico al que no lo es.

• La responsabilidad por la atención es 
indelegable del prestador que la brinda. 

• Faculta para satisfacer los derechos de las 
personas, no para vulnerarlos.

• Las herramientas y los operadores de las 
mismas son medios, no el fin.



• Sin dudar de su conveniencia, debe 
establecerse su lugar en el sistema de 
salud como un todo (¿qué problemas 
específicamente resuelve?)

• ¿Las exenciones normativas aceleradas 
por la pandemia, seguirán?

• No hay suficiente claridad sobre el 
hecho de que los valores de 
profesionales de la salud y pacientes 
sean los mismos, ya que su 
consolidación transferirá dinero de sus 
salarios hacia las empresas de 
tecnología, mientras que el recurso 
asistencial retiene el riesgo.

• Actualmente, con el crecimiento 
acelerado, la estrategia es rentable, 
pero habrá que ver si continúa así a 
futuro, pues de otra forma el cambio 
cultural necesario no se asentará.

En la estrategia de 
implementación de la telesalud, 
hay que tener en cuenta:



• La proliferación de actores, dispositivos, 
plataformas, etc., plantea un reto para su 
implementación a gran escala.

• Hoy, existen brechas significativas entre 
la calidad esperada y la obtenida en 
términos de resultados en salud, 
situación que se puede incrementar con 
la veloz entrada de estas nuevas 
tecnologías erosionando la reputación de 
actores del sector o el sistema de salud 
mismo.

• Los participantes no tradicionales de la 
prestación de servicios, como las 
telecomunicaciones, los cable operadores 
las Big Farma y las Big Tech entran a 
tomar cuota de mercado con efectos aún 
por establecerse. 

En la estrategia de 
implementación de la telesalud, 
hay que tener en cuenta:



Se demandan nuevas capacidades, personales e institucionales

Imagen tomada de: https://medicalfuturist.com/hippocratic-oath/

https://medicalfuturist.com/hippocratic-oath/


Se demandan nuevas capacidades, 
personales e institucionales

• ¿Examen a distancia?
• ¿Mejor interrogatorio? 
• Semiología 2.0
• ¿Más consideración de elementos del 

entorno familiar del paciente y su 
cultura?

• El control de la variabilidad de la práctica 
clínica se hace más necesario (protocolos, 
guías de práctica clínica, etc.).

• Conducción de la consulta con 
múltiples audiencias.

• Desarrollo de habilidades para la 
motivación.

• Conciencia de las 
responsabilidades por manejo de 
datos personales.

• “El área de TIC me debe 
solucionar eso”



Se demandan nuevas capacidades, 
personales e institucionales

• Control del ambiente de la interacción (no es apropiada la cafetería del 
hospital ni la sala de la casa con la familia del profesional presente, por 
ejemplo).

• Los dispositivos adecuados: El celular es una eslabón débil de la 
seguridad tecnológica, por las apps que piden acceso a fotos, archivos 
temporales, la facilidad de hackeo de la cámara, se presta entre miembros 
de la familia, etc.

• Los medios adecuados: Las redes sociales, las mensajerías (Whatsapp) y 
las versiones gratuitas de videoconferencia (Zoom o Meet, por ejemplo) 
no poseen características de seguridad suficientes.

• Las conexiones adecuadas: Una red de wifi pública no es apropiada



Se demandan nuevas capacidades, 
personales e institucionales

• ¿Quién? Identificación y veracidad
• ¿Puede grabar la consulta? 

• ¿Las herramientas, los medios y los canales son adecuados? → No.
• El profesional sí (siempre que asegure los medios y avise al paciente).

• Aprovechar la oportunidad de vincular a otros actores de su salud (cuidadores, 
parientes, etc.).

• Acceso a educación multicanal, más allá del mensaje de texto de recordación y el video 
instruccional.

• Desarrollo de la corresponsabilidad con su bienestar.



Se demandan nuevas capacidades, 
personales e institucionales

• Actualmente, la seguridad de la información es más un problema de personas que de 
tecnología – ISO 27001-:
• Precaución: “del oficial de protección de datos, al café internet”
• Randsomware (secuestro de información)

• Recolección, conservación y uso de datos personales:
• Quién, cómo, cuando, dónde (operadores de nube fuera del país, por ejemplo).

• El consentimiento informado:
• El proceso, individual por atención, no la firma en un documento.
• Responsabilidad, no condición.

• Salud ocupacional del recurso humano en salud.
• Transferencia de costos al profesional





Un nuevo 
ecosistema que 
soporta el nuevo 
modelo. Tan 
particular como
los sistemas de 
salud en sí
(aunque con 
puntos en común)

http://united4health.eu/wp-content/uploads/2017/04/D5.2-v1.0-U4H-Technical-documentation-and-recommendations.pdf
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Gracias

Álvaro Muñoz Escobar
director@signapro.co
+57 310 5616423
www.signapro.co
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