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RESUMEN:

El presente trabajo tiene como objetivo principal determinar el grado de adopcion de la
transformacioén digital (TD) en los hospitales. Para ello, se ha realizado una revision
sistematica de la literatura combinada con un analisis bibliométrico. La informacion
obtenida es proveniente de la base de datos Web of Science, siendo con posterioridad
procesada mediante los programas RStudio y Bibliometrix. Asimismo, los datos
obtenidos confirman que la TD en el sector sanitario esta en pleno auge, la cual se ha
visto notablemente impulsada por la pandemia de covid-19. Por ultimo, este TFM, puede
tener gran interés para profesionales como pueden ser directivos del sector hospitalario,
académicos con interés por la economia de la salud e incluso para profesionales del
ambito de la organizacion hospitalaria.
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CAPITULO 1. INTRODUCCION

En la actualidad, el mundo vive en constante cambio, estando inmersos en una era
de TD o como es comunmente conocida, la cuarta revolucion industrial. Es por ello
por lo que el presente trabajo de investigacion surge por la actual relevancia que
han adquirido las tecnologias en el mundo actual y, mas concretamente, en ambitos
como el sanitario.

Debido a esto, en el trabajo que a continuacion se presenta se ha realizado un estudio
sobre la incidencia de las tecnologias y, en particular, de la TD en los hospitales. Aunque
existen numerosos estudios orientados principalmente a examinar los efectos de las
tecnologias digitales en el desempefio empresarial, todavia son escasos los estudios
sobre el impacto de la TD en el campo de la sanidad y, por consiguiente, en los
hospitales.

En este sentido, las deficiencias en el estudio del tema hacen indicar la necesidad de
llevar a cabo una nueva revision que ofrezca un analisis completo y riguroso de la
situacion actual. Esta revisidn proporcionara una vision general y ampliara nuevos
conocimientos a través del estudio de la literatura disponible en la base de datos
utilizada para el estudio.

Por ello, para abordar el tema objeto de estudio se han plateado el problema y los
objetivos de la investigacion, para con posterioridad proceder con la realizacion de una
revision de la literatura y un analisis bibliométrico referente a dicho tema. Esta busqueda
bibliografica ha quedado plasmada en el marco tedrico del trabajo.

Por ultimo, haciendo referencia la estructura del trabajo, el mismo consta de seis
capitulos, incluida esta introduccion (capitulo 1), en la que a continuacién se incorporan
los aportados de justificacion y objetivos. El capitulo 2 aborda los fundamentos tedricos
del trabajo en seis apartados. Seguidamente, en el capitulo 3, se explicitan el enfoque
metodoldgico, la extraccion de los datos y las preguntas de investigacion. Por su parte,
el capitulo 4 se emplea para la presentacion de resultados y su interpretacion. Para
finalizar, en el capitulo 5 se presenta una discusion de otros estudios similares y en el
capitulo 6 las conclusiones.

1.1. ORIGEN Y JUSTIFICACION DEL ESTUDIO

La eleccién de este tema, principalmente, se debe al papel que juega en la sociedad vy,
mas concretamente, en el ambito empresarial, la TD. En la actualidad, la digitalizacion
de los procesos da como lugar a la transformacién de los sectores empresariales y de
la economia en general aportando grandes ventajas, tales como: innovacion, mayor
productividad y eficiencia de los procesos, asi como una mejor experiencia del cliente
(Corejova & Chinoracky, 2021).

Sin embargo, son muy pocas investigaciones las que abordan la TD en el sector
sanitario, los factores que condicionan un resultado exitoso en este ambito y las
consecuencias del empleo de las tecnologias en cuanto a la seguridad de los sistemas
y el desarrollo sostenible. En consecuencia, este trabajo nace con el fin de aportar
evidencia de algunas de estas cuestiones poniendo el foco en el ambito hospitalario y
en su estado actual.
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Ademas, el origen de esta investigacion se debe también a que la TD no se trata de un
tema pasajero, sino de una tendencia que cobrara cada vez mas importancia en el
futuro. La implementacion de tecnologias en la sanidad aporta, entre otras cosas,
numerosos beneficios para los profesionales del sector y para las instituciones
gubernamentales. Asimismo, favorece que se ofrezca una atencion médica de mayor
nivel, de la cual se benefician los pacientes.

1.2. OBJETIVOS DE LA INVESTIGACION

A partir del problema planteado, basado en el analisis de la TD en los hospitales, se ha
formulado una serie de objetivos para hacer mas eficaz el estudio y estructurarlo de la
mejor manera posible. Los objetivos que se plantean y, por tanto, se pretende alcanzar
con esta investigacion son:

- Analizar el estado actual de la TD en los hospitales, identificando los avances de
la implementacion de tecnologias en el sector.

- Identificar las tecnologias mas disruptivas en el sector hospitalario, asi como sus
principales caracteristicas, a fin de conocer su importancia o potencial impacto
en los hospitales.

- Reuvisar la literatura existente para determinar los autores, revistas cientificas y
universidades mas prolificos en términos de publicaciones en el campo de la TD
en los hospitales, asi como las Systematic Literature Review (SLR), es decir, las
revisiones sistematicas realizadas hasta la fecha.

- Analizar los posibles factores que conllevan al éxito de la TD en los hospitales,
considerando aspectos organizacionales, culturales y de gestion del cambio.

- Evaluar las causas que afectan al éxito de la seguridad de los sistemas de
informacion en el sector hospitalario.

- Estudiar como la TD puede contribuir en la implementacion de los Objetivos de
Desarrollo Sostenible (ODS) en los hospitales, evaluando sus beneficios y
desafios.

-10 -
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CAPITULO 2. MARCO TEORICO

2.1. DEFINICION DE TRANSFORMACION DIGITAL

En la actualidad, el mundo vive en constante cambio, estando inmerso en una era de
transformacion digital. Por ello, internet y las tecnologias toman un papel fundamental
en esta transformacion. Tal y como definio, Dang-Pham (2022), la transformacion digital
consiste en el empleo de tecnologias digitales por parte de las empresas, cambiando
asi la forma de operar y ofrecer valor a sus clientes. No obstante, la TD no solo consiste
en la implementacion de las tecnologias, sino también trata de un cambio en la
organizacion de los procesos y de la cultura organizacional. Este proceso se lleva a
cabo para conseguir cierta ventaja competitiva, aunque a medida que estas tecnologias
son mas asequibles, esta transformacion es necesaria para adaptarse a un entorno
empresarial cambiante (Dang-Pham et al., 2022).

La TD surge como respuesta a varios factores y tendencias que se estan dando en el
mundo empresarial en la actualidad. A continuacion, se detallan algunos de los motivos
del nacimiento de la TD:

- Evolucion de las tecnologias digitales: debido a la ya conocida como cuarta
revolucion industrial, los avances tecnoldgicos se estan acelerando a gran
velocidad, siendo cada vez mayor el impacto de las tecnologias en nuestra vida
cotidiana. La digitalizacion ha obligado a las empresas a redefinir su forma de
trabajar, debido a la reduccion de los ciclos de vida de los productos y el cambio
en el comportamiento de los consumidores, siendo estos cada vez mas
exigentes e impredecibles (Ubiparipovi¢ et al., 2022).

- Creciente importancia de los datos: la cuarta revolucion industrial anteriormente
mencionada, es conocida como la Era de la Digitalizacion y la Informacion.
Debido al rapido desarrollo de las tecnologias se produce un aumento masivo
de los datos. En consecuencia, a la importancia que tienen los datos en la
actualidad, las empresas desarrollan habilidades para asi lograr convertir esos
datos en informacién util con el fin de obtener ventajas competitivas (Kostakis &
Kargas, 2021).

- Necesidad de mejorar la eficiencia y competitividad: como anteriormente se
comentd, las tecnologias han cambiado la forma de operar de las
organizaciones, esto supone a las empresas realizar grandes esfuerzos para
responder a los continuos cambios. Ademas, ser innovadoras e incluso pioneras
automatizando los procesos tradicionales para conseguir fabricar en un menor
tiempo y a un inferior coste que la competencia (Corejova & Chinoracky, 2021).

- Demanda de una mejor experiencia del cliente: las mejoras de eficiencia y
productividad traeran consigo una mejora en la satisfaccion del cliente. Estos
procesos de cambios también afectan al comportamiento del consumidor, siendo
cada vez mas exigentes (Rojas-Romero et al., 2021).

En definitiva, como se menciond anteriormente, la TD conlleva una amplia cantidad de
cambios organizacionales. Un suceso transcendental por el cual las empresas se vieron
obligadas a adoptar estas variaciones, fue la crisis provocada por la pandemia del
COVID-19. Debido a las condiciones que se vivieron durante este periodo las
Tecnologias de la Informacién y la Comunicacion (TIC), se volvieron cruciales para el
desarrollo de los negocios (Kutnjak, 2021).

-11 -
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2.2. TECNOLOGIAS DISRUPTIVAS EN EL SECTOR HOSPITALARIO

En los ultimos afos, el sector sanitario ha experimentado una gran transformacién
debido a la adopcion de tecnologias disruptivas. A causa de ello, nace la salud digital,
la cual ha revolucionado la forma de prestar los servicios, mejorando la atencion al
paciente y aumentando la eficiencia (Alami et al., 2017).

En este sentido, las tecnologias digitales han cuestionado la forma tradicional de llevar
a cabo los procesos y han creado nuevas oportunidades. Seguidamente, se detallan
aquellas tecnologias mas disruptivas que estan cambiando el sector sanitario:

Inteligencia Artificial (IA): basandonos en el estudio de Liu et al. (2021), la IA es
una rama de la informatica que consiste en desarrollar sistemas para simular la
inteligencia humana. Este proceso se realiza mediante la aplicacion de
algoritmos a las maquinas para imitar el comportamiento humano. Las
expectativas depositadas en esta tecnologia son muy altas debido a la revolucién
que causara en muchos sectores. En resumen, su aplicacion eliminara tareas
repetitivas, mejorara la toma decisiones, ayudara a la prediccion y el monitoreo,
y aumentara la productividad (Liu et al., 2021).

Telemedicina: Hefman et al. (2022) define este tipo de tecnologia como la
interaccion en linea tanto entre el personal sanitario y los pacientes, como entre
los propios profesionales. Es decir, posibilita el acceso a la atencion médica
desde cualquier punto geografico, produciéndose un ahorro de tiempo, una
reduccion de los riesgos de transmision de infecciones, asi como el acceso a
grandes cantidades de datos, entre otros. Mediante esta tecnologia surge el
concepto e-Health, o lo que es lo mismo, asistencia sanitaria electronica
(Hefman et al., 2022).

Big Data: segun el estudio de Kostakis y Kargas (2021), big data se define como
una gran cantidad de datos, los cuales pueden estar estructurados o
desestructurados. Debido a la complejidad y el volumen de los datos, las
técnicas tradicionales son incapaces de gestionarlos. En la actualidad, nos
encontramos en la conocida era de la informacion y de los datos, por
consiguiente, la gestion de estos datos se ha vuelto fundamental para las
empresas en la mayoria de los sectores. Como ya detallaron, Kostakis & Kargas
(2021) una adecuada transformacion de los datos generara conocimientos que
daran lugar a ventajas competitivas.

Internet de las cosas (loT, por sus siglas en inglés): Zhou et al. (2021) concluy6
que el internet de las cosas se trata de una infraestructura la cual permite la
interconexion de objetos fisicos y virtuales. Mediante la aplicacion de esta
tecnologia en los hospitales, nace el Internet of Medical Things (IoMT). Este
término se le atribuye a la interconexion de los objetos médicos sin intervencion
humana. Vishnu et al, (2020) afirma que la cantidad de objetos conectados crece
ano tras afo, creando asi plataformas loMT, con la finalidad de obtener la mayor
cantidad de datos posibles sobre el paciente. Esta informacion se adquiere
mediante sefiales biomédicas (Vishnu et al., 2020).

Robodtica: es una rama de la ingenieria electronica, mecanica e informatica que
se dedica al disefio, fabricacion y empleo de robots (Gumbs et al., 2020).
Impresién 3D: Quan (2020) define esta tecnologia como “practica que consiste
en fabricar objetos tridimensionales mediante la impresion capa a capa” (p. 110).

-12 -
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En primer momento se empleaba solo para la fabricacion tradicional, pero con el
paso de los afios se ha ido expandiendo a todos los sectores (Quan et al., 2020).

e Blockchain: o también conocido como cadena de bloques, es un sistema de
contabilidad, en el cual las transacciones se registran digitalmente. Esta
tecnologia destaca por ser segura, debido a que es inalterable, y por ser
descentralizada (Evangelatos et al., 2020).

Para concluir, estas son unas breves definiciones y las principales caracteristicas de las
tecnologias mas novedosas en el sector hospitalario. En el siguiente apartado, se llevara
a cabo un estudio sobre como se emplean estas y el impacto que tienen en los
hospitales.

2.3. REVISION LITERARIA SOBRE EL ESTADO ACTUAL DE LA
TRANSFORMACION DIGITAL EN LOS HOSPITALES

Es de especial interés para este estudio analizar la madurez digital o el grado de
adopcion de las tecnologias en los hospitales. Asi pues, el motivo de realizar este
analisis se debe a la importancia que tiene la madurez digital en el sector sanitario por
la complejidad y el alto coste que supone suministrar los servicios.

La TD en los hospitales es un proceso que se encuentra aun en curso y que varia segun
el pais, la region y la institucion. Por ello, para evaluar en qué nivel se encuentra, se
emplean modelos de madurez. No obstante, segun mencioné Duncan et al. (2022), se
han producido algunas limitaciones a la hora de medir la madurez digital en los
hospitales, puesto que no se ha llegado a un consenso sobre las dimensiones que
deberian ser evaluadas para analizar el nivel de madurez.

Por consiguiente, como se ha mencionado, aunque las expectativas de mejora gracias
a la implementacion de las tecnologias en los hospitales son muy altas, existe aun una
falta de consenso en los modelos de madurez. Por lo tanto, como no se puede llevar a
cabo un analisis exhaustivo, se realizara una revision bibliografica sobre las aplicaciones
y los beneficios de las tecnologias.

Debido a la transformacion que esta sufriendo el sector de la salud, surge un nuevo
término, Smart Hospital (hospitales inteligentes). Es la denominaciéon que reciben los
hospitales que emplean TICs para la optimizacion y automatizacién de procesos. El
motivo del nacimiento de los hospitales inteligentes se debe al incremento de personas
conectadas a internet, las exigencias de recibir un servicio de alta calidad y el
envejecimiento de la poblacion mundial (Hu et al., 2022).

Como ya se detallé con anterioridad, a continuacién, se llevara a cabo una revision
bibliografica sobre el empleo que se esta realizando de las tecnologias y los beneficios
y retos que han surgido.

En primer lugar, se estudiara los cambios que se estan produciendo en atencion
primaria. Jimenez et al. (2021) afirma que el servicio de atencion primaria es reconocido
como el pilar de los hospitales. Sin embargo, actualmente afronta nuevos retos debido
a un envejecimiento paulatino de la poblacién y un aumento de las enfermedades
cronicas. Por ende, una solucién para afrontar estos problemas esta siendo la
incorporacién de tecnologias a estos procesos. Tras realizar una revision bibliografica
de estudios como el de Jimenez et al. (2021), se han identificado mejoras tecnolégicas
empleadas en la atencion primaria:

-13 -



Calderén Ruiz, Jorge Javier

- Historiales Clinicos Electronicos (HCE): esta practica permite organizar la
informacion de los pacientes para obtener datos relevantes y asi tomar mejores
decisiones. Esta técnica ofrece varias ventajas, tales como disponer de datos
fiables sobre el paciente sin que este tenga que acudir a consulta, la vinculacion
de la informacion del historial clinico, lo cual permite mejorar la tasa y la calidad
de respuesta o la reduccion de la carga de pacientes en atencidon primaria
(Meltzer et al., 2022).

- Tecnologias de monitorizacion de datos en linea.

- Portales en linea y plataformas de mensajeria: estos sistemas permiten la
reserva de citas online, la revision de informes o la orientacién médica (Hu et al.,
2022).

- Tecnologias de la informacion especificas para la medicacion.

Estas mejoras en la atencion primaria demuestran que tienen un gran potencial. Sin
embargo, aun es un proceso que se encuentra en curso y con aspectos que deben
progresar para poder obtener en el futuro resultados éptimos.

En segundo lugar, se profundiza sobre la aplicacion de la telemedicina en los hospitales.
Tomando como referencia lo expuesto por Herman (2022) se emplea para:

- Telemonitorizacion (control de las constantes vitales)

- Teleeducacion (util para transferencia de informacion a pacientes o entre
profesionales)

- Telintervencion (intervenciones quirurgicas sin contacto directo)

- Teleconsulta (citas con los pacientes mediante vias telematicas).

En consecuencia, la telemedicina es de gran relevancia en el sector sanitario, siendo
vital en el periodo de la pandemia producida por el covid-19. La importancia de su
aplicacion se constaté en algunos casos particulares, como es en el caso de las
personas de riesgo en el cual se redujo posibles infecciones o contagios, ya que en ese
momento no se disponia ni del material ni del personal suficiente y necesario para que
estas pudieran asistir a su centro sanitario.

No obstante, también han surgido algunos inconvenientes, tales como la necesidad de
una gran inversion en hardware y software para poder poner en practica la telemedicina,
la necesidad de formar a los sanitarios en esta materia y la falta de normas juridicas
respecto al uso de esta tecnologia (Hefman et al., 2022).

Por otro lado, el uso de IoT, supone una mejora de la calidad del servicio sanitario,
ademas de reducir costes. Sin embargo, segun mencionan Hasi etal. (2022) “los
beneficios derivados de una adopcion satisfactoria de loT estan actualmente fuera del
alcance de muchos hospitales” (p. 213). En estos momentos, IoMT se emplea para
conseguir datos de las conexiones de dispositivos, como captar el movimiento de un
brazo humano para proyectarlos en un brazo robético o reconocer gestos como el puiio
o la palma (Guo et al., 2020). Si bien, al tratarse de una tecnologia en desarrollo, existen
puntos de mejoraras que deben ser solucionados, como pueden son la vulnerabilidad
en seguridad y en privacidad (Zhou et al., 2021).

Respecto a la IA, su aplicacién se esta volviendo una necesidad debido a la mayor
complejidad de las enfermedades, posibles apariciones de nuevas pandemias vy el
aumento de pacientes de la tercera edad. Segun el estudio de Klumpp et al. (2021), la
IA se esta empleando para el diagnéstico médico, la toma de decisiones y la gestién de
inventarios. Algunos casos en los que ha sido aplicada son: diagnéstico de
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enfermedades coronarias, analisis automatico de arritmias, evaluacion del estado fetal
durante el parto o diagnostico de la epidermdlisis bullosa. Esta tecnologia aportaria
numerosos beneficios como son el aumento de la eficiencia en los procesos, la mejora
de su calidad u ofrecer un mejor servicio. Sin embargo, la adopcion de esta tecnologia
tiene unas barreras, como la falta de confianza por parte de los humanos y la necesidad
de incentivar una adecuada gestion de la IA por el personal sanitario (Klumpp et al.,
2021).

En cuanto a big data, algunos estudios como el de Khanra et al. (2020), han expuesto
su aplicabilidad en el sector sanitario y las posibilidades de mejora que presentan, como
son: detectar enfermedades con anterioridad, tomar medidas preventivas frente
enfermedades cronicas, supervision de los hospitales y una mejor experiencia del
cliente, recibiendo un servicio totalmente personalizado.

En este sentido, los retos a los que pueden enfrentarse los hospitales en la adopcién de
big data se relacionan con el requisito de realizar una gran inversién inicial, la necesidad
de disponer de personal cualificado, de modificar las rutinas organizativas, de disponer
también de posibles perspectivas inadecuadas por parte de los médicos en la gestion
de la informacion y vulnerabilidad de los datos (Khanra et al., 2020).

En lo referente al uso de la robdtica en los hospitales, se emplea esta técnica en
procesos como la cirugia debido a que tiene una precision en los movimientos mayor
que la de los cirujanos, aunque es conveniente clarificar que el robot no actua de forma
independiente, sino que es manipulado mediante un telemanipulador o un control
informatico (Gumbs et al., 2020). Aunque este no es el unico ambito donde se emplea
esta tecnologia, como menciona Johnston (2022) en su estudio, se esta llevando a cabo
el desarrollo de robots para el cuidado de personas de tercera edad, siendo el principal
detonante de ello el envejecimiento de la poblacion. Ademas, durante la pandemia de
covid-19 también se ha empleado la robdtica, a través robots para medir la temperatura
corporal. Asi como también ha sido empleado en alarmas portatiles para solicitar ayuda
en caso de emergencia

En relacion con la impresion 3D, Shine et al. (2022) senal6 el interés que esta
despertando en los hospitales, asi como también detallé su empleabilidad en los
siguientes casos:

- Tareas educativas: facilitando la compresion del paciente y permitiendo a los
estudiantes practicar los procedimientos mas complejos (Shine et al., 2022).

- Interpretacion: empleo de reconstrucciones 3D por parte de los cirujanos para
una mejor planificacion quirurgica (Shine et al., 2022).

- Fabricacion de recursos sanitarios: como implantes o guias quirurgicas (Shine
et al., 2022).

En cambio, las tecnologias detalladas anteriormente estan siendo investigadas y en
actual desarrollo. Por lo cual, es dificil conocer con certeza el alcance e impacto de estas
en el sector sanitario. Por ende, quedaria un gran aprendizaje sobre la empleabilidad de
estas tecnologias en la sanidad, asi como afrontar las multiples barreras que traen
consigo. Tras haber llevado a cabo una revision bibliografica de cada una de estas
tecnologias, se puede mencionar algunos retos comunes, como son: romper con la
desconfianza del personal sanitario en el empleo de nuevas tecnologias, solucionar la
falta de personal capacitado para poder hacer uso de estas y, por ultimo, solventar el
posible inconveniente relacionado con la privacidad de los datos.
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2.4. FACTORES CRITICOS DE EXITO DE LA TRANSFORMACION DIGITAL DE
LOS HOSPITALES

En este apartado se llevara a cabo una revision bibliografica sobre aquellos motivos que
llevan a una adecuada implementacion de la TD en los hospitales. Cabe destacar que
el sector de la salud es uno de los mas complejos, ya que este depende en gran medida
de las innovaciones tecnolégicas. Esta dependencia cada vez es mayor y a su vez
necesaria para conseguir incrementar la eficiencia de los procesos. Los cambios se dan
cada vez con mayor rapidez y las organizaciones deben ser capaces de adaptarse a
ellos. Aunque no todos los cambios son igual a la hora de ser evaluados respecto al
éxito o fracaso que han tenido (Hospodkova et al., 2021).

La gran parte de los proyectos en las organizaciones fracasan por una inadecuada
gestion del cambio, por ello, este cometido es tan importante como las propias
implementaciones. La gestion de proyectos tiene tres tipos de enfoques: los
tradicionales, los agiles y los hibridos, para ello, lo idoneo seria estudiar cual es el mas
adecuado segun la implementacion que se realice. Actualmente, las inversiones en TD
de los hospitales cada vez son mas numerosas y de mayor cuantia, por consiguiente,
es importante llevar a cabo medidas que aseguren el éxito de la implementacion de las
tecnologias. En definitiva, uno de los factores criticos que garantizan el éxito es la
adecuada eleccion del enfoque de gestion de proyectos (Dendere et al., 2021).

No obstante, hay mas factores a tener en cuenta y que son determinantes para el éxito.
Kitsios y Kapetaneas (2022) mencionan en su investigacion otros factores de éxito de la
implementacion de la TD en los hospitales, los cuales son:

- Apoyo de los altos directivos: para una adecuada adopcion del cambio y para
motivar al personal a emplear las tecnologias.

- Involucraciéon de los pacientes: es una parte fundamental del proceso que los
usuarios acepten el cambio y colaboren.

- Formacion de los profesionales: el personal sanitario debe tener una cultura de
continuo aprendizaje para un adecuado uso de las implementaciones. Este
factor es muy importante para sacar el maximo provecho de las tecnologias.

- Adecuada estrategia: para realizar una correcta recopilacion de informacion,
toma de decisiones y conseguir adoptar un cambio inclusivo.

- Confianza en el cambio: las caracteristicas individuales como son la edad, la
educacién, la actitud o las experiencias pasadas pueden ser factores
determinantes.

- Disponibilidad de capital: para poder llevar a cabo las inversiones (Kitsios &
Kapetaneas, 2022).

Hay que tener en cuenta que uno de los principales objetivos de la TD es conseguir una
mejora en la experiencia del cliente. En este sentido, conseguir una mejor asistencia
sanitaria, integrar a los pacientes y permitirles acceder a la informacion digital, se
convierte en crucial. En este punto, toma importancia la aparicion de los wearables
(dispositivos electrénicos inteligentes), como por ejemplo los relojes inteligentes, ya que
estos dispositivos son una oportunidad para alcanzar el objetivo perseguido (Chang
etal.,, 2023). Por otro lado, la utilizacion de aplicaciones moviles por parte de los
pacientes para llevar a cabo las gestiones sanitarias, tales como reservar una cita previa
o hacer una videoconferencia con su médico, también toma importancia para la
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consecucion del objetivo (Sajjad et al., 2022). Por lo tanto, ofrecer una mejor experiencia
al cliente se considera un factor a tener en cuenta en el éxito de la TD en los hospitales.

Tal como se ha mencionado en puntos anteriores, la implantacion de tecnologias
permite a los hospitales la obtencidn de una gran cantidad de datos. Asi pues, otro punto
a considerar para el éxito de la TD en los hospitales es tener una adecuada plataforma
basada en la nube para poder almacenar y acceder a la informacion en cualquier
momento y lugar. El uso de la nube permite la reduccion de costes operativos y una
atencion personalizada. Esta tecnologia estaria muy relacionada con una mejor
experiencia del cliente, ofreciendo a los usuarios rapidez administrativa y acceso remoto
a su informacién médica (Faridi et al., 2021).

Otro factor de especial relevancia es la confianza digital, en otras palabras, los
hospitales deben tener una estrategia que proteja la confidencialidad y privacidad de los
datos de los pacientes. La implantacion de tecnologias mejora la asistencia sanitaria,
pero el intercambio de informacién entre los diferentes profesionales puede poner en
peligro la privacidad de los datos (Scheibner et al., 2020). Por ello, en el siguiente punto
se llevara a cabo un estudio de la seguridad de los sistemas de informacion en los
hospitales y cuales son aquellas tecnologias empleadas para proteger la informacién de
los pacientes sin perder accesibilidad.

En definitiva, para implementacién exitosa de la TD en los hospitales se requiere de una
gestion del cambio efectiva, asi como analizar el enfoque de gestién de proyectos
adecuado a llevar a cabo. En linea con lo anterior, han resultado ser otros factores
criticos para el éxito el apoyo y formacion de los trabajadores. Por lo tanto, es muy
importante considerar estos factores para conseguir una implementacién exitosa de las
tecnologias en el sector sanitario y poder explotar sus beneficios.

2.5. SEGURIDAD DE LOS SISTEMAS DE INFORMACION EN HOSPITALES

Tradicionalmente, en los hospitales los historiales médicos de los pacientes se
almacenaban de forma manual, en fichas o carpetas. Sin embargo, en la actualidad se
estan produciendo transformaciones en los sistemas de informacion de los hospitales,
sustituyendo los métodos manuales por sistemas informatizados. Un ejemplo de estos
cambios son la aparicién de los HCE, como anteriormente se menciond (Yongjoh et al.,
2021).

Este tema es de gran relevancia, ya que es fundamental asegurar la privacidad de los
pacientes y garantizar informacién de calidad a los médicos para una mejora de la
atencion médica y de la toma de decisiones. Por ello, a continuacion, se profundizara
en los desafios a los que se enfrentan los hospitales en la implementacion de los
sistemas de informacién digitalizados y como garantizan su seguridad.

La implantacion de Sistemas de Informacion Sanitaria (HIS) puede ser un proceso
vulnerable poniendo en peligro la privacidad de los pacientes. El sector sanitario es uno
de los sectores mas atrasados en términos de seguridad de la informacion. Debido a la
dificultad de gestion a causa del alto riesgo existente por amenazas internas, falta de
confianza entre los profesionales y los pacientes y los problemas de comunicacion. Sari
et al. (2022) determina que las principales acciones que resultan una amenaza a la
seguridad de la informacién son el uso no autorizado del HIS, suplantacion de identidad
por parte del personal sanitario y un inadecuado manejo de la informacién por parte del
usuario.
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Costa et al. (2023) en su estudio, propone, para reducir la vulnerabilidad de los HCE, la
implementacion de Sec-Health que consisten en un conjunto de esquemas formado por
enfoques descentralizados y técnicas criptograficas, es decir, un sistema basado en el
blockchain. Este protocolo impediria que un hospital por si solo ponga en peligro a todo
el sistema sanitario, debido a que abordaria todas las normativas actuales de la
seguridad (Costa et al., 2023).

Por ello, se considera de interés profundizar como el blockchain reduce la vulnerabilidad
y para ello se ha realizado una revisidon del estado actual y los desafios de esta
tecnologia en el sector hospitalario. En linea con el estudio de Durneva et al. (2020),
blockchain aumenta la seguridad de los sistemas de informacién mediante sus
principales propiedades, las cuales son: descentralizacion, anonimato, inalterabilidad y
la sincronizacion de las operaciones. El empleo de esta tecnologia mejora el
compromiso del paciente debido a que tiene un mayor control sobre las decisiones que
afectan a su salud y, por tanto, una mayor participacion. Otras mejoras son el progreso
de la calidad de los procesos de investigacidn y una mejor experiencia de los
proveedores en el acceso y uso de la informacion.

De lo contrario, la implantacion de blockchain trae consigo unos desafios a los que hay
que hacer frente, como son los altos costes de implementacion, el alto consumo de
potencia informatica, los largos tiempos de respuesta, la posible resistencia por parte de
los pacientes y de los profesionales, y las limitaciones de almacenamiento de datos
(Durneva et al., 2020).

En conclusion, la seguridad de los sistemas de informacion depende en gran parte de
los profesionales sanitarios. Pero no todos los riesgos proceden de los usuarios internos,
sino también de los usuarios externos, como los pacientes, que tienen acceso a la
informacion. Para reducir esta vulnerabilidad se estan aplicando tecnologias novedosas,
como el blockchain, que mediante sus propiedades como la descentralizacién y el
anonimato permiten mantener una mayor privacidad de los datos.

2.6. TDY OBJETIVOS DE DESARROLLO SOSTENIBLE EN HOSPITALES

A continuacion, se llevara a cabo un estudio de los Objetivos de Desarrollo Sostenible
(ODS) en los hospitales y la relaciéon que tiene la TD con ellos.

Los ODS fueron establecidos en el afio 2015 por los Jefes de Estado y de Gobierno de
193 paises de la Organizacion de las Naciones Unidas (ONU). Estos acordaron la
Agenda 2030 en materia de desarrollo sostenible, la cual estd compuesta por una
declaracioén politica y por un conjunto de 17 ODS, ademas de 169 metas. En el caso
concreto de Espafa existe un compromiso al mas alto nivel con estos objetivos. No
obstante, aun tiene un largo camino por recorrer para cumplir con los objetivos marcados
(Boto-Alvarez & Garcia-Fernandez, 2020).

Para la consecucion de estos objetivos es un requisito imprescindible la mejora continua
de la sociedad vy, por ello, se estan produciendo cambios en las estrategias de las
empresas de todos los sectores, convirtiéndose la sostenibilidad en uno de los objetivos
vitales. En concreto, estudiaremos el proceso de adopcion de la sostenibilidad por parte
de los hospitales.

Un estudio de la Organizacién de las Naciones Unidas (ONU, 2023) ubican a la sanidad
en el objetivo numero 3, salud y bienestar. La principal finalidad es garantizar una mejora
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en la salud mundial, mediante la consecucion de una sanidad universal y de calidad. Sin
embargo, la crisis originada por el Covid-19 ha provocado un retraso en el avance de
este objetivo 3. Otro hecho a destacar es el alto consumo de energia en los hospitales,
asi como la generacion de residuos contaminantes y, por ultimo, el uso de una cuantiosa
mano de obra. Ademas, el desarrollo sostenible en el sector sanitario esta vinculado a
la ética, a lo social y al medio ambiente (Rodriguez et al., 2021). Por ello, seguidamente,
se profundiza en las inversiones sostenibles llevadas a cabo por los hospitales

Tras realizar una revisidon bibliografica, se ha obtenido que las inversiones en
sostenibilidad son heterogéneas, es decir, varian segun el hospital estudiado. En este
sentido, tal y como como definié (Rodriguez et al., 2020), sostenibilidad y desarrollo
sostenible conlleva un cambio de comportamiento, siendo esta una de las causas por
las que aparecen diferencias en la adopcion e implantacion de los ODS en el sector
sanitario.

En la busqueda de un punto comun en materia de desarrollo sostenible en los
hospitales, las acciones de mayor aplicacion son las siguientes: eficiencia energética,
un adecuado uso del agua, empleo de materiales sostenibles, gestion de residuos,
compra de alimentos saludables y el uso de energias renovables. Ademas, también
existen otras acciones que se llevan a cabo, aunque en menor medida, como son
aquellas relacionadas con educar a los profesionales en materia de sostenibilidad y la
disminucion del efecto isla de calor (Brambilla & Capolongo, 2019).

En este sentido, fomentar el desarrollo sostenible es de gran importancia a largo plazo
con el objetivo de conseguir una mejora social, econémica y del entorno, lo cual puede
ser muy favorecedor para el sector sanitario en concreto.

Por otro lado, también se estudiara a continuacién como la TD puede influir en el
cumplimiento de estos objetivos. Segun la investigacion de (Palos-Sanchez et al., 2023),
el uso de tecnologias permitiria hacer una mejor planificacion para la consecucion de
los objetivos. La TD aportaria eficiencia, un menor coste en la recopilacion de datos, en
almacenamiento y en el tratamiento de la informacion, por lo tanto, favoreceria la
consecucion de los ODS (Palos-Sanchez et al., 2023).

En definitiva, se estan produciendo acciones sostenibles en este sector que pueden
llevar al cumplimiento de los objetivos marcados. Como ya se mencioné con
anterioridad, el sector sanitario es de gran relevancia debido a la influencia que tiene
ética, social y medioambientalmente en la sociedad. La TD también influye en esta
materia por el apoyo que ofrece a los hospitales en la consecucién de estas mejores
sostenibles, mediante una gestion de los recursos 6ptima y una reduccion de los costes.
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CAPITULO 3. METODOLOGIA DE LA INVESTIGACION

3.1. ENFOQUE METODOLOGICO

El objetivo principal de esta investigacion es estudiar la adopcién de la TD en el sector
sanitario. Para hacer mas eficaz el estudio y estructurarlo eficientemente, se ha
planteado también una serie de objetivos secundarios en linea con el objetivo principal
de la investigacion, tales como: (i) identificar las tecnologias mas disruptivas empleadas
en los hospitales, (ii) revisar la literatura existente para determinar los autores y fuentes
mas prolificas en términos de publicaciones en el campo de la TD en los hospitales, (iii)
analizar los factores que conllevan al éxito de la TD en los hospitales, (iv) evaluar la
seguridad de los sistemas de informacion en el sector hospitalario y (v) analizar como la
TD puede contribuir en la implementacion de los ODS.

Por ello, para la consecucién de estos objetivos, se ha realizado una revision sistematica
de la literatura y un analisis bibliométrico, con la finalidad de obtener una vision completa
y precisa del objetivo perseguido. Ademas, se ha tenido en cuenta la carencia de
estudios bibliométricos existentes en el ambito de la transformacion digital y, mas
concretamente, de esta en el sector sanitario.

Por un lado, como definio Burgers et al. (2019), el objetivo de llevar a cabo una SLR es
poder realizar un analisis de la literatura existente sobre un tema en concreto o sobre
una research question (RQ) o pregunta de investigacion.

En este sentido, en primer lugar, se ha detallado las research questions, a las cuales se
les dara respuesta en este estudio y, posteriormente, se han escogido las fuentes de
datos que iban a ser consultadas para analizar y evaluar el material bibliografico
existente.

Seguidamente, se han determinado los criterios de inclusién y exclusion a tener en
cuenta o, lo que es lo mismo, los criterios de busqueda. Una vez establecidos estos
criterios, se han especificado los operadores booleanos usados en el estudio, para asi
poder obtener aquellas publicaciones mas relevantes en el tema. No obstante, toda esta
informacion se detalla en el apartado de extraccion de datos.

Una vez obtenido los datos o informacion para el estudio se ha realizado un andlisis
bibliométrico. De acuerdo con lo expuesto por Yinping et al. (2022) definié este analisis
como la aplicacién de métodos estadistico y el cual es usado frecuentemente en la
revision de la literatura para poder, de este modo, cuantificar la produccion cientifica
sobre un tema.

Por ultimo, concluir que para la realizacion de este estudio se ha seguido las directrices
de estudios similares (Bonilla-Chaves & Palos-Sanchez, 2023; Garro Abarca et al.,
2020; Palos-Sanchez et al., 2022; Saura et al., 2017).

3.2. EXTRACCION DE DATOS

Respecto a la fase de obtencion y extraccion de datos para la elaboracion de esta
investigacion, se han seguido unos determinados pasos, los cuales se detallan a
continuacion.

En primer lugar, se ha consultado la base de datos Web of Science. Los principales
motivos de la eleccion de esta base de datos para la realizacion del este TFM son varios;
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por tratarse de una plataforma ampliamente reconocida, contar con una amplia variedad
de documentos cientificos y veraces y por proporcionar herramientas de busquedas
avanzadas.

Posteriormente, en las consultas se han tenido en cuenta algunos criterios de inclusion
y exclusion. Para ello, se han filtrado por aquellos articulos que habian sido publicados
en inglés, debido a que es reconocido como el idioma principal académica y
cientificamente. Por consiguiente, el numero de documentos encontrados ha sido mas
amplio. Ademas, también se han excluido los documentos que no pertenecian al ambito
de estudio y aquellos que no eran de acceso abierto. El periodo de busqueda se limita
al periodo que comprende las dos ultimas décadas, es decir, entre 2002 y 2022, ya que
representa las primeras décadas del siglo XXI donde se han llevado a cabo los ultimos
progresos tecnoldgicos. Se ha optado por acotar las busquedas hasta 2022, por ser el
ultimo afo completo disponible hasta el momento. Asi mismo, para optimizar los
resultados se han utilizado operadores booleanos como son: AND y OR.

En cuanto a las consultas, para afinar la busqueda bibliografica, se utilizaron términos y
palabras claves considerados de interés para el estudio. Estos se escogieron tras una
primera busqueda exploratoria en la cual se obtuvo una serie de términos o palabras
incluidas en las fuentes bibliograficas encontradas en esta busqueda inicial. En
concreto, los térmicos aplicados fueron los detallados en la tabla 3.1.
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Tabla 3.1. Términos de busqueda utilizados

“Digital Transformation”
“Smart hospital”
“Digital health”
“Health”
“Business Intelligence”
“Healthcare”

“Big Data”
“Artificial Intelligence”
“Internet of Medical Things”
“Information Systems”
“Security Information”
“Blockchain”
“Customer experience”
“E-Health apps”
“E-Health”
“Sustainable Development Goals”
“Hospital”
“Robotic”
“Telemedicine”
“Technologies”

“Health information systems”

Fuente: Elaboracion propia

Con posterioridad, se analizaron la validez de los titulos y resumenes para nuestro
estudio, para realizar asi la revision sistematica de la literatura, llevando una exhaustiva
investigacion individual de los articulos.

La principal cadena de busqueda realizada ha sido “Digital Transformation” OR
“hospitals” OR “Digital Health”, obteniendo 2.428.448 resultados. Como se muestra en
la ilustracion 3.1, de estos estudios obtenidos inicialmente, 1.812.1363 fueron
rechazados tras la aplicacion de los filtros.

A continuacion, se muestra el proceso de seleccion de articulos explicado
anteriormente.
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llustracion 3.1. ldentificacion de articulos analizados

Busqueda:
Articulos iniciales, 2.428.448 » TD, hospitals
or digital

health

Articulos tras AFiItFOS:
! cceso
filtros, 616.312 » e
—-2022 e
inglés.

Fuente: Elaboracion propia a partir de los resultados obtenidos de Web of Science

3.3. PREGUNTAS DE INVESTIGACION

Para realizar este estudio se especificd una serie de preguntas de investigacion. Todas
ellas estan relacionadas con el tema principal, que es conocer el estado de adopcion de
la TD en los hospitales.

P1. ;Cudl es el estado de TD en los hospitales?

P2. ; Cuales son las tecnologias mas disruptivas que se estan investigando y aplicando
en los hospitales?

P3. ¢Influye la TD en la seguridad de los sistemas de informacion en el sector
hospitalario?

P4. ;Ayuda la TD a implementar los ODS en los hospitales?
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CAPITULO 4. RESULTADOS

En este apartado se presentaran los resultados obtenidos del analisis llevado a cabo
para dar cumplimiento a las preguntas de investigacion. Previo a adentrarnos en
aquellos resultados relacionados con las metas pretendidas, habria que mencionar que
para realizar este analisis se ha empleado la base de datos Web of Science, como se
ha comentado, de donde se han obtenidos los articulos necesarios para llevar a cabo
esta investigacion. Asi como también, se han utilizado los programas RStudio y
Bibliometrix. El motivo de emplear estos programas es para aplicar estadistica a los
articulos de interés, con la finalidad de conocer y comparar las publicaciones.

En los ultimos afos se han publicado gran cantidad de investigaciones sobre la TD en
los hospitales. Sin embargo, pocas publicaciones ofrecen un estudio exhaustivo del
estado actual de la TD en el sector de la salud. Por ello, seguidamente se ha llevado a
cabo un analisis para cumplir con los objetivos de este TFM.

4.1. CONCEPTO DE TRANSFORMACION DIGITAL

A continuacién, en un primer momento, para conocer la evolucion del interés por
estudiar el tema general que nos concierne en esta investigacion, se ha realizado una
primera busqueda donde el término empleado ha sido “Digital Transformation”. La
busqueda llevada a cabo ha sido la siguiente:

Base de datos Web of Science - Busqueda avanzada -> TS="Digital
Transformation” - articulos en inglés, acceso abierto y el periodo entre el 2002 - 2022.

De esta busqueda inicial, se han obtenido un total de 3.813 resultados. El motivo de
seleccionar documentos en inglés y de acceso abierto se justificd en el apartado de
metodologia, respecto a la decision de excluir el afio 2023, se debe a que aun el afio no
ha terminado y no concordaria con la finalidad de esta busqueda. En la tabla 4.1, se
desglosa las publicaciones segun el tipo de articulo

Tabla 4.1. Desglose de publicaciones por tipo de articulo del término Digital Transformation
(2002 - 2022)

Tipo de documento Total (n) Contribucion (%)

Articulo 2.512 65,68%
Conferencia 691 18,12%
Revisar 331 8,68%
Editorial 129 3,38%

Libro 45 1,18%

Otro 105 2,75%

Total 3.813 100%

Fuente: Elaboracion propia a partir de los resultados obtenidos de Web of Science

Analizando el grafico 4.1, se puede observar la produccion cientifica sobre TD durante
un periodo de 20 anos, entre 2002 y 2022. La primera de estas dos décadas (2002 —
2012), la investigacion sobre TD tuvo niveles muy bajos y sin crecimiento, no habiendo
publicaciones hasta el afio 2006. En cambio, la segunda década (2013 — 2022) crecio
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exponencialmente a partir del afio 2018, y, en especial, en el afio 2020. Este hecho
puede relacionarse a que la TD durante el periodo de pandemia y con posterioridad a
este se ha convertido en una necesidad en el ambito empresarial. Este periodo ha hecho
necesario incrementar la velocidad con la que evoluciona la TD de forma global. Por
ello, podemos concluir que, en cuanto a los articulos que estudian este ambito, se ha
producido un aumento de alrededor del 250% en los dos ultimos afios.

Gréfico 4.1. Produccion cientifica anual del término Digital Transformation (2002 - 2022)
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Fuente: Elaboracién propia a partir de los resultados obtenidos de Web of Science

De forma mas detallada y como complemento a lo anterior, el numero de articulos en el
periodo de tiempo transcurrido entre 2006 y 2022, periodo en el que existe produccién
cientifica, es el que se muestra en la tabla 4.2. En relacion con esta tabla, hay que
aclarar que la no aparicion de determinados afnos es debido a la inexistencia de
publicaciones. Por consiguiente, esta tabla permite visualizar la evolucién del término
durante las dos décadas estudiadas segun la relevancia de los articulos encontrados
sobre el tema.
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Tabla 4.2. Produccion cientifica anual segun el nimero de articulos (2002 - 2022)

Ao Dominio Numero de articulos
2006 0,05% 2
2008 0,03% 1
2009 0,03% 1
2010 0,03% 1
2012 0,10% 4
2013 0,03% 1
2014 0,05% 2
2015 0,13% 5
2016 0,63% 24
2017 1,39% 53
2018 4,27% 163
2019 9,60% 366
2020 16,42% 626
2021 27,98% 1067
2022 39,26% 1497

Fuente: Elaboracién propia a partir de los resultados obtenidos de Web of Science

4.2. CONCEPTO DE SALUD DIGITAL

Seguidamente, y atendiendo a la primera pregunta de investigacion, se ha estudiado el
empleo del término “Digital Health”. El interés en estudiar el empleo de esta palabra
clave se debe al objetivo principal de esta investigacion, la transformacion digital en los
hospitales, o segun su simil en inglés, digital health. Por ello, para conocer la situacion
actual de la digitalizacién en los hospitales, se ha decidido estudiar la evolucion del
interés por este tema, tal y como se realizd anteriormente con el término “Digital
Transformation”. La busqueda realizada fue la siguiente:

Base de datos Web of Science - Busqueda avanzada > TS=2Digital Health” ->articulos
en inglés, acceso abierto y el periodo entre el 2002 - 2022.

Tras realizar dicha busqueda y aplicar los filtros, se han obtenido 6.131 articulos. Como
anteriormente se realizd, en la tabla 4.3 se desglosan los articulos por tipo de
documentos. Cabe destacar que en comparativa con la tabla 4.1 aparece un nuevo tipo
de articulo, los ensayos clinicos, contribuyendo el 3,87% de las publicaciones.
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Tabla 4.3. Desglose de publicaciones por tipo de articulo del término Digital Health (2002 -

2022)
Tipo de documento Total (n) Contribucion (%)

Articulo 3.565 58,15%
Conferencia 159 2,59%
Revisar 1.199 19,56%
Editorial 388 6,33%
Ensayo clinico 237 3,87%
Otro 583 9,51%

Total 6.131 100%

Fuente: Elaboracién propia a partir de los resultados obtenidos de Web of Science

Como se observa en el grafico 4.2, el afio con mayor numero de publicaciones es en el
afno 2022 con 2.237 resultados. Por lo tanto, podria afirmarse que se trata de un tema
actual y de gran interés. Mientras que los afios de menos publicaciones corresponden
a la primera década (2002 — 2012), tal y como sucedié con el termino Digital
Transformation. En cambio, con el término Digital Health, si existen publicaciones
anteriores al afio 2006.

En la grafica también se puede observar que a partir del afio 2016 crece el interés por
la salud digital, siendo asi creciente la tendencia de esta figura. En comparacion con el
grafico 4.1, en el caso de la transformacion digital, el crecimiento surgié en afos
posteriores. Esto puede deberse a que el sector de la salud tiene mayor importancia
respecto otros sectores. Como ya se detallé en el marco tedrico, la transformacion digital
en los hospitales es un paso obligatorio debido a varios factores, como son: el aumento
de la esperanza de vida, la disminucién de la natalidad y un cambio cultural orientado
hacia una exigencia de servicios de calidad.

Gréfico 4.2. Produccién cientifica anual del término Digital Health (2002 - 2022)
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Fuente: Elaboracién propia a partir de los resultados obtenidos de Web of Science
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Para mostrar de una forma mas visual lo anteriormente detallado, el niUmero de articulos
en el periodo transcurrido entre 2002 y 2022 es el que se muestra en la tabla 4.4.

Tabla 4.4. Produccion cientifica anual segun el nimero de articulos (2002 - 2022)

Ao Dominio Numero de articulos
2003 0,02% 1
2006 0,02% 1
2009 0,07% 4
2010 0,03% 2
2011 0,05% 3
2012 0,08% 5
2013 0,28% 17
2014 0,36% 22
2015 0,78% 48
2016 1,84% 113
2017 2,64% 162
2018 5,28% 324
2019 8,78% 538
2020 16,78% 1.029
2021 26,50% 1.625
2022 36,49% 2.237

Fuente: Elaboracién propia a partir de los resultados obtenidos de Web of Science

La evolucion tematica de la salud digital en el periodo de estudio se expone en la
ilustracion 4.1. Posterior al afio 2020 los términos mayoritarios son “salud digital”,
“Inteligencia artificial”, “innovacién” y “educacion”. Se puede observar que en el primer
periodo el unico término dominante es “salud digital”, dividiéndose posteriormente. Otro
resultado interesante de la evolucién es la aparicion del covid — 19 y la mayor
importancia del tema de la educacion. Por ultimo, cabe destacar el término “tecnologias
de la salud digital” que relaciona todas las tecnologias existentes en el primer periodo.
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llustracion 4.1. Evolucion tematica
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Fuente: Elaboracién propia a partir de los resultados obtenidos de Web of Science

Posteriormente, se ha utilizado un enfoque de analisis factorial confirmatorio junto con
el método de analisis de correspondencia multiples para, de esta forma, determinar las
dimensiones del trabajo. En la ilustracion 4.2 se muestran las dos dimensiones
obtenidas de este estudio. La primera de estas dimensiones (20,91%) representa las
tecnologias aplicadas o una especializacion de los estudios. En la parte izquierda nos
encontramos con términos centrados en las diferentes tecnologias “big data”, “artificial
intelligence” o “innovation”. En la parte derecha de esta dimension aparecen términos
mas enfocamos a las tecnologias especializadas en la salud como “telemedicine”,
“‘mobile health” o “telehealth”.

Por otro lado, la segunda dimensién (19,41%) parece indicar el nivel de analisis de
estudios centrados en la salud digital y gestion. En la parte inferior aparecen términos
como “public health”, “digital health” o “covid-19”. Mientras que en la parte superior de
esta dimension podemos encontrar palabras como “health’, “engagement’ o “self-
management”.
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llustracion 4.2. Analisis factorial
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Fuente: Elaboracién propia a partir de los resultados obtenidos de Web of Science

4.3. TERMINOS MAS FRECUENTES SALUD DIGITAL (2002 — 2012)

Posteriormente, se ha modificado los filtros de busqueda, para obtener resultados que
analicen de forma mas precisa el estado actual de la TD en los hospitales. Se ha
decidido realizar una comparativa entre las dos ultimas décadas, 2002 — 2012 y 2013 —
2022. Por ello, la primera busqueda llevada a cabo ha sido la siguiente:

Base de datos Web of Science -  Busqueda avanzada -  TS="Digital Health”
—>articulos en inglés, acceso abierto y afios de publicacion de 2002-2012.

Tras realizar la busqueda anteriormente mencionada, se han obtenido Unicamente 16
documentos. En la tabla 4.5 se ha realizado un estudio de las palabras mas frecuentes
en la primera década (2002 — 2012) donde, en primer lugar, encontramos palabras como
signals (sefales), design (disefio) o ecosystems (ecosistemas).
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Tabla 4.5. Palabras mas frecuentes (2002 — 2012)

Palabra clave Numero de veces que se repite

Signals 5
Design
Ecosystems
Framework
Technology
Search
Environment
Development
Research
Analysis
Systems

Health

N N W w A M DM DM D DM DM b

Digital

Fuente: Elaboracién propia a partir de los resultados obtenidos de Web of Science

4.4. TERMINOS MAS FRECUENTE SALUD DIGITAL (2013 — 2022)

Unido a la anterior, y a modo de comparativa, se ha realizado la siguiente busqueda:

Base de datos Web of Science -  Busqueda avanzada -  TS="Digital Health”
—>articulos en inglés, acceso abierto y afios de publicacion de 2013-2022.

En cuanto al periodo transcurrido entre 2013 y 2022, como se estimaba, la palabra
usada con mayor reiteracion es “Digital Health”, apareciendo 485 veces. Otro término
que también cobra importancia es “covid — 19”, debido a que fue un punto de inflexion
en lo que respecta a TD. Por otro lado, también se pueden observan algunos términos
mencionados en el marco teodrico, como eHealth, telemedicina y la IA. Por ultimo, habria
que resaltar también el término teléfonos moviles, por el incremento que se ha producido
de su usabilidad en el sector de la salud. En la tabla 4.6 se muestra de manera mas
visual los resultados obtenidos.
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Tabla 4.6. Palabras mas frecuentes (2013 - 2022)

Palabra clave Numero de veces que se repite
Digital health 485
eHealth 134
Mhealth 121
Telemedicine 87
Health 81
Covid-19 74
Digital 60
Mobile health 46
Technology 44
Mobile phone 39
Telehealth 39
Digital health literacy 32
Artificial Intelligence 30

Fuente: Elaboracién propia a partir de los resultados obtenidos de Web of Science

4.5. EVOLUCION DE RED CO-OCURRENCIA SOBRE SALUD DIGITAL (2002 —
2022)

A continuacion, se representa lo explicado con anterioridad mediante la ilustracion 4.1.
Esta ilustracion muestra la correspondencia de conglomerados utilizando el
procesamiento del lenguaje natural (PLN, por sus siglas en inglés) junto con un analisis
temporal para detectar los conglomerados tematicos decenales basado en la co-
ocurrencias de palabras claves obtenidas de las publicaciones de la muestra, con la
finalidad de identificar la estructura tematica y sus relaciones.

En la ilustracion 4.1 se encuentran las palabras claves interrelacionadas de la primera
década. En color azul esta el nodo principal donde destacan las palabras digital y health,
durante estos afios de estudio no se conocia el término digital health como tal. En este
mismo color aparecen palabras como information, paper y data. En color morado los
temas principales son technology y environment. En lo que respecta al color rojo, los
términos claves son methods y results. Como conclusion, podemos afirmar como en
esta década era un tema de reciente aparicion, ya que en este periodo aun no se habia
ahondado en su estudio. En la ilustracion 4.2 se observa y compara la evolucion de la
salud digital.
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llustracion 4.3. Red de co-ocurrencia (2002 - 2012)
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Fuente: Bibliometrix a partir de los resultados obtenidos de Web of Science

En la ya mencionada ilustracion 4.2, se encuentran las palabras claves interrelacionadas
de la segunda década. En este caso, en el color rojo esta el nodo principal siendo el
tema principal digital health, seguido de términos esenciales en la salud digital como
eHealth, mHealth y otras aplicaciones de importancia, como la telemedicina,
tecnologias moviles. En este mismo color también aparece la palabra covid — 19, siendo
considerado como otro término muy interrelacionado con el tema principal. En color
verde y azul aparecen términos complementarios a la salud digital. En lo que respecta
al color verde, esta big data y machine learning, término muy vinculado con la IA. Por
ultimo, los puntos en color azul y morado estan mas relacionados con el aprendizaje,

intervenciones y actividad fisica.

llustracion 4.4. Red de co-ocurrencia (2013-2022)
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Fuente: Bibliometrix a partir de los resultados obtenidos de Web of Science
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4.6. FUENTES MAS PROLIFICAS SOBRE SALUD DIGITAL (2002 - 2012)

En el siguiente bloque de resultados, se ha revisado la literatura existente con la
finalidad de obtener aquellos autores, revistas cientificas y paises mas prolificos en
términos de publicaciones en el campo de la TD en los hospitales. Por ello, se ha
indagado sobre las fuentes bibliograficas mas notorias. En la primera década de estudio,
debido a la escasez de investigaciones que abordan el tema, podemos resaltar las
fuentes que se detallaban en el grafico 4.3. No obstante, no existen fuentes que sirvan
de referentes en el tema de la salud digital, por tratarse en este momento de un tema
aun incipiente.

Gréfico 4.3. Fuentes mas prolificas en términos de publicaciones (2002-2012)
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Fuente: Elaboracién propia a partir de los resultados obtenidos de Web of Science

4.7. FUENTES MAS PROLIFICAS SOBRE SALUD DIGITAL (2013 — 2022)

En cuanto al grafico 4.4, podemos encontrar aquellas fuentes bibliograficas mas
destacadas en la segunda década de estudio. Entre estas, destaca entre el resto de las
publicaciones el Journal of Medical Internet Research and Public Health (122). El motivo
por el cual esta revista cuenta con un mayor numero de publicaciones puede deberse a
que se trata de la revista de mayor antigledad, es decir, la primera de este grupo en
fundarse lo que hace que cuente con un mayor numero de publicaciones sobre tema.
Con posterioridad aparecieron otras revistas del grupo como son JMIR Formative
Research (34), IMIR Research Protocols (23) y JIMIR mHealth and uHealth (18), aunque
estas tan solo se centran en subtemas especificos, siendo este otro posible motivo por
el cual cuentan con un menor numero de publicaciones.
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Gréfico 4.4. Fuentes mas prolificas en términos de publicaciones (2013-2022)
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Fuente: Elaboracioén propia a partir de los resultados obtenidos de Web of Science

4.8. AUTORES MAS RELEVANTES SOBRE SALUD DIGITAL (2002 — 2012)

En cuanto a los autores mas relevantes en esta materia, teniendo en cuenta el numero
de articulos publicados por los mismos, son los que se observan en la tabla 4.7. Los
cuatros autores mas productivos en la década de 2002 a 2012 serian Chan, Dong,
Hussain y Roberts. Asi mismo, no podriamos hablar de una dominancia fuerte, ya que
el niumero de publicaciones durante esta década es reducido.

Tabla 4.7. Los 10 autores mas relevantes en el término Digital Health (2002-2012)

Autores Numero de articulos publicados
Chan E 2
Dong H 2
Hussain FD 2
Roberts S 2
Ainsworth JD 1
Allen AN 1
Anton S 1
Baechler EC 1
Bedrosian RC 1
Bickmore TW 1

Fuente: Elaboracién propia a partir de los resultados obtenidos de Web of Science
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4.9. AUTORES MAS RELEVANTES SOBRE SALUD DIGITAL (2013 — 2022)

En la segunda década, el autor con mas articulos publicados sobre el tema es
Dadaczynski (9), profesor de la Universidad de Fulda, el cual ha publicado nhumerosos
articulos sobre salud y, en concreto, sobre digital health. En segundo lugar, estaria Okan
(8), profesor de la Universidad de Munich, aunque su especialidad se centra en la
alfabetizacion sanitaria, vincula estas investigaciones con los problemas y desafios
contemporaneos como la digitalizacion, los medios y la infodemiologia.

Tabla 4.8. Los 10 autores mas relevantes en el término digital health (2013-2022)

Autores Numero de articulos publicados

Dadaczynski K 9
Okan O
CarJ
Martin SS
Murray E
Nebeker C
Cohen AB
Gray K

Lerman A

D OO O O N N N N o

Lupton D

Fuente: Elaboracién propia a partir de los resultados obtenidos de Web of Science

4.10. DISTRIBUCION GEOGRAFICA SOBRE SALUD DIGITAL (2002 — 2022)

Para conocer cual es la distribucién geografica de las publicaciones sobre digital health,
en las ilustraciones 4.3 y 4.4 se muestra una perspectiva regional, mientras que en los
graficos 4.5 y 4.6 se ilustra una perspectiva a nivel nacional de las investigaciones sobre
el término estudiado en décadas. En el mapa, cuanto mas oscura es la region coloreada
de color naranja, mayor es el numero de publicaciones en esa regiéon. En los graficos,
los paises se encuentran clasificados segun el volumen de publicaciones, de izquierda
a derecha, siendo los que se encuentran en el lado izquierdo aquellos con un mayor
namero.

Por consiguiente, el pais con mayor numero de publicaciones en la primera década de
los 2000, es Estados Unidos con 473 publicaciones, seguido de Canada (81) y Australia
46). Esta distribucion puede deberse al haber escogido articulos escritos en inglés, por
ello, existe esta preponderancia en paises de lengua hablante inglesa.
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llustracion 4.5. Distribucion de paises mas citados (2002-2012)
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Fuente: Elaboracion propia a partir de los resultados obtenidos de Web of Science

Grafico 4.5. Paises mas citados (2002-2012)
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Fuente: Elaboracion propia a partir de los resultados obtenidos de Web of Science

En cuanto a la segunda década del periodo de estudio, la tendencia es similar el periodo
anterior. En primera posicion se encuentra Estados Unidos (4776), segundo lugar Reino
Unido (2926) y en tercer lugar Canada (1245). Al igual que en la primera década, la
mayor produccidon en estos paises puede deberse a que su lengua materna sea el
inglés. Ademas, en el caso de Estados Unidos, puede considerarse como uno de los
paises mas punteros en cuanto a desarrollo tecnolégico se refiere de ahi que exista en
este pais un mayor interés y, por ende, se trate del principal contribuyente de investigar
el tema objeto de estudio.
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llustracion 4.6. Distribucion de paises mas citados (2013-2022)
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Grafico 4.6. Paises mas citados (2013-2022)
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Fuente: Elaboracién propia a partir de los resultados obtenidos de Web of Science

4.11. TECNOLOGIAS DISRUPTIVAS EN LA SALUD DIGITAL (2002 - 2022)

Por otro lado, en linea con la segunda pregunta de investigacion planteada, se considero
de interés analizar las investigaciones existentes de cada una de tecnologias para
conocer cuales de estas son las mas disruptivas en cada uno de los periodos de estudio.
Para ello, se presentan las tablas 4.9 y 4.10, que reflejan el porcentaje de estudios
existentes sobre las diferentes tecnologias en el ambito sanitario en cada una de las
décadas.

Para realizar esta pregunta de investigacion, se ha realizado la siguiente busqueda en
la base de datos:
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Base de datos Web of Science = Busqueda avanzada - TS="Technologies” AND
“healthcare” - articulos en inglés, acceso abierto y afios de publicacién de 2002-2022.

En este sentido, tras analizar los resultados, se ha obtenido un mayor volumen de
estudios sobre telemedicina (60,68%) en la primera década. La telemedicina ya se
empez6 a estudiar en el siglo pasado, ahora bien, no sera hasta principios de los 2000
cuando el uso de internet y el teléfono mévil comenzo a estar en pleno auge y a usarse

de forma masiva. Por consiguiente, esto trajo consigo grandes avances en campos
como la telemedicina.

Unido a lo anterior, cabe destacar que aquellas menos estudiadas serian la impresion
3D y blockchain, de las cuales no existirian estudios aun durante esta época
relacionados con el ambito sanitario.

Tabla 4.9. Produccion cientifica de las tecnologias mas disruptivas en el sector sanitario (2002

-2012)

Tecnologia Numero de articulos %
IA 771 30,84%
Telemedicina 1.517 60,68%
Big Data 1 0,04%
loT 11 0,44%

Robética 200 8%

Impresion 3D 0 0%

Blockchain 0 0%
Total 2.500 100%

Fuente: Elaboracién propia a partir de los resultados obtenidos de Web of Science

Como complemento de los anterior, en la tabla 4.10 se observa el estudio de las
diferentes tecnologias en la ultima década. Se ha obtenido un mayor interés por el
estudio de la telemedicina (38,05%) y la 1A (32,26%). El motivo por el cual existe un
mayor interés en estudiar estas tecnologias puede deberse a los beneficios que ambas
aportan en la actualidad al sector sanitario, ya que ambas favorecen el aumento de la
productividad y un ahorro de tiempo. En concreto, en cuanto a la telemedicina, su

importancia se ha visto aun mas incrementada a partir de la pandemia vivida a causa
del covid-19.

Tabla 4.10. Produccion cientifica de las tecnologias mas disruptivas en el sector sanitario (2013

-2022)

Tecnologia Numero de articulos %
IA 16.618 32,26%
Telemedicina 19.602 38,05%
Big Data 6.624 12,86%
loT 4.348 8,44%
Robdtica 2.091 4,06%
Impresién 3D 762 1,48%
Blockchain 1.466 2,85%
Total 51.511 100%

Fuente: Elaboracién propia a partir de los resultados obtenidos de Web of Science
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4.12. SEGURIDAD DE LA INFORMACION EN LOS HOSPITALES (2002 - 2022)

Seguidamente, para cumplir con las preguntas de investigacion, se ha estudiado la
pregunta tres, referente a la seguridad en los hospitales. Con este fin, la busqueda
llevada a cabo ha sido la siguiente:

Base de datos Web of Science >  Busqueda avanzada >  TS="Hospitals” AND
“information security” > articulos en inglés, acceso abierto y el periodo entre el 2002
- 2022.

El grafico 4.7 muestra la evolucién de los estudios sobre seguridad de la informacion en
los hospitales. El mayor numero de articulos se da en la segunda década, es decir, entre
2013 y 2022, siguiendo asi un crecimiento lineal a excepcion de algunos afos. Esta
grafica demuestra que el interés por proteger la informacién de los pacientes ha ido
creciendo de forma gradual a lo largo del ultimo periodo.

Grafico 4.7. Articulos sobre seguridad de la informacion en los hospitales (2002-2022)
30
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Fuente: Elaboracién propia a partir de los resultados obtenidos de Web of Science

Adicionalmente, a través de una nube de palabras, la cual nos permite analizar e
interpretar de forma rapida aquellos términos de mayor relevancia en cada una de las
décadas, podemos observar la evolucién de la seguridad de la informacion en los
hospitales.

En este sentido, en la ilustracion 4.5 se muestra como en la primera década entre las
palabras claves se encuentran términos como control de acceso, proteccion de la
informacion, seguridad informatica u organizacion de registros médicos electrénicos. Sin
embargo, no existia aun ninguna tecnologia competente para la seguridad de la
informacion. Hay que destacar que comienza a aparecer un término mencionado en el
marco tedrico, y que actualmente tiene una gran importancia, el historial clinico
electrénico.
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llustracion 4.7. Word Cloud sobre seguridad de informacion en los hospitales (2002-2012)

health information protection
standards electronic medical record
security elecironic health record __ SWitzerland

information protection ACCESS CONYOlieve: 7 standara

Information security

_computer security cdar2brivacy  mobhile agent
requirements computer competence in nursing vpn

electronic health records organization \& administration
lagrange's interpolation health care nursing student
hespital information systems
weh service security enhanced

Fuente: Elaboracion propia a partir de los resultados obtenidos de Web of Science

En cambio, en la ilustracion 4.6 aparecen los términos mas importantes de la segunda
década. En este caso ya comienzan a aparecer palabras claves como telemedicina,
ciberseguridad, privacidad de datos, blockchain o inteligencia artificial. Por otra parte,
otro término que aparece y que ha tenido gran relevancia en la TD, es covid-19.

Por consiguiente, estos factores y tecnologias son claves para el éxito de la seguridad
de los sistemas en el sector hospitalaria. Por ello, queda demostrada la relevancia que
toma la investigacion de este tema.

llustracion 4.8. Word cloud sobre seguridad de informacion en los hospitales (2013-2022)

healthcare information security
health mtonnatlen management
information management dala Securify e~ srices s cead

information exchangse conelatmnt I Iclne . .
ris managemen
palient salely
sz health CAVE awesseiy
health information training telehealth

frust protection
s e c rIIVmIormaucs

aniticial inceligeace

I Ileallll care! t i = 2 iata privacy t
I Ilhmmlmqmm!n a Io “..us e c “ rl v

'""’“{:'E‘iln'..":’l‘l%hlockchallnrlva Cv.ﬂg.?.'t'a'.“‘"m

xxxxxxxxxxxx

electronlc nealth records

health information svstem
health information technolo

Fuente: Elaboracion propia a partir de los resultados obtenidos de Web of Science

Ademas, también se ha estudiado el crecimiento e importancia del término sistemas de
informacion sanitaria. En este caso, la busqueda realizada ha sido la siguiente:

Base de datos Web of Science - Busqueda avanzada -  TS="Health information
systems” - articulos en inglés, acceso abierto y el periodo entre el 2002 - 2022.

Los resultados obtenidos de esta busqueda son los que se muestran en el grafico 4.8.

Elinterés en el estudio de los sistemas de informacion sanitaria se ha visto incrementado

por los multiples beneficios que aportan al sector sanitario. Estos beneficios no solo se
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relacionan con una adecuada gestion del flujo de informacion, sino también se vinculan
con una mejor asistencia al paciente, optimizaciéon de tiempos y mayor eficiencia en los
procesos.

Grafico 4.8. Articulos sobre HIS (2002-2022)
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Fuente: Elaboracién propia a partir de los resultados obtenidos de Web of Science

4.13. CUMPLIMIENTO DE LOS ODS EN LA SANIDAD (2002 — 2022)

Finalmente, y en relacion con un tema de actual importancia, se ha estudiado el
cumplimiento de los ODS en los hospitales para dar respuesta a la pregunta cuatro de
la investigacion. Para la cual se ha realizado la siguiente busqueda:

Base de datos Web of Science -  Busqueda avanzada - = TS="Sustainable
Development Goals” AND “Hospitals” - articulos en inglés, acceso abierto y el periodo
entre el 2002 - 2022.

Tal y como muestra el grafico 4.9, en la primera década no existen articulos respecto al
cumplimiento de los ODS en los hospitales. No sera hasta el afio 2015 cuando comience
a estudiarse el tema. Esto se justificaria porque es durante este afio cuando los lideres
mundiales se reunieron en una cumbre de las Naciones Unidas para acordar el
cumplimiento de estos objetivos, los cuales entrarian en vigor en enero del afio 2016.

De ahi, que a partir de este momento, comience a crecer la importancia de estos ODS
en el ambito sanitario.
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Gréfico 4.9. Articulos sobre ODS en los hospitales (2002-2022)
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Fuente: Elaboracioén propia a partir de los resultados obtenidos de Web of Science

En esta linea, para enfocar la investigacion de forma mas precisa, se ha realizado una
comparativa de las dos busquedas que se muestran a continuacion:

Base de datos Web of Science > Busqueda avanzada - = TS="Sustainable
Development Goals” AND “Healthcare” ; TS = “Digital health” AND “Healthcare” =
articulos en inglés, acceso abierto y el periodo entre el 2013 - 2022.

Cabe destacar que se ha tenido solo en cuenta la segunda década, debido a la
inexistencia de estudios sobre ODS en el sector de la salud durante la primera década.
Como se observa en el grafico 4.10 las investigaciones sobre ODS en sanidad y la salud
digital han crecido paralelamente hasta el afio 2018, momento en el que la salud digital
comienza a tener mayor relevancia en contraposicién con los ODS. Sin embargo, seria
importante tener en cuenta que a pesar de no existir articulos sobre ODS en el sector
de la salud hasta el afio 2014, en el 2016 tuvo un mayor impacto que la salud digital. En
definitiva, los ODS han adquirido de forma escalonada importancia con el paso del
tiempo, aunque de menor manera que la TD en el sector sanitario.

Este hecho puede deberse a que las épocas de pandemia y crisis actuales han impedido
avanzar en el cumplimiento del objetivo nimero 3 de los ODS, el cual se enfoca en
mejorar la salud en el mundo. Esto explicaria que en los ultimos afios el estudio de este
tema no haya crecido notablemente.
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Grafico 4.10. Evolucion de TD y ODS en el sector sanitario
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Fuente: Elaboracioén propia a partir de los resultados obtenidos de Web of Science

Como conclusion, la TD en los hospitales aun es un tema que esta en auge tal y como
muestran los resultados de este estudio. Asimismo, podemos afirmar que los articulos
pertenecientes a la segunda década han tenido mayor relevancia respecto a los de la
primera década, certificando asi lo mencionado anteriormente. Mediante los resultados
se ha podido observar como el covid-19 fue un detonante para el crecimiento de la TD
en la sanidad. En resumen, el sector de la salud esta inmerso en una gran cantidad de
cambios y de implementaciones tecnoldgicas respecto a la década anterior.
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CAPITULO 5. DISCUSION

Como complemento a los resultados obtenidos en el presente trabajo, se ha realizado
un analisis de las preguntas de investigacion inicialmente planteadas, comparandolas
con los otros estudios de indole similar.

P1: Tanto la TD como digital health son términos que actualmente cobran una gran
importancia en sectores como el de la salud. Sin embargo, su uso ha adquirido mayor
relevancia a causa de la pandemia producida por el covid-19. Por consiguiente,
podemos afirmar que se tratan de términos de actualidad, adquiriendo mayor peso en
los ultimos afos. En este sentido, a principios de siglo no existia aun interés por estudiar
estos temas.

De este modo coincidimos con los autores Frick et al. (2021), ya que segun afirman fue
la crisis producida por la pandemia lo que obligd a incrementar el uso de las tecnologias
de la informacion en este sector y, por tanto, se incrementoé la importancia de este tema
a raiz de este momento. No obstante, estamos en parte desacuerdo con estos mismos
autores, debido a que consideran que los avances tecnoldgicos ya habian estado
presentes con anterioridad a la pandemia.

P2: Los resultados obtenidos muestran como en la primera década la literatura se ha
centrado en gran medida en el estudio de la telemedicina. Mientras que, en la segunda
década, sigue existiendo todavia un gran interés por estudiar la telemedicina junto a la
IA, siendo ambas tecnologias de las que mas estudios existen.

Estos hallazgos estan en la linea del estudio de Alonso et al. (2021), los cuales
concluyeron que la telemedicina desempefia un papel crucial para garantizar el acceso
al sistema sanitario sobre todo en épocas de crisis.

Por otro lado, también en consonancia con Wang et al. (2021), determinaron como la IA
ha sido ampliamente estudiada en el ambito sanitario, por las mejoras que ofrece. Una
vez mas, esta cobra especial relevancia en los ultimos afios debido a que el uso de
técnicas de inteligencia artificial ha facilitado el diagnoéstico y la toma de decisiones. Por
ende, estos autores apoyan como esta tecnologia disruptiva ofrece una mejora en los
procesos y de ahi que exista interés por su estudio en la actualidad.

P3: Tras realizar una comparativa sobre la seguridad de los sistemas de informacién en
la sanidad en las dos ultimas décadas. La bibliografia revisada pone de relieve como la
implementacion de ciertas tecnologias favorece la obtencion de seguridad en los
sistemas. Entre ellas, nos encontramos la IA, el blockchain y la telemedicina, entre otras.
También comienzan a aparecer otros términos relacionados con la seguridad, como son
privacidad de datos o ciberseguridad.

Ademas, también se ha estudiado el término Sistemas de Informacion Sanitaria (HIS) y
hemos concluido como aporta a la seguridad de la informacioén una mayor eficiencia en
los procesos.

De acuerdo con los resultados, Sari et al. (2022) y Ahouanmenou et al. (2023)
determinaron como la implementacién y uso de ciertas tecnologias ofrece una mayor
seguridad en los sistemas en el ambito hospitalario. En contraposicion, ambos estudios
coinciden en que aun debe producirse un cambio cultural, donde pacientes y
profesionales sanitarios estén concienciados de la importancia de este tema.

-47 -


https://www.tandfonline.com/author/Ahouanmenou%2C+Steve

Calderén Ruiz, Jorge Javier

P4: Anteriormente se demostré que los términos salud digital y ODS han tenido una gran
repercusion en estos ultimos afos, aunque los estudios sobre TD en los hospitales han
crecido a una mayor velocidad respecto a los ODS en la sanidad.

Para cumplir con la finalidad de este trabajo, se estudié como las tecnologias pueden
ayudar a la consecucién de estos objetivos de sostenibilidad. Y en este sentido, hemos
concluido como algunas aportaciones que hace la TD al cumplimiento de los ODS son:
la mejora en la planificacion para la consecucion de los objetivos, mejoras en aspectos
sociales debido a un mejor tratamiento de la informacién o una adecuada gestion de
residuos contaminantes.

Otros autores como Babu et al. (2021), de conformidad con lo obtenido en los resultados
de este trabajo, mencionan como la salud digital puede ayudar a lograr una cobertura
sanitaria universal, cumpliendo asi una de las metas de los ODS. Esto seria posible
mediante el empleo de la telemedicina para ofrecer servicios en zonas geograficas con
dificil acceso, el uso de tecnologias para la gestion de datos, o aplicaciones moviles
para detecciéon de enfermedades y para fomentar la educacion sanitaria.

En cambio, el estudio de Aftab et al. (2020) discrepa con los resultados obtenidos,
puesto que afirma como una mayor financiacion publica seria el punto clave para ayudar
a la consecucion de los objetivos de desarrollo sostenible. Concluye que esta seria la
principal mejora para la aplicacion y cumplimiento de los objetivos, sin hacer referencia
a las tecnologias ni a la transformacién digital.
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CAPITULO 6. CONCLUSIONES

El analisis bibliométrico de la literatura realizado ha permitido afirmar que la TD es un
proceso complejo que esta siendo implementado de forma progresiva en la sanidad. Por
ello, se ha concluido que a medida que las tecnologias avanzan, los hospitales se
esfuerzan en adoptar soluciones que mejoren la experiencia del paciente, la eficiencia
y la gestién de recursos. Sin embargo, como se ha podido determinar, el grado de
adopcion de la TD en los hospitales no es un proceso uniforme, ya que varia
dependiendo del pais, la regién y la institucion.

En este sentido, en el presente trabajo se proponen una serie de objetivos: analizar el
estado actual de la TD en los hospitales, identificar las tecnologias mas disruptivas,
determinar los autores y revistas mas prolificas en términos de publicaciones en el
campo de la TD, influencia de la TD en la seguridad de los sistemas de informacién en
el sector hospitalario y, por ultimo, la contribucién de la TD en la implementacion de los
ODS en los hospitales. A partir de los resultados se han extraido las siguientes
conclusiones para cada uno de los objetivos mencionados.

Respecto al grado de adopcién, la TD en la sanidad es un proceso que aun se encuentra
en desarrollo y, como se mencion6é anteriormente, varia dependiendo de ciertos
factores. Para medir el grado de adopcion de la TD es necesario emplear modelos de
madurez, aunque existe aun una falta de consenso respecto a este tema. A nivel de
publicaciones, la produccion cientifica demuestra que el interés por este tema cada vez
es mayor, como se observa en los resultados. Se ha podido determinar como este
interés por estudiar el tema objeto de estudio se encuentra en gran medida relacionado
por el impacto positivo de la TD en el ambito sanitario. Por consiguiente, queda
demostrado como este ambito sigue siendo aun incipiente y de un interés creciente.

Entre las tecnologias mas disruptivas se encuentran la telemedicina, |A, big data, loT,
robotica, blockchain e impresion 3D, siendo este su orden respecto el nivel de
importancia que tienen en el proceso de TD de los hospitales. Es decir, el conjunto de
estas tecnologias es crucial debido a que permiten prestar un servicio mas
personalizado, accesible y preciso. En consecuencia, mejoran la calidad de la atencion
sanitaria.

En cuanto a los autores mas relevantes, se ha concluido que todos pertenecen a la
segunda década estudiada, entre ellos destacan Dadaczynski y Okan. Ambos son
profesores de universidad, especializados en materia de sanidad y digitalizacién, siendo
autores de reconocidos en este ambito. Respecto a las fuentes mas prolificas se
encuentran Journal of Medical Internet Research and Public Health, se trata de la revista
de mayor antiguedad sobre salud digital, JMIR Formative Research y JMIR Research
Protocols. Podemos concluir que la importancia de estos recursos se debe a que estas
son revistas de primer nivel en el ambito de la informatica sanitaria, teniendo un gran
impacto en este campo.

En lo que concierne a los sistemas de informacion, se ha observado como ha sufrido
una serie de mejoras, gracias a la implementacion de sistemas informatizados. Un
ejemplo de esto es el uso de HIS y de tecnologias como blockchain. Estas mejoras
permiten aumentar el nivel de seguridad de los sistemas de informacién, ofrecer una
atencion médica de mayor calidad y un aumento de eficacia en la toma de decisiones.
Pero también trae consigo una serie de problemas a lo que hacer frente, como la falta

-49 -



Calderén Ruiz, Jorge Javier

de confianza por parte de los profesionales y los pacientes, un inadecuado manejo o
altos costes de implantacién.

Por ultimo, se ha determinado como el uso de las tecnologias fomenta el cumplimiento
de los ODS, puesto que permiten una adecuada gestion de los recursos y facilita una
sanidad universal al alcance de todos sin importar elementos como son la localizacion
geografica ni su clase social.

Por tanto, una vez expuesto las reflexiones anteriores, es posible afirmar que se han
cumplido en su totalidad los objetivos marcados al inicio de este trabajo.

Para finalizar, debido a que se trata de un tema emergente, se exponen a continuacion
posibles linea de investigacion. En primer lugar, replicar el estudio en el futuro, para
conocer de forma mas amplia y detallada la evolucion de la TD en el sector estudiado.
Asimismo, podria evaluarse la influencia de la TD en la cultura organizacional,
estudiando empiricamente de qué manera pueden los hospitales promover la
innovacién y la implementacion de las tecnologias. Este estudio podria determinar
cuantitativamente los beneficios aportados, basados en los resultados obtenidos.
Ademas, también se podria llevarse a cabo un analisis sobre el impacto en la calidad de
la atencion al cliente, evaluando la mejora del servicio, los resultados clinicos o, incluso,
explorar como asegurar la privacidad de los datos del paciente.
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