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RESUMEN

Introduccién: Las Actividades Profesionales a Confiar (APC) son un enfoque centrado en
competencias que se distingue por plantear tareas especificas delegables a médicos en
formacion. Surgidas como respuesta a las limitaciones de la educacion basada en competencias,
las APC fueron propuestas inicialmente por Olle ten Cate en 2005, y desde entonces han sido
adoptadas globalmente.

Materiales y métodos: Se revisaron marcos de competencias internacionales para fundamentar
la elaboracion de APC especificas para la atencion médica a distancia, basadas en el Plan de
Estudios 2010 de la UNAM. Se integrd un grupo de expertos para validar las APC mediante
un método Delphi modificado, utilizando herramientas como reuniones, cuestionarios en
linea, y seguimiento en chat, para ajustar las APC hasta obtener una version final aprobada.

Resultados: Se desarrollaron 8 APC orientadas al método clinico y el proceso de atencion
médica a distancia: 1) viabilidad de la teleconsulta, 2) historia clinica a distancia, 3)
teleexploracion fisica, 4) telediagnostico, 5) tratamiento a distancia, 6) teleinterconsulta, 7)
promociéon y prevenciéon a distancia y 8) seguimiento a distancia. Cada APC evalta
competencias especificas, adaptadas a la atencién médica a distancia, y estan disefiadas para
observar y medir el progreso en la adquisicidon de competencias en un contexto real.

Conclusiones: Las APC representan un enfoque progresivo y comprensivo hacia la formacion
en telemedicina, asegurando que los estudiantes adquieran habilidades técnicas y clinicas
necesarias, ademas de enfatizar en la empatia, el profesionalismo y la ética.
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ABSTRACT

Introduction: Professional Activities to Be Trusted (PFT) 1s a competency-based approach
distinguished by specific tasks that can be delegated to physicians in training. Emerging as a
response to the limitations of competency-based education, PFTs were first proposed by Olle
ten Cate in 2005, and have since been adopted globally.

Materials and methods: International competency frameworks were reviewed to inform the
development of PFTs specific to distance health care, based on the 2010 UNAM Curriculum.
A group of experts was formed to validate the PFTs by means of a modified Delphi method,
using tools such as meetings, online questionnaires, and chat follow-up, to adjust the PFTs
until a final approved version was obtained.

Results: Eight PFTs oriented to the clinical method and the remote medical care process were
developed: 1) teleconsultation feasibility, 2) remote medical history, 3) telephysical
examination, 4) telediagnosis, 5) remote treatment, 6) teleinterconsultation, 7) remote
promotion and prevention, and 8) remote follow-up. Each PFT assesses specific competencies,
adapted to remote medical care, and are designed to observe and measure progress in the
acquisition of competencies in a real context.

Conclusions: The PFTs represent a progressive and comprehensive approach to telemedicine
training, ensuring that students.
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INTRODUCCION

El enfoque de Actividades Profesionales a
Confiar (APC) se centra en las competencias
que los médicos necesitan para brindar una
atencion segura y efectiva, las cuales surgieron
como una respuesta a las limitaciones de la
educacion basada en competencias !. Mientras
que las competencias se centran en los
conocimientos, habilidades y actitudes que
posee la persona, las APC se centran en las
tareas o responsabilidades que un estudiante
puede realizar de manera independiente al final
de su formacion. Este enfoque fue propuesto
por primera vez por el Dr. Olle ten Cate en
2005 ? y desde entonces ha sido adoptado por
varias instituciones de educacion en ciencias de
la salud alrededor del mundo *-°.

ACTIVIDADES PROFESIONALES A
CONFIAR (APC)

El desarrollo del modelo de APC es un proceso
tridimensional que atiende tres pilares: el logro
de las competencias, la caracterizacion de las
APC y los contenidos de los programas
académicos . En la Facultad de Medicina de la
UNAM, el Departamento de Informatica
Biomédica (DIB) fue el primero en adoptar este
modelo educativo para sus asignaturas, creando
sus 13 cédulas didacticas mediante un proceso
colegiado en el que participaron los profesores
del claustro docente. Ese trabajo fue descrito
como “un ejemplo de la transicion del constructo
tedrico de un modelo sustentado por la investigacion
educativa y los procesos que permiten su integracion
al curriculo con la finalidad de lograr y mejorar la
adquisicion de competencias” °.

Las APC son unidades de practica profesional
que se pueden delegar a un médico en
formacion, de forma gradual y supervisada, en
funcién de su desarrollo competencial. Estas
actividades abarcan una amplia gama de tareas,
desde sencillas hasta complejas: desde la toma
de signos vitales, pasando por la elaboracion de
la historia clinica, hasta la realizacién de
procedimientos médicos. Estan diseniadas para
evaluar la capacidad del médico para brindar
una atencion segura y efectiva 2.
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Los aspectos clave del modelo de Actividades
Profesionales a Confiar son su enfoque en la
practica, su capacidad de evaluar holisticamente
el desarrollo gradual de las competencias, y su
flexibilidad para la adaptacion 7.

Las APC se integran por diversos elementos,
los cuales inician con una descripcion detallada
de la tarea sera confiada al estudiante al
finalizar cada periodo de formacion, el tiempo
en que se considera sera lograda la competencia,
especificaciones,  requisitos 'y  recursos
necesarios para desempeiar la APC. Se
incluyen algunos elementos guia para el
docente evaluador, como puntos a evaluar,
puntos a realimentar, limitaciones, asi como
situaciones de intervencion inmediata ¢-8. En la
Tabla I se describe un resumen de los elementos
que integran una APC general.

Tabla 1. Resumen de los elementos que integran una

APC
Titulo Titulo de 1a APC
Resumen detallado de la actividad o
Descripcién tarea que se espera que el estudiante

o aprendiz pueda realizar al final de
un periodo de formacién especifico

Tiempo estimado de logro en el

Tiempo de logro ambito de la intervencién educativa

Acciones especificas requeridas para

Especificaciones desempedar la APC
Conocimientos,  habilidades vy
Requisitos actitudes necesarias antes del
desempefio de la APC
Lo que no se considera evaluar en
esta APC o las circunstancias que
impedirian la  valoracién  del
Limitaciones desempeno como las caracteristicas
de paciente, la disponibilidad de
recursos o la  normatividad
institucional
Niveles que sirven de parametro
Nivel de Para evaluar el desempefio del
confiabilidad estudiante e identificar el grado de
supervision que requiere para
realizar la APC
Puntos a evaluar Evidencia para demostrar el nivel de
desempefio de la APC
. iy Elementos para  mejorar el
Realimentacién desempeifio de la APC
Situaciones ’de Acciones que requeririan la
intervencion iy g
: . suspension de la evaluaciéon
inmediata
Recursos _para Bibliografia 'y ecosistema de
realimentacion 'y aprendizaje y estudio
estudio p ey )

Fuente: Elaboracion propia (2024).
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Existen diversas ventajas del enfoque de APC.
La primera, es que permiten observar y medir
en su contexto real el progreso en la adquisicién
de la competencia, lo que facilita la evaluacién
del desempeno del estudiante. Segunda, es que
las APC se pueden confiar, lo cual funciona en
varios sentidos, pues tanto los educadores
pueden tener confianza en que el estudiante
realizard la tarea de manera independiente,
segura y efectiva, mientras que los estudiantes
pueden autopercibirse competentes 'y sentirse
confiados en su capacidad para realizar dichas
tareas. La tercera ventaja es que las APC
permiten una mayor flexibilidad y adaptabilidad
en la formacion, ya que pueden ser modificadas
o afiadidas en funcién de las necesidades
cambiantes de la  practica  médica
contextualizada 2710,

APC Y TELEMEDICINA

Durante el confinamiento por la pandemia, los
servicios de telemedicina solucionaron las
necesidades de atencion clinica a pacientes con
o sin COVID por medio de una serie de
servicios a distancia, manteniendo el acceso a
la atencion y reduciendo la carga asistencial al
sistema de salud, y permiti6 ofrecer consultas e
interconsultas con especialistas en lugares
remotos y a pacientes en aislamiento !!.

Como es ampliamente conocido, la pandemia
COVID-19 aceler¢ la salud digital el equivalente
a 10 afios y en especial, los servicios de
telemedicina, permitiendo que los pacientes y
familiares probaran los servicios y se
encontraran con una agradable experiencia. De
acuerdo con la Clinica Mayo, los servicios de
telesalud crecieron entre 2,000 y 10,880% entre
2019 y 2020; de estos usuarios, 91% estuvo
satisfecho y 78% reutilizaria el servicio. Cerca
de un tercio incluso preferirian la teleconsulta
(TC) a la consulta presencial 2.

En nuestro pais, en 2021 se realiz6 una encuesta
a usuarios de telemedicina, donde 88%
considerarian la TC y 58% piensa que el
servicio puede ser tan efectivo como la consulta
presencial. Un 63% mencionaron que la
telemedicina podria solucionar problemas de

32

cobertura de salud, reducir costos (73%) y
ahorrar tiempo al paciente (89%) 3.

La aceptacion de la telemedicina se refleja en el
ambito econdmico. Se ha estimado que el valor
actual de la telesalud se duplicé en los ultimos
5 afos y alcanza 2.5 millones de doélares !4,
representando una clara oportunidad laboral
para los egresados de Facultad de Medicina. Es
por ello por lo que el objetivo de este proyecto
fue construir un marco de competencias bajo el
modelo pedagogico de las Actividades
Profesionales a Confiar, para que el profesional
de la medicina pueda ofrecer una atencion

médica a distancia segura, efectiva y
satisfactoria.
MATERIALES Y METODOS

La teleconsulta es una forma segura y efectiva
de establecer el diagnoéstico y el tratamiento a
los pacientes. La formacién de profesionales
para la atencion clinica a distancia, supera el
simple uso de una aplicacion de
videoconferencias, requiere una serie de
competencias nucleares en diferentes ambitos:
clinico, tecnoldgico y de gestion, adicionales a
las competencias clinicas propias del
profesional de la salud '°.

Para caracterizar el conjunto de conocimientos,
habilidades, actitudes y valores relacionados a
la atencidon médica a distancia, se analizaron
los marcos de competencias internacionales
mas reconocidos, entre los cuales se encuentran
las Competencias de Telesalud para Educacion
Continua de la Asociacion de Colegios
Médicos Americanos !, las actividades
profesionales confiables para residentes que
proveen servicios de telemedicina, los hitos
(milestones) de informatica clinica y de telesalud
del Consejo de Acreditacion para la Educacion
Médica de Posgrado (ACGME) ¢, la Guia de
Telemedicina en atencidon médica primaria de
UNICEF ') las publicaciones y marcos
normativos del Modelo de Atencion Médica a
Distancia y la coleccion de Telesalud de
CENETEC 8, asi como el Plan de Estudios
2010 de la carrera Médico Cirujano de la
Facultad de Medicina UNAM .
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Se revisaron los marcos de competencias
mencionados, asi como bibliografia
internacional sobre este tema, con lo que se
fundamento la elaboracién de un conjunto de
actividades profesionales a confiar especificas
de la atencion médica a distancia basadas en el
marco de competencias médicas basado en el
Plan de Estudios 2010.

Se integr6 un grupo de 15 expertos en
telemedicina, educacion médica y salud digital,
procedentes de diversas instituciones educativas
o de salud, tanto mexicanas como
internacionales, a quienes se les presentd para
validacion por expertos de un primer borrador
de las 8 APC, mediante un método Delphi
modificado, utilizando reuniones presenciales
y virtuales para la presentacion del proyecto,
asi como cuestionarios estandarizados en linea,
sesiones de grupos de enfoque y seguimiento
personalizado  para resolver dudas vy
comentarios a través de un chat de Telegram.
Se incorporaron todas las recomendaciones y
se documentaron los hallazgos y ajustes a las
rondas sucesivas, hasta obtener la aprobacion
general de todos los expertos para la version
final.

RESULTADOS

En el contexto de la telemedicina, las APC
pueden abarcar una variedad de tareas, desde la
realizaciéon de consultas virtuales hasta la
coordinacién de la atencién interdisciplinaria.
Estas APC son esenciales para garantizar que
los futuros profesionales de la salud estén
preparados para la transformacion digital del
sector salud. Estan organizadas acorde al
meétodo clinico y al proceso de atencion médica
a distancia ¥ (7abla 2).

e APC 1: Identificar la viabilidad de la
teleconsulta

« APC 2: Realizar la historia clinica del
paciente mediante la teleconsulta

« APC 3: Dirigir la exploracién fisica
(asistida 0 autbnoma) en telemedicina

* APC 4: Integrar el diagnoéstico clinico

e APC 5: Prescribir el tratamiento inicial
» APC 6: Realizar tele interconsulta

« APC 7. Recomendar acciones de
promocidén y prevencion a distancia

« APC 8: Realizar el
distancia

seguimiento a

Debemos considerar que las APC evaltan las
competencias especificas relacionadas con la
realizacion de la atencién médica en entornos a
distancia, que son independientes a las
habilidades y conocimientos adquiridos
durante la licenciatura en Medicina.

La APC I Identificar la viabilidad de la teleconsulta
evalua la capacidad del estudiante para valorar
la posibilidad y adecuacion de realizar la TC en
el caso y contexto particular del paciente,
enfocandose en la identificacién de urgencias
médicas, evaluacion de la alfabetizacion digital
del paciente y la idoneidad de la infraestructura
tecnologica. Entre los requerimientos para
realizar la APCI1, se incluyen desarrollar
habilidades para realizar un tele-triage, la
evaluacion afectiva y la verificacion de
alfabetizacion digital del paciente, realizar el
proceso de consentimiento informado, y
evaluar los recursos tecnologicos propios (de la
unidad de atencién médica a distancia) y del
paciente. Requiere conocimientos en seleccion
de pacientes, tecnologia de telemedicina y
aspectos legales, junto con habilidades en
entrevista clinica, manejo de plataformas y
actitudes empaticas y profesionales. Se limita a
la valoracion médica a distancia, sin considerar
(en este momento) los planes de intervencion
independientes.

La APC 2 Realizar la historia clinica del paciente
mediante la teleconsulta examina la competencia
del estudiante para ejecutar una historia clinica
a distancia, incluyendo la recopilacion de
informacién relevante y la documentacion
adecuada. FEl estudiante debe manejar
tecnologias de informacién y
telecomunicaciones para usar durante la TC,
cumplir con normativas especificas y mantener
una comunicacion efectiva y empatica. Se
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requieren conocimientos sobre normativas de

salud, semiologia clinica y tecnologia de
telemedicina, asi como habilidades en
comunicacién  asertiva 'y manejo de

informacién. La evaluacion verifica el uso
correcto de tecnologias, la comunicacion clara
y la documentacion completa y precisa de la
historia clinica.

La APC 3 Dirigir la exploracion fisica en
telemedicina valora la capacidad del estudiante
para realizar una exploracidn fisica a distancia,
directa o asistida, instruyendo claramente al
paciente o asistente en la exploracion,
autoexploraciéon y uso de los dispositivos
electronicos que recaban informacidn clinica
del paciente. Implica el dominio de tecnologias
especificas, adaptacion de técnicas de
exploracion y documentacion precisa de
hallazgos. Esta APC requiere conocimientos
en dispositivos y técnicas de exploracion a
distancia, habilidades para interpretar datos y
mantener una comunicacion efectiva. Las
actitudes requeridas enfatizan el respeto y la
empatia. Las limitaciones giran en torno a la
tecnologia y la conectividad. La evaluacion y
realimentacidon se centran en la correcta
identificacién, registro e interpretacion de
informacion, adecuandose a las herramientas
tecnologicas disponibles.

La APC 4 Integrar el diagnostico clinico analiza la
habilidad desarrollada por el estudiante para
realizar diagnosticos clinicos durante una TC,
aprovechando sistemas de apoyo diagnostico,
fundamentados en guias de practica clinica y
documentando el proceso. Requiere solicitar y
valorar estudios paraclinicos racionales e
integrar resultados y exploraciones fisicas.
Necesita conocimientos previos de métodos y
técnicas  diagnosticas,  habilidades  en
recopilacién e interpretacion de informacion,
asi como del uso de sistemas de decision clinica
y comunicacion asertiva. Se enfatiza Ias
actitudes de ética, respeto y precision en el
manejo de la informacion del paciente.

La APC 5 Prescribir el tratamiento inicial valora la
competencia del estudiante para formular un

plan de tratamiento durante la TC, basandose
en andlisis clinicos y apoyandose cuando sea
necesario, en sistemas de apoyo a la decision
clinica. Este aprendizaje demanda la utilizacion
de guias clinicas, sistemas de apoyo digital y
explicacion detallada al paciente para asegurar
adherencia  terapéutica. Requiere de
conocimientos previos amplios en
farmacologia, habilidades en razonamiento
clinico, complementadas con el uso de
telemedicina, y actitudes centradas en la ética 'y
comunicacioén efectiva. Enfrenta limitaciones
como problemas técnicos y la gestion de recetas
electronicas, con evaluaciones enfocadas en la
seleccion y comunicacion adecuada del
tratamiento.

La APC 6 Realizar teleinterconsulta evalia la
capacidad del estudiante para coordinar
cuidados interdisciplinarios mediante
interconsulta a distancia, apoyandose en
tecnologia digital y aplicaciones para asegurar
un manejo clinico efectivo, incluyendo recetas
electronicas. Esta actividad exige competencias
logradas previamente para realizar diagndsticos
diferenciales y tecnologia de telemedicina,
junto con habilidades para la comunicacion
interprofesional y toma de decisiones clinicas.
Promueve actitudes de profesionalismo y
trabajo en equipo interdisciplinario,
enfrentando limitaciones como la
disponibilidad de especialistas y protocolos
para interconsultas a distancia. La evaluaciéon y
realimentacion se centran en la gestion
adecuada y la comunicaciodn efectiva dentro del
proceso de teleinterconsulta.

La APC 7 Recomendar acciones de promocion y
prevencion a distancia califica la competencia del
estudiante para realizar acciones de promocidén
de la salud y prevencién de enfermedades
mediante la atencion a distancia, enfocandose
en la personalizacion de medidas basadas en
los determinantes de salud y factores de riesgo
del paciente. Esta APC incluye el andlisis de
riesgos, el uso de estrategias digitales y la
documentacion en el expediente electronico. Se
requiere conocimiento en metodologia clinica,
programas de salud, y habilidades para
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desarrollar e implementar estrategias digitales
efectivas, promoviendo el profesionalismo, la
ética, y una comunicacion asertiva.

La APC 8 Realizar el seguimiento a distancia evalia
la capacidad del estudiante para monitorear y
ajustar el seguimiento de pacientes usando
telemedicina. Implica los conocimientos previos
necesarios para desarrollar y ajustar planes de
seguimiento a distancia con el paciente,
utilizando parametros clinicos y plataformas y
dispositivos de telesalud para su seguimiento,
asi como la documentacion de todo el proceso
en el expediente electronico. Esencialmente,
promueve la adherencia terapéutica mediante el
uso educativo de tecnologias digitales. Se
enfatiza en el profesionalismo, la comunicacion
efectiva y la educacion del paciente. Las
evaluaciones se centran en la gestion reflexiva
del seguimiento, mientras que las limitaciones

conectividad.

En todas las APC, se consideran 5 niveles de
confiabilidad, conforme a las expectativas de
logro de las competencias para la atencion
meédica a distancia. El evaluador debe asignar
el nivel de confiabilidad del residente de
acuerdo con los siguientes niveles:

* Nivel 1: El alumno ejecuta la acciéon con
supervision directa y proactiva.

* Nivel 2: El alumno ejecuta la acciéon con
supervision reactiva.

* Nivel 3: El alumno ejecuta la accion de
manera independiente, sin supervision o
a distancia con realimentacion posterior a
la accion.

» Nivel 4: El alumno supervisa o instruye a

incluyen  desafios

tecnologicos y

otros colegas con menor experiencia en la
accion.

de

Tabla 2. Actividades Profesionales a Confiar para la Atencién Médica a Distancia

APC

Descripcién
(El estudiante debe ser capaz de...)

APCI1 Identificar la
viabilidad de la
teleconsulta (TC)

APC2 Realizar la historia
clinica del paciente
mediante la TC

APC3 Dirigir la
exploracion fisica (asistida
0 autéonoma) en TC

APCA4 Integrar el
diagnéstico clinico

APCS Prescribir el
tratamiento inicial

APC6 Realizar una
teleinterconsulta

APC7 Recomendar
acciones de promocién y
prevencién a distancia

AP8 Realizar el .
seguimiento a distancia

Evaluar si es posible otorgar una TC a través de medios digitales, lo cual incluye
identificar situaciones de urgencia médica y evaluar la alfabetizacién digital del paciente,
la idoneidad de dispositivos, conexion e infraestructura para telecomunicaciones
suficientes para desarrollar una relacion médico-paciente efectiva, realizar anamnesis y
examen fisico a distancia, llevar a cabo el proceso de consentimiento informado y
realizar un informe de la atencién.

Realizar una historia clinica a distancia, lo que incluye la capacidad de interrogar al
paciente o guiar a un tercero para recopilar la informacion relevante, interpretar los
hallazgos del interrogatorio y documentar la interaccion a distancia.

Guiar una exploracion fisica a distancia, ya sea autdbnoma o asistida, lo que incluye la
capacidad de guiar al paciente o al asistente clinico para realizarla, interpretar los hallazgos
de la exploracidn fisica y documentarlos en un informe de exploracion fisica a distancia

Integrar un diagnostico clinico durante la TC, usando sistemas de informacion clinica
hospitalaria, sistemas automatizados de apoyo diagnostico, tomar decisiones racionales,
y documentar el proceso diagnostico.

Plantear un plan de tratamiento durante la TC, fundamentado en los datos clinicos
obtenidos y respaldado en sistemas digitales de apoyo a la toma de decisiones clinicas y
en apps para medicacién segura. Incluye la generacién de recetas electronicas y
documentacién adecuada en el expediente clinico electronico.

Coordinar atencién interdisciplinaria a través de la TC, fundamentada en los datos
clinicos obtenidos y utilizando sistemas digitales de apoyo a la toma de decisiones
clinicas y en apps para medicacién segura. Incluye la generacién de recetas electronicas
y la documentacion adecuada en el expediente clinico electronico.

Promover la salud y prevenir enfermedades a través de acciones de telesalud. Incluye la
capacidad de identificar los determinantes de la salud y factores de riesgo del paciente y
tomar decisiones personalizadas para la prevencion y promocién de la salud, y
documentar estas acciones en el expediente clinico electronico.

Realizar un seguimiento a distancia de los pacientes, lo que incluye la capacidad de
monitorizar la evolucion del paciente y ajustar el plan de seguimiento segin sea
necesario mediante herramientas de telesalud, y documentar en el expediente clinico
electronico el plan y resultados del seguimiento de pacientes.

Fuente: Elaboracion propia (2023).
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DISCUSION

La telemedicina estd transformando la forma
en que se presta la atencion médica, y es crucial
que nuestros futuros profesionales de la salud
estén preparados para esta nuevarealidad . Las
APC en telemedicina proporcionan un marco
para garantizar que los estudiantes adquieran
las habilidades y conocimientos necesarios para
practicar la medicina en un entorno digital.

Las 8 Actividades Profesionales a Confiar
disefiadas para la atencién médica a distancia
abarcan de manera integral las competencias
necesarias para aplicar la practica de la medicina
en la sociedad actual, ya que una consecuencia
de la pandemia fue la sensibilizacion y apertura
global ante los beneficios y alcances de la
telemedicina ?'. Reflejan un entendimiento
profundo de las particularidades de la atencion
médica a distancia, desde la evaluacidn inicial
hasta el seguimiento continuo. Sin embargo,
es crucial que estas competencias se ensefien
dentro de un marco que también considere las
limitaciones tecnoldgicas y socioeconOmicas
de los pacientes y de nuestras instituciones,
garantizando asi la equidad en el acceso a la
telemedicina °.

La formacion en competencias digitales y
manejo de plataformas tecnologicas debe ser
reforzada constantemente para adaptarse a las
rapidas evoluciones tecnologicas, considerando
las responsabilidades éticas como el respeto,
confidencialidad, profesionalismo y empatia,
son aspectos que deben ser enfatizados para
asegurar la confianza y seguridad del paciente °.

Durante la supervisiéon y evaluacion asigna un
nivel de confiabilidad al estudiante, que puede ir
desde la ejecucion de la accion con supervision
directa y proactiva hasta la supervision de otros
colegas con menor experiencia en la accion. Este
nivel se determina conforme a la progresion de
los logros de los estudiantes, en diferentes hitos
de competencia ’.

Una de las desventajas mas sefialadas de la TC
es la exploracion fisica. Aun cuando la creacion
de dispositivos tecnoldgicos puede optimizar
el diagnoéstico clinico a distancia, son costosos
y requieren capacitacidon para su uso por el
paciente, por lo que es crucial reconocer las

limitaciones del modelo de atencidon médica a
distancia y saber cuando es necesaria la consulta
presencial 15,17, 18, 21, 22

La sintesis de estas dos perspectivas resalta la
telemedicina como un campo interdisciplinario
que requiere no solo conocimientos médicos,
sino también competencias digitales, habilidades
de comunicacién y una comprension profunda
de los determinantes sociales de la salud °. La
practica efectiva de la telemedicina demanda
una integracion holistica de la evaluacion,
diagndstico, tratamiento y seguimiento,
adaptados al contexto digital y personalizados
segun las necesidades del paciente °.

CONCLUSIONES

Las 8 APC plantean un enfoque progresivo y
comprensivo hacia la capacitacion en
telemedicina, reconociendo la complejidad de
brindar atencion médica a distancia y
proporcionando un entorno claro y descriptivo
acerca de las competencias a desarrollar por los
estudiantes. Desde nuestra perspectiva, es
fundamental destacar la importancia de una
formacion que no solo aborde los aspectos
técnicos y clinicos, sino que también enfatice la
empatia, el profesionalismo y la ética en el
cuidado a distancia > 102,

Este enfoque integral asegura que los futuros
profesionales de la salud estén equipados para
enfrentar los retos especificos de Ia
telemedicina, incluyendo la gestion de la
informacion clinica a distancia, la promocion
de la adherencia a través de medios digitales y
el manejo efectivo de las interacciones paciente-
profesional en un entorno virtual. La
telemedicina, asi entendida, no es solo una
modalidad de atencion alternativa, sino un
complemento valioso y a menudo necesario
para la medicina en general, especialmente en
contextos de accesibilidad limitada a servicios
de salud presenciales.
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