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			Resumen

			Telemedicine has become a key tool for improving access to healthcare services, especially in

			contexts with geographical and mobility limitations (Manocchia, 2020). This study evaluated

			the effectiveness of the PCP Method (Pre-consultation, Consultation, Post-consultation) in

			telemedicine and its impact on patient satisfaction and adherence. Through technologies such

			as video calls and electronic records, continuity of care was optimized.

			During the COVID-19 pandemic, teleconsultation proved to be an effective alternative in

			primary care, with high levels of patient satisfaction due to the convenience and accessibility of

			the service (Gomes-de Almeida & Marabujo, 2021). A survey of 104 patients was conducted,

			combining qualitative and quantitative questions, and the results showed high satisfaction

			and adherence, highlighting the model’s effectiveness and cost reduction. However, its

			implementation faces challenges such as integration with traditional systems and acceptance

			by both physicians and patients (Manocchia, 2020; Gomes-de Almeida & Marabujo, 2021).

			Palabras claves: Telemedicina. Atención médica virtual. Satisfacción del paciente. Adherencia

			

			al tratamiento. Validación de métodos.

			Abstract

			Telemedicine has become a key tool for improving access to healthcare services, especially in contexts with geographical and mobility limitations (Manocchia, 2020). This study evaluated the effectiveness of the PCP Method (Pre-consultation, Consultation, Post-consultation) in telemedicine and its impact on patient satisfaction and adherence. Through technologies such as video calls and electronic records, continuity of care was optimized. During  he COVID-19 pandemic, teleconsultation proved to be an effective alternative in primary care, with high levels of patient satisfaction due to the convenience and accessibility of the service (Gomes-de Almeida & Marabujo, 2021). A survey of 104 patients was conducted, combining qualitative and quantitative questions, and the results showed high satisfaction and adherence, highlighting the model’s effectiveness and cost reduction. However, its implementation faces challenges such as integration with traditional systems and acceptance by both physicians and patients (Manocchia, 2020; Gomes-de Almeida & Marabujo, 2021).
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			Introducción

			Durante la pandemia de COVID-19, la telemedicinaemergió como una estrategia esencial para laprestación de servicios de salud, permitiendomantener la continuidad de la atención médicaa distancia y reduciendo el riesgo de exposicióntanto para pacientes como para profesionales dela salud (Becevic et al., 2020). Su crecimientoexponencial ha demostrado un impacto positivo enla accesibilidad y calidad de la atención médica,particularmente en la atención no urgente, alfacilitar consultas remotas y optimizar recursossanitarios (Whitten, Holtz & Laplante, 2010).La telemedicina se ha desarrollado en diversasmodalidades, desde consultas sincrónicas hasta elmonitoreo remoto, estableciendo un marco ampliode aplicaciones que requieren evaluación continuapara garantizar su eficacia y aceptación (Bashshuret al., 2011).Sin embargo, la adopción de la telemedicinaenfrenta desafíos como la resistencia al cambio,barreras tecnológicas y preocupaciones sobre laprivacidad y seguridad de los datos (Kruse et al.,2018). A pesar de estos retos, diversos estudios hanevidenciado que la satisfacción del usuario es unfactor clave en la consolidación de la telemedicinacomo modelo de atención, destacando lacomodidad, accesibilidad y reducción de costoscomo los principales beneficios percibidos porlos pacientes (García-Lizana & Muñoz-Mayorga,2010). Además, la relación médico-paciente enentornos virtuales ha evolucionado, exigiendonuevas estrategias de comunicación para garantizaruna atención efectiva y empática (Zweig, 2020).El avance de la telemedicina también ha estadoinfluenciado por el desarrollo de la alfabetizacióndigital en salud, especialmente en generacionesmás jóvenes como la Generación Z, quienesbuscan información médica en línea y seapoyan en plataformas digitales para gestionarsu bienestar (Jiao et al., 2023). Este fenómenoresalta la importancia de diseñar modelosde telemedicina accesibles e intuitivos paradiferentes grupos poblacionales, asegurando quela digitalización no genere brechas en la atenciónmédica. Adicionalmente, se ha señalado quela integración de la telemedicina en contextosrurales o de difícil acceso ha tenido un impactorelevante en la equidad sanitaria, favoreciendo elseguimiento de patologías crónicas y reduciendolas tasas de abandono del tratamiento (Monaghesh& Hajizadeh, 2020). Este tipo de implementaciónrequiere modelos estructurados y adaptables, quepermitan una atención integral y sostenible en eltiempo.Asimismo, revisiones sistemáticas recienteshan documentado que la implementación dela telemedicina se asocia con mejoras en losdesenlaces clínicos, altos niveles de satisfaccióndel paciente y una reducción en los costos delsistema de salud, incluso durante crisis sanitariascomo la pandemia por COVID-19 (Ekeland etal., 2010; Totten et al., 2016). Esta modalidad deatención también ha demostrado ser eficaz en lagestión de enfermedades crónicas, favoreciendo laadherencia al tratamiento y la continuidad de loscuidados (Kruse et al., 2017; Portnoy et al., 2020).Estas evidencias resaltan la necesidad de validarmarcos estructurados como el Método PCP, quepermitan evaluar integralmente la experiencia delpaciente en atención remota.

			Este estudio busca validar el Método PCP  (Preconsulta, Consulta, Postconsulta) como una estructura efectiva para evaluar la satisfacción y adherencia de los pacientes en telemedicina mediante una encuesta en línea, contribuyendo a la optimización de modelos de atención remota.

			Objetivos

			Objetivo general:Determinar si el Método PCP incrementa lasatisfacción y la adherencia de los pacientes alas consultas por telemedicina, entendiendo lasatisfacción como la percepción positiva del usuariosobre la atención recibida, y la adherencia como sudisposición a seguir utilizando el servicio, cumplirlas indicaciones médicas y recomendarlo a otros.Objetivos específicos:• Evaluar el nivel de satisfacción de los pacientesen relación con la calidad de la atención médicabrindada mediante telemedicina.• Medir la adherencia de los pacientes en términosde uso futuro del servicio, cumplimiento derecomendaciones y recomendación a terceros.• Validar la aplicabilidad del Método PCP comoestructura de atención en servicios de telemedicinamediante encuesta estructurada aplicada a usuariosreales del sistema.

			

			Metodología

			Se realizó un estudio descriptivo con enfoque mixto,cuantitativo y cualitativo, durante el período demarzo a mayo de 2024. La población objetivo estuvoconformada por pacientes mayores de edad queutilizaron servicios de telemedicina en una instituciónprivada de primer nivel de atención en Ecuador. Loscriterios de inclusión fueron: haber completado almenos una consulta médica mediante telemedicinadurante el periodo de estudio, aceptar participar deforma voluntaria y dar su consentimiento informado.Se excluyeron pacientes menores de edad, aquellosque no completaron la encuesta o que presentarondificultades para comprender las preguntas.

			El tamaño muestral se determinó por conveniencia,considerando una base de datos de pacientesatendidos por telemedicina durante el periodoestablecido. Se incluyeron 104 pacientes.

			Para la recolección de datos se aplicó una encuestaestructurada en formato digital (Google Forms),autoadministrada y distribuida a través de correoelectrónico y mensajería instantánea. La encuestaincluyó 6 preguntas, de las cuales 4 fueron cerradasde tipo cuantitativo (escala Likert y opción múltiple)y 2 abiertas de tipo cualitativo. El cuestionario fuepreviamente validado por juicio de expertos (3médicos especialistas en medicina familiar y saluddigital), quienes revisaron la pertinencia, claridady coherencia de las preguntas con relación a losobjetivos del estudio.El levantamiento de la información fue supervisadopor los investigadores principales y el equipo técnicode la unidad de telemedicina, quienes tambiénbrindaron soporte técnico a los pacientes querequerían asistencia para completar el formulario.

			En cuanto a la validación del Método PCP(Preconsulta, Consulta, Postconsulta), se estructuróla experiencia del paciente en tres fases: interaccióninicial y orientativa (preconsulta), consulta sincrónicacon el profesional de salud (consulta), y seguimientoo recomendaciones posteriores (postconsulta). Cadauna de estas fases fue considerada en el diseño delas preguntas de la encuesta, y los resultados seanalizaron con base en la percepción del pacientesobre el proceso completo de atención médica. Lavalidación se reflejó en los niveles de satisfacción,adherencia y disposición a utilizar nuevamente elmodelo PCP. de atención. Se utilizaron estadísticasdescriptivas, tablas dinámicas y análisis de contenido.

			Resultados

			La encuesta realizada a los participantes constabade 6 preguntas, 4 de tipo cuantitativo y 2 de tipocualitativo, como ya se mencionó. Estas preguntasexploraban aspectos relacionados con la experienciadel paciente, incluyendo percepción de resoluciónde su problema, valoración del profesional de saludy disposición futura de uso. Se recopilaron lossiguientes hallazgos:

			1. Resolución de la consulta: El 92% de lospacientes afirmó que su situación de salud fueresuelta completamente; el 8% indicó resoluciónparcial.

			Pregunta 1: ¿La consulta en línea resolvió lasituación de salud por la cual la solicitaste?

			Tabla1.
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			Figura 1. Porcentaje de resolución de consultas entelemedicina (Gráfico de barras con la distribuciónde respuestas)

			Los resultados obtenidos reflejan la alta efectividadde la telemedicina en la resolución de consultas, conun 92% de los pacientes reportando una solucióncompleta a sus problemas de salud. Este hallazgoes consistente con estudios previos que destacanla utilidad de la telemedicina durante la pandemiade COVID-19, donde se consolidó como unaherramienta eficaz para la atención médica remota,reduciendo barreras de acceso y optimizando losrecursos sanitarios (Doraiswamy et al., 2020).Asimismo, la implementación de telemedicinaha sido ampliamente valorada en revisionessistemáticas, evidenciando que su uso no solofacilita la continuidad del cuidado, sino que tambiénmejora la percepción de resolución de los pacientes,incluso en escenarios con limitaciones tecnológicasy logísticas (Hincapié et al., 2020). Estos resultadosrefuerzan la importancia de seguir optimizandolos modelos de atención virtual para maximizarsu impacto en la satisfacción y adherencia de lospacientes. Además, estudios como el de Becevic etal. (2020) han demostrado que los entornos digitalesbien estructurados incrementan la confianza delpaciente en el sistema de salud, lo cual es fundamentalpara lograr una atención resolutiva. La evidenciasugiere que mantener altos estándares en la calidaddel servicio contribuye significativamente al éxitodel modelo telemédico (Whitten et al., 2010).

			2. Calificación del profesional de salud: El 88%otorgó una puntuación de 10; el 10%, unapuntuación de 9; y el 2%, una puntuación de 8.

			Pregunta 2: ¿Qué calificación darías al profesionalde salud que te atendió? (siendo 1 la peor calificacióny 10 la mejor calificación).

			Tabla 2.
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			Figura 2. Distribución de calificaciones otorgadasal profesional de salud(Gráfico circular con laproporción de respuestas)

			Los altos niveles de satisfacción con losprofesionales de salud reflejan no solo la calidad dela atención brindada, sino también la confianza quelos pacientes depositan en la telemedicina. Un 98%de los encuestados otorgó calificaciones de 9 o 10,lo que sugiere que la atención virtual puede ser tanefectiva y bien valorada como la presencial. Estudiosprevios han señalado que la percepción del usuarioen plataformas de salud digital está fuertementeinfluenciada por la facilidad de uso, la comunicaciónefectiva y la capacidad de los profesionales paragenerar confianza en entornos virtuales (García-Gómez et al., 2015). Además, revisiones sistemáticashan encontrado que la telemedicina mantiene altosniveles de satisfacción del paciente, en gran partedebido a la reducción de tiempos de espera, laaccesibilidad y la atención personalizada, factoresclave que influyen en la percepción de calidad delservicio (Kruse et al., 2017). Estos resultados estánen línea con los principios del Método PCP, el cualenfatiza una atención estructurada y centrada en el paciente. Finalmente, estos hallazgos resaltan la importancia de seguir fortaleciendo la capacitación de los profesionales de salud en habilidades de comunicación digital y herramientas tecnológicas para garantizar experiencias positivas en la atención remota. 

			3. Uso futuro del servicio: El 99% afirmó que volvería a utilizar la telemedicina. 

			Pregunta 3: ¿Volverías a usar este servicio de consulta en línea? 

			Tabla 3.
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			Figura 3. Preferencia de uso futuro del servicio detelemedicina(Gráfico de barras con los porcentajesde respuesta)

			El resultado de que el 99% de los pacientes afirmaronque volverían a utilizar el servicio de telemedicinarefleja un alto nivel de aceptación y satisfaccióncon la atención virtual. Este dato es consistentecon los hallazgos de investigaciones previas quedestacan que la telemedicina ha ganado una fuertepreferencia por parte de los pacientes, especialmenteen el contexto de la pandemia de COVID-19, dondela comodidad, la accesibilidad y la eficiencia sedestacaron como factores decisivos para su adopción(Portnoy et al., 2020). Además, aunque algunosestudios identifican barreras para la adopción globalde la telemedicina, como problemas tecnológicos yde infraestructura, la satisfacción con los serviciosvirtuales sigue siendo notablemente alta, lo quesugiere que las experiencias positivas de los pacientesimpulsan la continuidad del uso de estos serviciosen el futuro (Kruse et al., 2018). 

			Esta alta intenciónde reutilización indica que los modelos digitales deatención, como el Método PCP, están alineados conlas expectativas del paciente moderno, que priorizala flexibilidad, la autonomía y la disponibilidad delos servicios médicos. Estudios como los de Dorseyy Topol (2016) respaldan este enfoque, señalandoque la sostenibilidad de la telemedicina dependeráen gran medida de su capacidad para integrarse comoopción permanente en el sistema de salud.4. Recomendación del servicio: El 98%recomendaría el servicio a familiares y amigos.Pregunta 4: ¿Recomendarías este servicio afamiliares y amigos?

			Tabla 4.
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			Figura 4. Recomendación del servicio detelemedicina(Gráfico de barras con la distribuciónde respuestas)

			El alto porcentaje (98%) de pacientes querecomendarían el servicio a familiares y amigosresalta la confianza y satisfacción generalizada conla telemedicina como modalidad de atención. Estehallazgo está en línea con estudios previos que hanencontrado que la efectividad y la accesibilidad de losservicios de telemedicina impulsan recomendacionespositivas entre los usuarios. Investigacionesrevisadas por Shigekawa et al. (2018) concluyenque la telemedicina ha demostrado ser efectiva enuna variedad de condiciones, lo que genera unaexperiencia positiva que facilita la recomendacióndel servicio. Además, Ekeland et al. (2010) indicanque la satisfacción del paciente es un factor crucialen la efectividad de los servicios de telemedicina, señalando que la disposición a recomendar estosservicios está directamente relacionada con losresultados positivos en la atención médica. Estenivel de recomendación sugiere que la telemedicinano solo ha sido eficaz en la resolución de consultas,sino que también ha logrado establecer una relaciónde confianza entre los pacientes y los proveedoresde salud. En este sentido, estudios como los deHollander y Carr (2020) y Smith et al. (2020)refuerzan la idea de que la confianza del paciente,una experiencia empática y una atención eficienteson pilares clave para fomentar recomendacionessostenidas y fortalecer el sistema de salud digital.

			5. Aspectos más valorados: la pregunta fue ¿Quéfue lo que más te ha gustado de la consulta enlínea? Los participantes refieren que consideranque la atención médica en línea es una experienciaexcepcional, ya que destacan la seguridad, larapidez y la comodidad de poder acceder aesta atención médica desde sus hogares. Sinembargo, también enfatizan otros aspectosesenciales, como la calidad de la interaccióncon los profesionales de la salud, resaltando suamabilidad y profesionalismo. Además, aprecianla eficacia en la resolución de sus inquietudesy en el tratamiento proporcionado. Por lotanto, esta modalidad de atención brinda a lospacientes una experiencia cálida y confiable,que no solo es cómoda, sino también altamenteeficaz en la personalización de tratamientos y enla resolución de sus preocupaciones y problemasde salud.

			Los aspectos más valorados por los pacientes,como la seguridad, rapidez, comodidad y la calidadde la interacción con los profesionales, reflejanla capacidad de la telemedicina para ofrecer unaexperiencia de atención personalizada y eficiente.Este hallazgo respalda lo observado en estudiosprevios, que señalan que la telemedicina no solomejora la accesibilidad, sino que también permiteuna atención médica eficaz, personalizada y dealta calidad (Dorsey & Topol, 2016; Totten et al.,2016). Además, investigaciones como las de Kruseet al. (2017) destacan que la percepción positiva delpaciente se relaciona estrechamente con la empatíadel profesional y la capacidad de resolver inquietudesen tiempo real. La confianza y la satisfacción de lospacientes en este modelo de atención son clave parasu adopción y éxito continuo.

			6. Aspectos a mejorar: la pregunta fue ¿Quéconsideras que podríamos mejorar en laspróximas consultas en línea? Los participantesexpresan una gran satisfacción con la atenciónmédica en línea, y destacan varios aspectospositivos. En general, consideran que todoestuvo muy bien, y se sienten cómodos y a gustodurante las consultas; aprecian la oportunidad dedespejar sus dudas de manera efectiva y elogianla calidad de la atención que han recibido hastaahora. A pesar de esta satisfacción, algunospacientes han identificado áreas donde sepodría mejorar; en particular, en el área técnica,esto quiere decir en la calidad del audio y laestabilidad de la conexión como puntos clave demejora durante la atención. Estas observacionescoinciden con lo documentado por Gajarawalay Pelkowski (2021), quienes señalan que laslimitaciones tecnológicas siguen siendo unabarrera importante para el desarrollo pleno dela telemedicina. Además, estudios como los deKoonin et al. (2020) destacan que los avances enconectividad y capacitación técnica del usuariopueden tener un impacto significativo en lapercepción de calidad. Implementar mejoras enestos aspectos fortalecería aún más la experienciadel paciente y contribuiría a la sostenibilidad delmodelo.

			Discusión

			El Método PCP demostró ser altamente efectivo entelemedicina. Los resultados reflejan un alto nivelde resolución de problemas de salud, con el 92%de los pacientes reportando que su situación fuecompletamente resuelta, lo que resalta la eficaciade este modelo para abordar las necesidades de lospacientes. Además, la calificación sobresalienteotorgada a los profesionales de salud (88% otorgandouna puntuación de 10) refleja no solo la competenciatécnica, sino también la calidad de la interacción y laempatía mostrada por los médicos, lo cual es crucialpara la satisfacción del paciente (Hollander & Carr,2020).La aceptación del servicio es notablemente alta,con un 99% de los participantes manifestando sudisposición a utilizar nuevamente el servicio, loque muestra la confianza en la telemedicina comomodalidad de atención. Este hallazgo coincide conestudios previos que han documentado la crecientepreferencia de los pacientes por los servicios detelemedicina, especialmente en situaciones deemergencia como la pandemia de COVID-19, dondela accesibilidad y la comodidad de recibir atenciónmédica desde el hogar se convierten en ventajas fundamentales (Smith et al., 2020).Los hallazgos cualitativos subrayan que laoptimización del tiempo y la accesibilidad sonalgunos de los principales beneficios percibidos porlos pacientes, lo que refuerza la literatura existentesobre la efectividad de la telemedicina para mejorarla eficiencia en la prestación de servicios médicos.La rapidez y la comodidad de las consultas en línea,junto con la posibilidad de despejar dudas sin lanecesidad de desplazamientos, destacan la utilidadde la telemedicina para mejorar la experienciageneral del paciente, especialmente en el contextode un sistema de salud con limitaciones físicas ogeográficas (Smith et al., 2020).Sin embargo, algunos pacientes sugirieron áreas paramejorar, especialmente en aspectos técnicos como lacalidad del audio y la estabilidad de la conexión, loque resalta las barreras tecnológicas que aún persistenen la telemedicina. A pesar de los grandes avances,las deficiencias en la infraestructura tecnológicasiguen siendo un desafío importante para garantizaruna experiencia de atención sin interrupciones.Este aspecto ha sido ampliamente discutido en laliteratura, que señala que, aunque la telemedicinaha demostrado ser una herramienta poderosa, laslimitaciones técnicas pueden afectar la calidad delservicio (Hollander & Carr, 2020).

			

			Asimismo, estudios como los de Gajarawala yPelkowski (2021) y Kruse et al. (2018) destacan quela percepción del usuario sobre la confiabilidad dela tecnología impacta directamente en su nivel deadherencia, entendida como la disposición a seguirusando y recomendando el servicio. En este sentido,la adherencia observada en este estudio (manifestadapor el 98% que lo recomendaría) corrobora laimportancia de un entorno técnico funcional y unaexperiencia de usuario positiva. Además, Ekelandet al. (2010) afirman que, para mantener resultadospositivos, los modelos de atención digital debenser continuamente evaluados y ajustados segúnla retroalimentación del usuario y los avancestecnológicos.Así, se recomienda continuar investigando yperfeccionando tanto las metodologías como lastecnologías utilizadas en telemedicina para minimizarestos problemas y optimizar la experiencia de lospacientes en futuras consultas.

			Conclusión

			La telemedicina ha demostrado ser una alternativaviable y efectiva a la atención tradicional,especialmente durante la pandemia de COVID-19,donde ha eliminado barreras geográficas y mejoradola accesibilidad a la atención médica. El MétodoPCP se ha consolidado como un modelo eficaz paraoptimizar la atención al paciente, garantizando unaexperiencia satisfactoria y personalizada, lo quese refleja en los altos niveles de satisfacción y ladisposición de los pacientes para volver a utilizar esteservicio. La efectividad del Método PCP para mejorarla calidad asistencial y fomentar la adherencia altratamiento es consistente con hallazgos previos quedestacan el impacto positivo de la telemedicina enla mejora de los resultados de salud y la satisfaccióndel paciente (Bashshur et al., 2020).Los resultados obtenidos en este estudio muestranque los pacientes perciben la telemedicina comouna solución cómoda, rápida y eficaz, especialmenteen contextos de atención no urgente o situacionesde emergencia sanitaria como la pandemia. Estemodelo, al eliminar la necesidad de desplazamientosy optimizar el uso del tiempo, ha sido clave enla promoción de la adherencia al tratamiento(García-Gil et al., 2020). 

			Sin embargo, también seidentificaron áreas de mejora, particularmente enlos aspectos técnicos, como la calidad del audioy la estabilidad de la conexión, que son barrerascomunes en la telemedicina y que requieren unaatención continua para garantizar una experienciasin interrupciones (Bashshur et al., 2020).

			Es importante destacar que, a pesar de la crecienteimplementación de la telemedicina, la validación delMétodo PCP en este contexto parece ser un avancepionero, ya que no se han encontrado estudios previosespecíficos que lo evalúen a nivel mundial. Estehallazgo subraya la relevancia de esta investigacióny su potencial para contribuir significativamente a laliteratura existente sobre telemedicina, especialmenteen lo que respecta a la satisfacción y adherencia delpaciente (García-Gil et al., 2020).

			Además, estudios como los de Ekeland et al. (2010) yKruse et al. (2017) resaltan la importancia de validarmodelos estructurados que integren aspectos clínicos,tecnológicos y de experiencia del usuario. En estesentido, el Método PCP representa una propuestametodológica integral que puede ser replicada yadaptada en diversos contextos para fortalecer laatención médica remota. La sistematización de este modelo no solo facilita la evaluación continuadel proceso de atención, sino que también permiteestablecer estándares de calidad aplicables a otrosentornos digitales de salud.

			En conclusión, se recomienda continuarimplementando y perfeccionando el Método PCPen la atención médica en línea, así como seguirinvirtiendo en mejoras tecnológicas que permitansuperar las barreras técnicas. Además, es crucialcontinuar la investigación en este campo para validaraún más su efectividad y aplicabilidad en diferentescontextos de atención médica. La telemedicina hallegado para quedarse, y su integración adecuada enlos sistemas de salud globales podría revolucionar laatención médica en el futuro cercano.
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