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› Resumen
 La pandemia por COVID-19 ha relevado la e-salud como estrategia para mejorar el acceso a la atención sanitaria de 
la población. Objetivo: Describir el estado de humanización de la atención en el contexto de e-Salud. Metodología: 
Revisión sistematizada, definida por Codina como una revisión bibliográfica de alcance cualitativo. Sigue las fases de 
búsqueda, evaluación, análisis y síntesis. Se utilizaron las bases de datos Wos®, Scopus® y Pubmed®. La estrategia 
consideró las palabras claves; e-health or telenursing and humanization of assistence and nursing care en español e 
inglés. Los criterios de inclusión consideraron artículos de no más de cinco años, acceso abierto y categoría nursing. 
Resultados: Se seleccionaron 20 artículos; 20% de Latinoamérica, 15% de Estados Unidos y 65% de países  Europeos. 
Los hallazgos son alentadores, dado que las intervenciones realizadas por enfermeras a través de e-salud, han sido 
reportada en distintas partes del mundo como beneficiosas para las personas. Conclusión: La revisión expone que la 
atención de enfermería e-salud, permite establecer una buena relación de ayuda, lo que genera en las personas sen-
timientos de confianza, buena comunicación y sensación de entornos seguros. Se identifica que principal limitación 
son las brechas de alfabetización en medios digitales.

› Palabras claves: Telemedicina, cuidados de enfermería, humanización de la atención (DeCS-BIREME).
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Humanization of 
care in the context of 
telemedicine: a review of 
the literature

› Abstract
Introduction. The COVID-19 pandemic has highlighted e-health as a strategy to improve access to health care for the 
population. Objective. Describe the state of humanization of care in the context of e-Health. Methodology. Systemati-
zed review, defined by Codina as a qualitative literature review. Follow the search, evaluation, analysis and synthesis 
phases. The Wos®, Scopus® and Pubmed® databases were used. The strategy considered the keywords; e-health or 
telenursing and humanization of assistance and nursing care in Spanish and English. The inclusion criteria considered 
articles of no more than five years, open access and nursing category. Results. 20 articles were selected; 20% from Latin 
America, 15% from the United States and 65% from European countries. The findings are encouraging, given that the 
interventions carried out by nurses through e-health have been reported in different parts of the world as beneficial 
for people. Conclusion. The review shows that e-health nursing care allows establishing a good helping relationship, 
which generates in people feelings of trust, good communication and a feeling of safe environments. The main limita-
tion is identified as the literacy gaps in digital media.

› Keywords: Telemedicine, nursing care, humanization of assistance (DeCS-BIREME).
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	› INTRODUCCIÓN
La Organización Mundial de la Salud (OMS) ha rea-
lizado un llamado a avanzar en la estrategia de la 
e-Salud, estableciendo que es una senda que ga-
rantiza el liderazgo, la colaboración internacional, 
sincronización política y la utilidad al gobierno 
en salud. En este sentido, un aspecto esencial es 
la disponibilidad de recursos humanos con la ca-
pacidad de responder a los retos y oportunidades 
planteados para la incorporación de Tecnologías de 
la Información y la Comunicación (TIC), creando un 
soporte necesario para generar políticas de telesa-
lud (1).

La e-salud, se define como el “conjunto de TIC que, 
a modo de herramientas, se emplean en el entor-
no sanitario en materia de prevención, diagnóstico, 
tratamiento, seguimiento, así como en la gestión 
de la salud, ahorrando costos al sistema sanitario 
y mejoras a la eficacia de este” (1). Al respecto, la 
e-salud es la nueva forma de comunicarse con las 
personas y usuarios, usando los medios tecnoló-
gicos para aumentar la cobertura de cuidados y 
llegar a lugares impensables, haciendo más costo-
eficiente y democrática la salud (2).  En este sen-
tido, en los últimos años la irrupción y evolución 
de las TIC en la vida cotidiana de la población, han 
generado impacto en distintos ámbitos, uno de los 
más relevantes el gubernamental (3). Los gobiernos 
han incorporado las TIC en las distintas funciones 
del Estado, con objetivos diversos; como aumentar 
la transparencia, facilitar trámites, promover mayor 
participación, así como proveer servicios de mane-
ra más eficiente (4).

Países desarrollados y en vías de desarrollo, han 
iniciado avances relacionados con la implementa-
ción de e-salud, algunos con estrategias sistémicas 
y otros con proyectos a menor escala. Por ejemplo, 
en algunos lugares se han implementado redes de 
transferencia del historial médico completo de los 

pacientes, mientras que otros avanzan en recetas 
electrónicas para facilitar la entrega de medica-
mentos en las farmacias, utilizando como base las 
aplicaciones de tele-consultas (5).

Países europeos han sido pioneros en establecer 
servicios sanitarios digitales para la población, cu-
yos sistemas incluyen; agenda de horas de aten-
ción, los prestadores de salud pueden ingresar al 
historial clínico completo y acceder a la informa-
ción administrativa de los usuarios. Algunos países 
inclusive, han implementado una tarjeta que per-
mite que los usuarios puedan abastecerse de me-
dicamentos en cualquier farmacia que esté afiliada 
a la red, sin necesidad de tener que actualizar su 
receta médica constantemente (6, 7).  Mientras los 
países Latinoamericanos, de manera más limitada, 
han ido también desarrollando avances en este 
sentido, pero con dificultades para alcanzar siste-
mas integrados (7).

A nivel nacional el Ministerio de Salud de Chile 
(MINSAL) a través del Programa Nacional de Telesa-
lud y el Sistema de Información de la Red Asisten-
cial (SIDRA), proponen desarrollar la telemedicina 
como un proceso clínico que contribuya al acceso 
a la salud y la continuidad de los cuidados de las 
personas. Este aspecto, se releva por las caracte-
rísticas territoriales del país; “donde la distancia y 
las barreras de acceso son un factor crítico para la 
atención de la población beneficiaria, la incorpo-
ración de tecnologías de la información y de la co-
municación se hace imprescindible” (8). Esto es es-
pecialmente importante en la implementación de 
consultas médica de especialidad cuyos servicios 
dan cobertura y favorecen la oportunidad de aten-
ción a toda la red pública asistencial; hospitales, 
atención primaria de salud y centros de derivación, 
aunque con la dificultad de que no se ha logrado 
articular como una sola red (7, 9).

La incorporación de e-Salud en el sistema de sa-
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lud avanza con rapidez, con el desafío de contar 
con una estrategia bien definida, financiada, inte-
gral e integrada y contar con marco legal que le de 
sustentabilidad. En este sentido, la propuesta pre 
COVID-19 de telesalud en Chile, priorizó la consulta 
médica de especialidad por sobre otras prestacio-
nes realizadas por otros profesionales sanitarios y 
técnicos. Sin embargo, la pandemia por COVID-19, 
provocó una urgencia por usar la telemedicina 
como primera opción, para dar respuesta al cui-
dado de las personas en condiciones de confina-
miento epidemiológico. Al respecto, el MINSAL es-
tableció un modelo relacional-organizacional, que 
reconoce en los canales de comunicación virtuales, 
la posibilidad de establecer entre el prestador y 
los usuarios una relación de ayuda que sea asimi-
lable a las condiciones de presencialidad (10). En 
este punto, la profesión de enfermería ha realizado 
importantes avances en las prestaciones de servi-
cios utilizando la e-salud. Al respecto, la revisión 
realizada por Toffoletto et al. (11), da cuenta de la 
utilidad de estos servicios a nivel de la profesión, 
pero con una débil evidencia del alcance de las in-
tervenciones implementadas. 

El objetivo de esta revisión es describir el estado de 
la humanización de la atención de enfermería en 
el contexto de e-Salud. Con ello, se espera aportar 
con argumentos y evidencia que justifique impulsar 
estrategias de cuidado en formato digital o híbrido, 
y provocar la discusión sobre los nuevos roles de la 
profesión en la era de las TIC y post COVID-19.

	› METODOLOGÍA
Estudio secundario que se aborda como revisión 
sistematizada, definida por Codina (12) como una 
revisión bibliográfica de alcance cualitativo, cen-
trada en la exploración y análisis de áreas del co-
nocimiento socio-humanista, con el fin de identi-
ficar oportunidades de investigación. A diferencia 

de las revisiones sistemáticas que evalúan eficacia 

de ciertas intervenciones sanitarias, estas revisio-

nes sanitarias con enfoque socio-humanista, in-

terpretan los hallazgos contenidos en los estudios 

seleccionados, por lo que son heurísticos. Los cri-

terios de rigor incluyen elegir artículos que cum-

plan con altos niveles de confiabilidad, siguiendo 

las fases de búsqueda, evaluación, análisis y sín-

tesis.

La fase de búsqueda se realizó en las bases de da-

tos Web of Science® (WOS), Scopus® y Pubmed®. 

La estrategia consideró las siguientes palabras 

claves y operadores booleanos: e-health or tele-

nursing and humanization of assistence and nur-

sing care. Los criterios de inclusión consideraron 

los artículos de no más de cinco años del periodo 

2017-2021, que cumplieran con los criterios de ac-

ceso abierto y de la categoría nursing. Se realiza-

ron dos rondas de búsqueda; una en idioma inglés 

y otra en español. La evaluación y selección de los 

artículos se realizó a través de la lectura de los 

resúmenes, logrando en esta etapa 13 artículos. Al 

respecto, la insuficiente cantidad de artículos se 

complementó, con artículos de la base de datos 

WOS® que fueron seleccionados en tercera ronda, 

ampliando la búsqueda al usar solo e-health and 

humanization of assistence, obteniendo 7 artícu-

los más, y completando 20 documentos para el 

análisis (Figura 1).
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Figura 1: Algoritmo de búsqueda

Desarrollo y discusión

De los 20 artículos seleccionados; el 20% son de Latinoamérica con tres de Brasil y uno de Puerto Rico, el 

15% corresponde a Estados Unidos con tres artículos, y el 65% corresponde a países de Europa con tres 

de Suecia, uno de Italia, dos de Países bajos, uno de Alemania, uno de Noruega, uno de Polonia, dos de 

Reino Unido y uno de España (Tabla 1). 
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Tabla 1: Artículos seleccionados

Nombre del artículo Autor(es) Año y país Objetivo

Diabetes assistance before, during and af-
ter Covid-19 in Ferrara, Italy

Pelizzola et al. Pelizzola et al. Comparar entre la asistencia sanitaria de pacientes 
con diabetes tipo II, antes, durante y después de la 
pandemia y el uso de tecnologías como la e-salud 
para su control en época de emergencia sanitaria.

Parents’ experiences of an e-health inter-
vention implemented in pediatric health-
care: a qualitative study

Larsson et al. 2019

Suecia

Explorar las perspectivas de los padres sobre los re-
sultados  de una aplicación de E-health, llamada “Si-
som”, utilizada por n ños durante las citas médicas.

Perioperative telemonitoring of older 
adults with cancer: Can we connect them 
all?

Jonker et al. 2020

Países Bajos

Identificar tecnologías y barreras relacionadas con el 
paciente para la inclusión de esta población en un 
estudio clínico de E-salud.

COVID-19 Brings about rapid changes in the 
telehealth landscape

Moore et al. 2020

Estados Unidos

Proporcionar una breve descripción general de los 
cambios y describir el impacto de estos cambios en 
el médico actual y futuro personal.

The role of the nurse in the care and mana-
gement of patients with atopic dermatitis

Os-Medendorp et 
al.

2020 Países Bajos clave de la dermatología especializada. Práctica de 
enfermería en el manejo de pacientes Proporcionar 
una descripción general de los aspectos con derma-
titis atópica moderada a grave. El rol de enfermeras 
especialistas en dermatología para ayudar a los pa-
cientes y promover la comprensión, educación y la 
adherencia al tratamiento que sigue evolucionando.

Use of Web-based Parent-adolescent 
Health Promotion Program

among Puerto Ricans

illarruel et al. 2018

Puerto Rico

Examinar si determinados factores sociodemográfi-
cos y factores tecnológicos (por ejemplo, computa-
doras y acceso a Internet) predijeron el uso de un 
programa de comunicación sexual entre padres y 
adolescentes basado en la web o un programa de 
actividad física, titulado cuídalos, entre los padres 
puertorriqueños.

Mindfulness for pregnancy: a randomised 
controlled study of online mindfulnes du-
ring pregnancy

Krusche et al. 2018

Reino Unido

El objetivo de este estudio fue evaluar el potencial 
de un curso de atención plena de tipo psicológica 
en línea para mujeres embarazadas para prevenir 
depresiones, estrés, ansiedad, que son predictores 
importantes de la depresión post parto.

Use of a Smartphone Application for 
Prompting Oral Medication

Adherence Among Adolescents and Young 
Adults With Cancer

Wu et al. 2018

Estados Unidos

Explorar la viabilidad y aceptabilidad del uso de un 
medicamento para teléfonos inteligentes aplicación 
de recordatorio para promover la adherencia a los 
medicamentos orales entre adolescentes y jóvenes 
adultos (AYA) con cáncer.

Telephone follow-up as a nursing inter-
vention for patients receiving outpatient 
chemotherapy: integrative review

Górski et al. 2019

Brasil

Conocer la producción científica sobre el seguimien-
to por teléfono por el enfermero a pacientes oncoló-
gicos en tratamiento quimioterapéutico ambulatorio

Conditions for success in introducing tele-
medicine in diabetes foot care: a qualita-
tive inquiry

Kolltveit et al. 2017

Noruega

Identificar las percepciones de los profesionales de 
la salud en diferentes entornos de trabajo con res-
pecto a los facilitadores de  la participación en la 
aplicación de la telemedicina.

Telephone-based CBT and the therapeutic 
relationship: The views and experiences of 
IAPT practitioners in a low intensity servi-
ce

Turner et al. 2018

Reino Unido

Este documento presenta las experiencias y puntos 
de vista de los profesionales sobre el aumento de la 
terapia psicológica por teléfono y sus posibles efec-
tos sobre la relación terapéutica.

Biological risk related to waste manage-
ment of health in home care

Corrêa et al. 2019

Brasil

Describir el riesgo biológico relacionado con la ges-
tión de residuos sanitarios en la asistencia domici-
liaria.
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Tabla 1: Artículos seleccionados

Nombre del artículo Autor(es) Año y país Objetivo

Information needs of families on the 
health/disease of preterm infants in a 
neonatal intensive care unit.

Ferreira et al. Ferreira et al. Identificar las necesidades de información de las fa-
milias de prematuros hospitalizados en la Unidad de 
Cuidados Intensivos Neonatales sobre salud / enfer-
medad.

Patients’ experiences of eHealth in palliati-
ve care: an integrative review.

Widberg et al. 2019

Suecia

Describir las experiencias de eHealth  de los pacien-
tes en cuidados paliativos.

Identifying barriers in telemedicine-sup-
ported integrated care research: scoping 
reviews and qualitative content analysis.

Harst et al. 2019

Alemania

Identificar futuros potenciales de investigación para 
la implementación de telemedicina.

Discovering aspects of health—experien-
ces of a web-based health diary among 
adults with primary immunodeficiency.

Petersson et al. 2018

Suecia

Explorar experiencias del uso de una versión piloto 
de un diario web basado en salud entre personas 
que viven con inmunodeficiencia primaria.

Opinión de los facultativos y usuarios so-
bre avances de la e-salud en atención pri-
maria

Cernadas et al. 2019

España

Explorar las opiniones de los usuarios y de los fa-
cultativos sobre el avance de la e-salud en atención 
primaria.

Acceptance of disease and the quality of 
life in patients with enteric stoma

Szpilewska et al. 2018

Polonia

Determinar el grado de aceptación de la enfermedad 
y estudiar la relación entre el sentido de calidad de 
vida y la aceptación de la enfermedad entre los pa-
cientes con un estoma.

User involvement in the implementation of 
welfare technology in home care services: 
The experience of health professionals—A 
qualitative study

Glomsas et al. 2020

Noruega

Aprender más acerca de los factores que promueven 
o inhiben la participación de los usuarios entre los 
profesionales de la salud al implementar la tecno-
logía de bienestar en los servicios de cuidado en el 
hogar.

Integrated Multimodality Telemedicine to 
Enhance In‑Home Care of Infants During 
the Interstage Period

Foster et al. 2020

Estados Unidos

Utilizar la evaluación del programa para describir 
la aceptabilidad, la comodidad  y el valor  añadido  
percibido  de la  telemedicina,  incluidos sus impac-
tos percibidos  en la atención  del paciente  y  la 
experiencia   familiar.
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La enfermera debe ser capaz de desarrollar la re-
lación de ayuda verdadera, respetando el mundo 
subjetivo del sujeto de cuidado, y estableciendo 
lazos de confianza y afecto. El cuidado se basa en 
un conjunto de valores humanistas; como la soli-
daridad, la compasión y amor por otros (13). Des-
de esta perspectiva, la acción de cuidar conecta 
a la enfermera con la dignidad humana, que es la 
fuente de los derechos humanos. La visión ontoló-
gica de la dignidad les concede el valor intrínseco 
a los seres humanos, “portadores de derechos y 
un patrón para delimitar la libertad y la autonomía 
a las personas”. La dignidad en su visión relacional 
reconoce que los seres humanos deben ser respe-
tados, y en su visión política, la dignidad obliga 
a los Estados a que atiendan las necesidades de 
las personas y las protejan (14).  Los profesionales 
de enfermería, por tanto, se mueven en un marco 
de valores morales profesionales, y principios uni-
versales que ponen en el centro del cuidado a la 
persona. Este rasgo característico de la profesión 
puede verse debilitado por la irrupción acelerada 
del uso de la tecnológica (15).

Los hallazgos de la revisión en este sentido son 
alentadores, ya que se describen que al realizar 
prestaciones de enfermería a través de las TIC, 
existe mayor tendencia a experiencias humaniza-
das del cuidado. Los beneficios de las intervencio-
nes realizadas por enfermeras a través de e-salud 
han sido reportadas en distintas partes del mun-
do como beneficiosa para las personas (16-33,36).

En este sentido, Pelizzola (16) menciona que el se-
guimiento de pacientes con Diabetes 2 durante la 
pandemia a través de la telemedicina, se convirtió 
en una buena herramienta para dar continuidad a 
la atención. Especialmente para mantener el acce-
so a las prestaciones de salud, lo que favorece un 
control continuo del cuidado, y el contacto con el 
paciente y sus cuidadores. Para que esto pudiese 

llevarse a cabo de manera exitosa, se realizó de 
manera previa una educación y alfabetización di-
gital del proceso, no solo dirigido al paciente, sino 
que también al personal sanitario involucrado. 
Este aspecto, fue fundamental para que las perso-
nas adquirieran las competencias que facilitaron 
la utilización de telesalud, que  complementa la 
atención convencional de salud.  Otras aplicacio-
nes de e-salud exitosas, se han utilizado para brin-
dar atención de enfermería por medio de celular y 
dirigida a pacientes con úlceras de pie diabético, 
ya que estos tienen la necesidad de hacer consul-
tas de forma frecuente (17). Al respecto, estos per-
ciben que es un buen sistema para seguimiento 
de sus cuidados, sin embargo, para obtener éxito 
en la utilización de la plataforma se requirió de 
adecuada preparación y buena organización (18) .

Jonker et al. (19) por su parte, en el estudio sobre 
la monitorización de pacientes adultos con cán-
cer, demostró también tener buenos resultados en 
la prevención de complicaciones postoperatorias. 
En este caso, la principal dificultad la presentaron 
personas mayores por falta de familiarización en 
el uso de dispositivos tecnológicos, especialmen-
te los que viven solos(as) y no cuentan con redes 
de apoyo cercano. En este punto, las estrategias 
híbridas sean posiblemente la solución, mientras 
las personas se familiarizan con la tecnología. Sin 
embargo, como lo menciona Moore et al. (20), la 
inmediatez de las medidas implementadas para 
controlar la pandemia, no permitieron una prepa-
ración adecuada para realizar la e-salud con todos 
los recursos necesarios, haciendo una integración 
paulatina de servicios. Junto con esto, la mayoría 
de los países no cuentan con un marco normativo 
que favorezca su implementación de forma inte-
grada y universal. Desde esta perspectiva, promo-
ver servicios de cuidado a través de e-salud con 
cobertura universal, presiona a los Estados a pen-
sar en los grupos más desfavorecidos y vulnera-
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bles. En este sentido, Villarruel et al. (21), releva el 
hecho que “Internet es una plataforma importante 
para la difusión de información sanitaria, que jun-
to con otras TIC, tiene el potencial de disminuir 
disparidades de salud y proporcionar información 
de salud de calidad y culturalmente sensible a po-
blaciones desfavorecidas”. Al respecto, la UNESCO 
(22) consideró la Internet como un derecho me-
diático universal, relevando la importancia de que 
todas las personas tengan las mismas oportunida-
des para desarrollarse.

La variabilidad de servicios de enfermería posible 
de implementar en e-salud son enormes, Van Os-
Medendorp et al. (23) evaluó la participación de 
enfermeras en el seguimiento de pacientes con 
dermatitis atópica, mostrando muy buenos resul-
tados. Al respecto, en esta intervención se utili-
zaron portales de pacientes, junto con las plata-
formas de formación en línea, con participación 
activa de las enfermeras que tienen las compe-
tencias para proporcionar aprendizaje en línea, 
educación individualizada y ayudar a mejorar la 
participación. Estas y otras iniciativas, como los 
planes de acción escritos, son todas esenciales 
para mejorar o mantener la adherencia al trata-
miento, la autogestión y la calidad de vida de es-
tos pacientes. Los estudios de Wu et al. (24) y Górs-
ki et al. (25) destacan la importancia del uso de 
aplicaciones para teléfonos inteligentes, que han 
sido estrategias prometedoras para facilitar la ad-
herencia en grupos de pacientes adultos jóvenes 
con enfermedades oncológicas, en donde se ha 
podido observar mejoras en su calidad de vida. El 
seguimiento de los pacientes por teléfono es una 
estrategia que demostró su eficacia, entregando 
principalmente apoyo, satisfacción, confianza y 
ayuda en el control de los síntomas.

El potencial que tiene Internet para realizar in-
tervenciones en salud mental, también ha sido 

bien evaluado. Según Krusche et al. (26), un pro-
grama de enseñanza dirigido a embarazadas per-
tenecientes a un grupo en línea, permitió recoger 
una serie de mediciones de bienestar psicológi-
co, incluido el estrés, la ansiedad, la depresión y 
medidas específicas del embarazo, incluyendo la 
preocupación laboral. Si bien estos grupos son 
conformados habitualmente por personas adultas 
jóvenes, más familiarizadas con las TIC, expone el 
alcance que pueden tener las consejerías temáti-
cas en línea. Siguiendo con la idea, Cordeiro et al. 
(27) menciona que los servicios de salud a nivel 
global están explorando el potencial de la e-salud 
para apoyar la gestión del creciente número de 
personas con problemas de salud en el largo pla-
zo. Facilitando el acceso a la atención de personas 
que no pueden acceder a la atención convencio-
nal, ya sea por estar al cuidado de niños(as), u 
otras personas, o tener un empleo demandante, 
o estar en una ubicación geográfica distante. Al 
respecto, la e-salud en salud mental utiliza el co-
rreo, teléfono, videoconferencia, servicios de chat 
en internet, entre otros, contribuyendo a fortale-
cer estos programas y aumentar la accesibilidad 
de las personas. Para los profesionales de enfer-
mería, la finalidad es atender las necesidades de 
estas personas y lograr una relación de confianza, 
con límites, respeto, apertura y humanidad, trans-
mitiendo presencia emocional y empatía (28). Bajo 
la misma perspectiva, la e-salud se puede utilizar 
en grupos de pacientes con patologías específicas 
y que requieren de acompañamiento educativo 
permanente, como por ejemplo pacientes ostomi-
zados (29). El nivel de educación de los pacientes 
debería aumentar usando adecuadamente la e-
salud, superando barreras de espacio, y medios, 
ya que las TIC pueden adaptarse a las distintas 
necesidades de las personas.

Otro aspecto importante, ha sido implementar  in-
formación en línea para las familias de niños(as) 
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hospitalizados en unidades de cuidados intensi-
vos. Esto contribuyó de acuerdo a Ferreira  et al. 
(30) el acercamiento de las familias, bajar la ansie-
dad, miedo y estrés que produce la hospitalización. 
Las familias se observaron más confiadas y con 
mayor disposición para resolver dudas o proponer 
inclusive algunas actividades al equipo. Otras ex-
periencias de hospitalización en niños(as) según 
Foster et al. (31) han sido también, bien evalua-
das desde la perspectiva familiar, proporcionando 
tranquilidad y ayudando en la atención clínica, a 
través de la visualización del paciente con la ayu-
da de dispositivos tecnológicos, esto favorece la 
conexión y sensación de compañía permanente de 
los pacientes pediátricos con sus familias.

La presencia de la familia o redes de apoyo es 
fundamental para la recuperación y adhesión a 
los cuidados, y considerando que el personal de 
salud constituye una red de apoyo para los pa-
cientes. Petersson et al. (32), describe que en el 
seguimiento y acompañamiento de pacientes con 
VIH a través de dispositivos digitales, contribuyó 
a resolver sus dudas, y generar mayor confianza 
con el equipo de salud. Al respecto, la telesalud es 
una de las estrategias mejor evaluadas de e-salud, 
dado que la comunicación con el usuario y su fa-
milia mejora, según Widberg et al. (33), la telesa-
lud no sólo se limita a dar respuestas típicas como 
“estoy bien” o “bien, gracias”, si no que va “más 
allá”, sino que permite ver una imagen que inspira 
confianza y a la que es posible exponer las necesi-
dades alteradas de las personas. Por lo tanto, esta 
estrategia se torna un eje fundamental para enta-
blar relaciones de cuidados personalizados. 

Contrariamente a lo revisado, Harst et al. (34) des-
cribe que al evaluar el uso de e-salud aparecen 
barreras  que dan cuenta del poco interés percibi-
do de los usuarios, y por parte del equipo sanita-
rio. Junto con esto, menciona falta de seguimiento 
o acompañamiento que se expresa en una inco-

modidad de usar plataformas digitales. Esta inco-
modidad se relaciona con no poder  intercambiar 
gestos, o ideas respecto al curso de la enfermedad.  
Esto demuestra la necesidad de evaluar y probar 
nuevas estrategias que fortalezcan la comunica-
ción y relaciones interpersonales en e-salud. En el 
mismo sentido, Cernadas et al. (35) menciona que 
los nuevos canales de acceso en línea en la aten-
ción primaria si bien son apreciadas por su capa-
cidad de generar más oportunidades de atención, 
y menor coste de acceso al sistema, pero sus fun-
cionalidades no son reconocidas como un factor 
que contribuya a mejorar sustancialmente la rela-
ción con el paciente. Más bien, la confianza estaría 
relacionada con la competencia profesional, y no 
necesariamente con el medio por el cual se realice 
la consulta, según menciona Glomsas et al. (36) los 
pacientes asocian la mayor confianza y seguridad 
de los cuidados a la calidad del profesional que 
los acoge. 

Finalmente, las limitaciones del estudio se rela-
cionan con el bajo rango de artículos incluidos.

	› Conclusión 
En los artículos revisados, se describen variadas 
alternativas de e-salud, en su mayoría experien-
cias de pacientes que valoran el cuidado profesio-
nal de enfermería implementado a través de esta 
estrategia. En este sentido, se destacan menciones 
como: sentimientos de confianza, buena comuni-
cación, interés por el otro, “ir más allá”, y sensa-
ción de entornos seguros. Especialmente cuando 
se trata de grupos vulnerables como niños(as), pa-
cientes con VIH y personas mayores.

Con menor tendencia, algunos artículos describen 
algunas barreras que impiden alcanzar el cuida-
do humanizado. En este aspecto, se mencionan 
brechas en las competencias profesionales de 
enfermería para utilizar medios digitales, y poca  
previsión para evaluar el acceso a Internet en los 
usuarios. En este punto, se debe tener especial 
atención en grupos de personas mayores, y per-
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sonas pertenecientes a grupos desfavorecidos 
socio-económicamente, ya que esto determina in-
equidades al tener menor acceso a Internet, y no 
contar con competencias necesarias para utilizar 
e-salud. 

Se describen además, variadas estrategias de 
cuidado exitosas; atención remota en diversas 
patologías, uso de celular para monitorear inter-
venciones, celulares para recordar tomarse los 
medicamentos para mejorar adherencia al trata-
miento, televideo para facilitar la información a 
familias de niños(as) hospitalizados, y usar inter-
net para alfabetizar a la población, a través de me-
dios digitales para la salud.

Finalmente, consideramos que los artículos re-
visados muestran los beneficios de la estrategia 
e-salud  implementados por profesionales de en-
fermería, sus alcances técnicos y consideraciones 
éticas, al mantener el trato humanizado y el valor 
por la dignidad de los sujetos de cuidado. 
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