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Resumen

Este articulo presenta los resultados de un proyecto piloto respaldado por MINCIENCIAS y la Universidad Nacional de
Colombia, centrado en el enfoque de Apropiacion Social de Conocimiento. El proyecto tenia como objetivo el desarrollo
y validacion de un sistema de telecuidado domiciliario, con la activa participacion de personas afectadas por
enfermedades crénicas o en riesgo de padecerlas. Se logré crear un prototipo de dispositivo médico multipardmetro
para la toma de signos vitales junto con su software correspondiente, ademas de material pedagdgico. La inclusion del
usuario en la creacion de soluciones tecnoldgicas garantizé la calidad y usabilidad de los productos, contribuyendo al
avance de la Telesalud y la Telemedicina.
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participativo. Telesalud. Telemedicina.

Abstract

This article presents the results of a pilot project supported by MINCIENCIAS and the National University of Colombia,
focused on the Social Appropriation of Knowledge approach. The project aimed to develop and validate a home telecare
system, with the active participation of people affected by chronic diseases or at risk of suffering from them. It was
possible to create a prototype of a multi-parameter medical device for taking vital signs along with its corresponding
software, as well as pedagogical material. The inclusion of the users in the creation of technological solutions
guaranteed the quality and usability of the products, contributing to the advancement of Telehealth and Telemedicine.
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Introduccion

Estrategias como la Apropiacién Social del Conocimiento
contribuyen a la democratizacion del acceso y uso del
conocimiento  cientifico 'y tecnolégico. Ademas,
promueven practicas sociales que convocan y movilizan a
diversos agentes y grupos para el desarrollo de la ciencia
y la tecnologia, demostrando su impacto en la solucién de
problemas identificados y generando desarrollo
econémico y social. Este enfoque facilita el intercambio y
la generacién de conocimiento entre diferentes actores,
creando espacios de encuentro y didlogo de saberes y
experiencias™.

Adicionalmente, el desarrollo industrial va mas alla de la
generacién de nuevas tecnologias para el uso de los
usuarios. Ahora existe la posibilidad de que los usuarios

se interesen e involucren en procesos de desarrollo
previos a la fase de consumo. Cada vez se identifican mas
espacios de interaccién entre desarrolladores y usuarios,
respaldados por metodologias de disefio que facilitan la
comunicaciéon y el relacionamiento, mejorando asi el
resultado y la calidad del producto. En este contexto, se
presentan oportunidades significativas para el avance
tecnolégico en el ambito de la salud, especialmente en lo
que respecta al cuidado de las enfermedades cronicas.

Objetivo

El proyecto tuvo como objetivo desarrollar y validar un
sistema de telecuidado domiciliario como solucion
tecnolégica para apoyar el cuidado de personas con
enfermedades crénicas o en riesgo de desarrollarlas.
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Material y método

La propuesta se disefi¢ aplicando la Ciencia, Tecnologia e
Innovacién para mejorar la calidad de vida de personas
con enfermedades crénicas no transmisibles. Se utilizaron
enfoques de Apropiacién Social de Conocimiento y Disefio
Participativo, junto con técnicas de Teoria del juego y
Aprendizaje Significativo. Se llevé a cabo un espacio de
Informacioén, Educacion y Comunicacién en salud para
sensibilizar a una comunidad rural sobre el impacto de
enfermedades crénicas no transmisibles y el uso de
tecnologias en la autogestion de la salud. Posteriormente,
se presentd el proyecto y su objetivo para invitar a la
comunidad a participar en el disefio de la solucion
tecnoldgica.
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Resultados

El desarrollo de la propuesta involucré la construccion de
mapas, bocetos y flujogramas como insumo base. Se
logré crear un prototipo de un dispositivo médico
multiparametro disefiado para la toma de signos vitales,
junto con el desarrollo del software correspondiente para
gestionar los datos recopilados.

La Figura 1A presenta la prueba experimental de concepto
que valida el prototipo del dispositivo médico. Este
dispositivo multipardmetro se disefidé con el objetivo de
lograr una toma precisa de signos vitales, representando
un avance significativo en la implementacién del sistema
de telecuidado domiciliario.

Figura 1. Prueba experimental de concepto: (A) Prototipo de Dispositivo Médico multiparametro disefiado para la toma precisa de signos vitales.
(B) Prototipo del Software correspondiente, destinado a gestionar eficientemente los datos recopilados por el dispositivo médico.

La Figura 1B muestra el prototipo del software
correspondiente, destinado a gestionar eficientemente los
datos recopilados por el dispositivo médico. La
integraciéon armoniosa entre hardware y software es
esencial para el funcionamiento efectivo del sistema.

Ademas del avance en el desarrollo del dispositivo
médico, se disefié un juego educativo como una valiosa
herramienta pedagdgica para la comunidad, destacado en
la Figura 2. Este juego no solo buscé informar, sino
también involucrar a los usuarios de manera interactiva en
la comprensién de la importancia del telecuidado
domiciliario y la gestion de enfermedades cronicas.

Figura 2. Juego Educativo - Herramienta Pedagégica para la
Comunidad. Este juego no solo busca informar, sino también
involucrar a los usuarios de manera interactiva en la comprensién de
la importancia del telecuidado domiciliario y la gestion de
enfermedades cronicas.

En la actualidad, la solucién tecnolégica se encuentra en
la fase de maduracién, donde se estd llevando a cabo la
validacién de componentes y subsistemas mediante
pruebas exhaustivas en el entorno controlado de
laboratorio. Este paso crucial garantiza la fiabilidad y
efectividad del sistema antes de su implementacién a
mayor escala.

Discusion

En un entorno donde la tecnologia desempeiia un papel
crucial en la mejora de la atencién médica y la calidad de
vida de los pacientes crénicos, la Apropiacién Social de
Conocimiento y el Disefio Participativo se erigen como
estrategias fundamentales para la innovacién tecnoldgica
en el dmbito de la salud. La inclusidn de los usuarios desde
las fases iniciales del proceso de desarrollo asegura que

las soluciones tecnoldgicas no solo sean eficaces, sino
gue también se ajusten a sus necesidades reales.

Tanto los investigadores como los usuarios desem-
pefiaron roles activos en este escenario, brindando la
oportunidad de abordar situaciones sociales relacionadas
con la salud en la ruralidad colombiana. Esto se logré
mediante el reconocimiento de conocimientos y saberes,
asi como su aplicacion en acciones concretas que
pudieran transformar las condiciones adversas para las
personas que padecen enfermedades crénicas.

La garantia del acceso a tecnologias de salud y la
participacion de los usuarios en la resolucién de
problemas se presenta como un medio para potenciar el
desarrollo de la Telesalud, mejorando significativamente
la calidad de vida de las personas y propiciando la
transformacién de los sistemas de salud. La colaboracién
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entre investigadores y usuarios, respaldada por enfoques
participativos, se configura como una via prometedora
para la evolucion positiva de la atenciéon médica y el
manejo de enfermedades crénicas en entornos rurales.
Este enfoque colaborativo no solo se traduce en
soluciones tecnolégicas mas efectivas, sino que también
establece las bases para una atencion de salud mas
inclusiva y centrada en el usuario.

Conclusiones

Este estudio resalta la trascendencia del disefio
participativo en la configuracién de soluciones
tecnoldgicas destinadas al cuidado de pacientes cronicos.
La colaboracién activa de los usuarios desde las fases
iniciales del disefio no solo enriquece el proceso de
desarrollo, sino que también constituye un factor clave en
la creacién de un sistema de telecuidado domiciliario que
promete elevar la calidad de vida de las personas
afectadas por enfermedades crénicas.

La participacion temprana de los usuarios finales se revela
como un elemento esencial para asegurar la calidad y la
usabilidad de los productos resultantes. La inclusion de
las experiencias y perspectivas de los usuarios desde el
inicio del proceso de disefio garantiza que las soluciones
tecnologicas sean pertinentes y se alineen de manera
efectiva con las necesidades reales de aquellos a quienes
estan destinadas.

En este contexto, la colaboracion activa se erige como un
catalizador para la innovacion, permitiendo Ia
identificaciéon y abordaje de desafios especificos y la
adaptacion continua de la tecnologia a medida que
evolucionan las necesidades y expectativas de los
usuarios. La esencia del disefio participativo radica en la
co-creacion, donde la comunidad de usuarios y los
desarrolladores trabajan de la mano para desarrollar
soluciones que no solo sean funcionales y efectivas, sino
también cultural y socialmente sensibles.

En conclusion, la integracion del disefio participativo no
solo mejora la efectividad técnica de las soluciones
tecnoldgicas para el cuidado de pacientes crénicos, sino
que también sienta las bases para un enfoque mas
centrado en el usuario, promoviendo asi la adopcién
exitosa y la aceptacion de estas innovaciones en la
practica clinica y en la vida cotidiana de los pacientes.
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