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RESUMO

O artigo analisa a transformacao digital na Atencao Primaria a Saude (APS), destacando seus impactos, desafios e oportunidades
no contexto da saude publica brasileira. Com o avanco das tecnologias digitais, como a telemedicina, os prontuérios eletronicos
e os aplicativos de monitoramento remoto, a APS passou por uma profunda reformulacéo, especialmente acelerada pela
pandemia de COVID-19. Esse novo cendrio evidenciou nao apenas a urgéncia de expandir o acesso remoto aos servicos de
salide, mas também a necessidade de tornar tais solugdes acessiveis para todos, inclusive em termos de letramento digital e
inclusao tecnoldgica. A analise contempla a evolucao histérica da digitalizacdo na salde e examina politicas publicas voltadas
a melhoria do atendimento na APS. Entre os beneficios apontados estdo o aumento da eficiéncia, a reducao de filas e a
ampliacdo do acesso a populagdes antes desassistidas. Entretanto, o estudo também problematiza os desafios da desigualdade
digital, a necessidade de capacitacao continua dos profissionais de saude, e as barreiras de acesso enfrentadas por pacientes
com baixo nivel de instrucao ou limitagdes no uso de tecnologias, o que também inclui reflexdes sobre acessibilidade digital
no ensino a distancia voltado a formacao profissional em saude. Além disso, sdo discutidas oportunidades promissoras, como
o uso de inteligéncia artificial e big data para monitoramento populacional e personaliza¢cdo dos cuidados, e o fortalecimento
de estratégias de educacao em salde mediadas por tecnologias acessiveis.

DESCRITORES: Saude Publica. Atencdo Primaria. Transformacao Digital. Acessibilidade Digital. Telemedicina.

ABSTRACT

The article analyzes the digital transformation of Primary Health Care (PHC), highlighting its impacts, challenges, and
opportunities within the context of Brazilian public health. With the advancement of digital technologies—such as
telemedicine, electronic health records, and remote monitoring applications, PHC has undergone a profound restructuring,
particularly accelerated by the COVID-19 pandemic. This new scenario revealed not only the urgency of expanding remote
access to health services but also the need to make such solutions accessible to all, including in terms of digital literacy and
technological inclusion. The analysis covers the historical evolution of health digitalization and examines public policies aimed
at improving PHC services. Among the identified benefits are increased efficiency, reduced waiting times, and expanded
access for previously underserved populations. However, the study also addresses the challenges of digital inequality, the
continuous need for health professionals’ training, and the access barriers faced by patients with low educational levels
or limitations in using digital Technologies, which also includes reflections on digital accessibility in distance education for
professional training in health. Moreover, promising opportunities are discussed, such as the use of artificial intelligence
and big data for population monitoring and personalized care, as well as the strengthening of health education strategies
mediated by accessible technologies.

DESCRIPTORS: Public Health. Primary Care. Digital Transformation. Digital Accessibility. Telemedicine.

RESUMEN

El articulo analiza la transformacion digital en la Atencién Primaria de Salud (APS), destacando sus impactos, desafios y
oportunidades en el contexto de la salud publica brasilefia. Con el avance de las tecnologias digitales, como la telemedicina,
las historias clinicas electronicas y las aplicaciones de monitoreo remoto, la APS pas6 por una profunda reformulacion,
especialmente acelerada por la pandemia de COVID-19. Este nuevo escenario evidencié no solo la urgencia de ampliar el
acceso remoto a los servicios de salud, sino también la necesidad de tornar tales soluciones accesibles para todos, incluso
en términos de alfabetizacion digital e inclusion tecnoldgica. El andlisis contempla la evolucién histérica de la digitalizacion
en salud y examina las politicas publicas orientadas a la mejora de la atencién en la APS. Entre los beneficios senalados se
encuentran el aumento de la eficiencia, la reduccién de filas y la ampliacion del acceso a poblaciones previamente desatendidas.
No obstante, el estudio también problematiza los desafios de la desigualdad digital, la necesidad de capacitaciéon continua
de los profesionales de salud y las barreras de acceso enfrentadas por pacientes con bajo nivel de instruccion o limitaciones
en el uso de tecnologias, lo que también incluye reflexiones sobre accesibilidad digital en la educacién a distancia dirigida a
la formacion profesional en salud. Ademas, se discuten oportunidades prometedoras, como el uso de inteligencia artificial
y big data para el monitoreo poblacional y la personalizacién de los cuidados, asi como el fortalecimiento de estrategias de
educaciéon en salud mediadas por tecnologias accesibles.

DESCRIPTORES: Salud Publica. Atencién Primaria. Transformacion Digital. Accesibilidad Digital. Telemedicina.
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INTRODUCCION

a Atencién Primaria de Salud (APS)

es el primer nivel de contacto de las

personas, las familias y las comuni-
dades con el sistema de salud, y es esen-
cial para la promocién de la salud, la pre-
vencién de enfermedades y el tratamiento
de afecciones cronicas. Tradicionalmente,
la APS es un pilar fundamental en la orga-
nizacion de los servicios de salud, espe-
cialmente en paises con sistemas publicos
consolidados, como Brasil, donde el Sis-
tema Unico de Salud (SUS) desempefia un
papel central'.

En Brasil, importantes hitos hist6ri-
cos han moldeado la APS: la creacién de
la Secretaria Especial de Salud Pdblica
(SESP) en la década de 1940; los avances
del Departamento de Medicina Preventiva
(DMP) en los afios 1960; las experiencias
municipales de las décadas de 1970 y
1980; y la creacion del Programa de In-
teriorizacion de las Acciones de Salud y
Saneamiento (PIASS). La Constitucién de
1988 consolid6 este proceso, que se re-
forzé posteriormente con la creacién de
los programas Agentes Comunitarios de
Salud (PACS) y Salud de la Familia (PSF)
en la década de 1990 y con las Politicas
Nacionales de Atencién Bdsica (PNAB)
de 2006 y 2011. Mds recientemente, los
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ajustes en las condiciones socioeconé-
micas e institucionales, como los efectos
de la PEC 55/2016, la PNAB de 2017, el
programa Previne Brasil y los impactos de
la pandemia de COVID-19, impulsaron la
consolidacién de la llamada APS digital®.

En los dltimos afios, la APS digital ha
ganado relevancia, integrando tecnologfas
como la telemedicina, las aplicaciones
moviles de salud, los sistemas informati-
zados vy los historiales médicos electréni-
cos. Estas innovaciones han contribuido
a que el sistema sea mas agil, receptivo
y cercano a las poblaciones de zonas re-
motas o de dificil acceso. Sin embargo,
la incorporacién de estas herramientas
también plantea retos importantes, espe-
cialmente en lo que se refiere a la accesi-
bilidad digital.

La accesibilidad digital, entendida
como la capacidad de todas las personas
para acceder y utilizar las tecnologias de
forma plena, igualitaria y auténoma, se
convierte en una cuestion central para la
eficacia de la APS digital. La presencia de
barreras tecnolégicas, como la falta de
Internet, de dispositivos adecuados o de
habilidades digitales minimas, puede am-
pliar adn maés las desigualdades en mate-
ria de salud, afectando principalmente a
las personas mayores, a las poblaciones
con bajo nivel de escolaridad y a las per-
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sonas con discapacidad. Ademas, el acce-
so desigual a la educacion digital, incluso
en la formacién continua de los profesio-
nales de la salud a través de la ensefanza
a distancia, compromete la equidad y la
eficacia de los servicios ofrecidos.

En este sentido, la transformacién di-
gital en la APS no puede analizarse uni-
camente desde la perspectiva de la in-
novacion y la eficiencia, sino que debe
problematizarse a la luz de la inclusién
tecnoldgica y la justicia social. Es funda-
mental comprender que el éxito de este
nuevo modelo depende de la superacién
de las barreras digitales, la promocion de
la alfabetizacién digital para pacientes y
profesionales, y el fortalecimiento de po-
liticas publicas que prioricen la accesibi-
lidad como elemento estructurante de la
salud digital.

Este trabajo analizara los impactos de
la digitalizacién en la APS, destacando sus
beneficios potenciales en el acceso a la
salud, su capacidad para reducir las des-
igualdades y los principales retos a los que
se enfrenta para garantizar una oferta de
atencion verdaderamente universal, ética
y centrada en el ciudadano.

DESARROLLO

Contexto histérico y evolucion de la
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atenci6n primaria en salud digital

La digitalizacién de la salud comenzé
con la implementacion de sistemas de his-
torias clinicas electrénicas y la informati-
zacién de los servicios de salud a finales
del siglo XX, segtin®. Sin embargo, el con-
cepto de APS digital se vio fuertemente
impulsado por las demandas tecnolégicas
y los retos a los que se enfrenté durante
la pandemia de COVID-19, cuando el
distanciamiento social exigié soluciones
rapidas para mantener la atencién médica
segura y en funcionamiento.

En Brasil, iniciativas como el Progra-
ma Telessalide Brasil Redes ya promovian
la telemedicina y el intercambio de infor-
macién entre profesionales de la salud y
facilitadores de diagnéstico remoto. En el
contexto global, paises como Canada y el
Reino Unido también invirtieron en plata-
formas de salud digital, con el objetivo de
mejorar el acceso y reducir la sobrecarga
de los sistemas de salud'.

La pandemia actué como catalizador
de la transformacién digital, forzando la
adopcidn a gran escala de las teleconsul-
tas y el aumento del uso de tecnologias
digitales, integrando mas rapidamente la
APS digital en el dfa a dia de los sistemas
de salud. Este proceso se ha caracterizado
por la ampliacién de las politicas pdblicas
que fomentan el uso de estas herramien-
tas, asi como por nuevas regulaciones
para garantizar la seguridad y la eficacia
de la atencién remota, tanto para el pa-
ciente como para el profesional involu-
crado*.

Herramientas y tecnologias utilizadas
en la atencién primaria digital

La APS digital implica una serie de
tecnologias y herramientas que se estdn
integrando en los sistemas de salud para
mejorar la prestacion de la atencién remo-
ta. Entre ellas, destacan:

Telemedicina y teleconsulta: La tele-
medicina se ha convertido en una de las
principales herramientas de la APS digital,
ya que permite realizar consultas médicas
a distancia, intercambiar informacion y
realizar un seguimiento de los pacientes
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que se encuentran en zonas remotas o sin
acceso rapido a los servicios de salud®. La
teleconsulta, en particular, se ha utilizado
para reducir la presién sobre los servicios
presenciales y disminuir el tiempo de es-
pera para determinados profesionales.

Historial clinico electrénico: El uso de
sistemas de historial clinico electrénico
(PEP) ha facilitado la gestién de los datos
de los pacientes, permitiendo que diferen-
tes profesionales de la salud accedan a la
informacion de forma integrada y segura,
asi como la transferencia y el almacena-
miento seguro de la informacién®.

Aplicaciones moviles: Las aplicacio-
nes para el seguimiento de enfermedades
cronicas, como la diabetes y la hiperten-
si6n, han permitido a los pacientes con-
trolar sus propios indicadores de salud y
comunicarse directamente con sus mé-
dicos, lo que promueve el autocuidado
y facilita las intervenciones tempranas.
Las aplicaciones de documentos de salud
digitales proporcionan informacién sa-
nitaria al alcance de la mano cuando es
necesario®.

Sensores y dispositivos portdtiles: Los
dispositivos portatiles, como los relojes
inteligentes y los monitores de actividad
fisica, se estdn integrando en la atencién
primaria digital, lo que permite la recopi-
lacién continua de datos de salud, como
la frecuencia cardiaca, los niveles de ac-
tividad y los patrones de suefo, para un
seguimiento mas eficaz. Los datos pueden
transferirse al PEP a través de wifi’.

Impactos en la calidad de la atencién
digital y caminos hacia la accesibilidad

La transformacién digital en la APS ha
generado una serie de impactos positivos
en la calidad de la atencién prestada a los
pacientes y en el dia a dia de los profesio-
nales involucrados en el proceso:

Mejora del acceso a la salud: Las tec-
nologias digitales, especialmente la tele-
medicina, permiten que las personas que
viven en zonas remotas o con dificultades
de movilidad tengan acceso a consultas y
atencién médica sin necesidad de despla-
zarse, lo que reduce las barreras geogra-

ficas y los desplazamientos innecesarios®.

Aumento de la eficiencia: la digitali-
zacién facilita la gestién de los servicios
de salud, reduciendo asi el tiempo dedi-
cado a los procesos administrativos y per-
mitiendo que los profesionales de la salud
se centren mds en la atencién directa al
paciente, obteniendo datos estructurados
e indicadores mds precisos gracias a la
tecnologia de recopilacién de datos’.

Reduccién de las colas: Con la am-
pliacién de las consultas remotas y la
posibilidad de realizar un seguimiento a
distancia, se reduce la presién sobre los
servicios presenciales, lo que se traduce
en menos colas y menos tiempo de es-
pera, lo que permite centrar el servicio
presencial en los casos mas urgentes. En
paises como el Reino Unido, la imple-
mentacién de tecnologias de salud digital
en la APS ha reducido hasta en un 30 % el
tiempo de espera para las consultas, ade-
mds de agilizar el diagnédstico y el inicio
del tratamiento’.

Promocién de la accesibilidad digital
como pilar de la equidad: A pesar de es-
tos avances, los beneficios de la digitali-
zacién adn no llegan a todos por igual.
La accesibilidad digital se perfila como un
reto critico que hay que afrontar.

Las personas con discapacidad, los
ancianos, las poblaciones de bajos in-
gresos y los residentes de regiones sin
infraestructura digital adecuada tienen
dificultades para aprovechar plenamente
los recursos digitales en materia de salud.
La ausencia de politicas orientadas a la
accesibilidad de las plataformas digitales,
como interfaces compatibles con lecto-
res de pantalla, lenguaje sencillo, videos
con interpretacién en lengua de signos y
usabilidad adaptada a diferentes perfiles,
puede generar la exclusién precisamen-
te de aquellos que mas necesitan cuida-
d0510,11.

En este sentido, para que los impactos
positivos de la APS digital se distribuyan
ampliamente, es esencial incorporar la
accesibilidad como un principio estructu-
rante de la salud digital. Caminos como el
desarrollo de tecnologfas inclusivas, la ca-
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pacitacién digital de usuarios y profesio-
nales, y la inversién en infraestructura de
conectividad en las regiones vulnerables
son estrategias indispensables para que la
APS digital sea verdaderamente universal,
participativa y equitativa'®'2.

Desafios y limitaciones en la accesibili-
dad de la salud digital

A pesar de sus beneficios, la APS digi-
tal se enfrenta a algunos retos tanto en su
uso como en la aceptacion del servicio:

Desigualdad digital: El acceso a las
tecnologias digitales alin no es igual para
todas las poblaciones, lo que puede au-
mentar las disparidades en materia de
salud entre los grupos socioeconémicos
mds bajos o las zonas sin infraestructura
adecuada, asi como entre las diferentes
clases intelectuales''.

Capacitacion de los profesionales de
la salud: No todos los profesionales de la
salud estdn preparados o familiarizados
con el uso de las nuevas tecnologias, lo
que requiere una capacitacion continua y
eficaz para que las tecnologias se utilicen
correctamente y se obtengan datos consis-
tentes®.

Adaptacion de los pacientes: No todos
los pacientes estan dispuestos o familiari-
zados con el uso de tecnologias digitales
para la atencién sanitaria, lo que puede
suponer un obstaculo para la adhesion a
las nuevas formas de atencién. Algunos
pacientes se resisten a proporcionar da-
tos confidenciales o incluso a iniciar una
atencion digital' (Luz, 2019).

Oportunidades futuras para la salud di-
gital en la atencién primaria

La digitalizacién de la atencién prima-
ria de salud abre un abanico de oportuni-
dades para la innovacién y la expansion
de la atencidn sanitaria, tanto en las zonas
urbanas como en las rurales'. A continua-
cion se presentan algunas de las principa-
les oportunidades para el futuro de la APS
digital:

Expansion en zonas rurales y comu-
nidades de dificil acceso: La APS digital
tiene el potencial de ampliar significati-
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vamente el acceso a la salud en comuni-
dades rurales y regiones de dificil acceso.
Con la telemedicina y la monitorizacién
remota, los profesionales sanitarios pue-
den proporcionar una atencién de calidad
sin necesidad de desplazamientos fisicos,
lo que reduce las desigualdades en el ac-
ceso. Los paises en desarrollo, como Bra-
sil, con vastas zonas rurales, se benefician
enormemente de esta transformacion®.

Integracién de la inteligencia artificial
(IA) y el big data: La IA puede revolucio-
nar la forma en que la APS digital analiza
y gestiona los datos sanitarios. Los algo-
ritmos de aprendizaje automdtico pueden
utilizarse para predecir brotes de enferme-
dades, identificar patrones de salud en las
poblaciones y personalizar los tratamien-
tos segtn el perfil del paciente. El Big Data
permite utilizar grandes volimenes de in-
formacién sobre los pacientes para opti-
mizar las politicas publicas, haciendo que
la salud sea mas eficiente y proactiva®.

Seguimiento poblacional y acciones
preventivas: La APS digital permite el se-
guimiento a gran escala de enfermedades
crénicas y la implementacién de progra-
mas de prevencion. Las aplicaciones de
salud y los dispositivos portatiles pueden
enviar alertas a los profesionales sanita-
rios cuando se producen cambios en los
parametros de los pacientes, lo que per-
mite intervenir rdpidamente antes de que
la condicion de salud se agrave. Ademas,
las campanas de prevencién pueden per-
sonalizarse en funcién de los datos pobla-
cionales recopilados digitalmente'.

Personalizacion de la atencién: La in-
tegracion de los datos sanitarios con las
tecnologfas digitales permite personalizar
los tratamientos, ajustando la atencién a
las necesidades individuales de los pa-
cientes. Esto puede mejorar significativa-
mente los resultados clinicos y aumentar
la satisfaccion del paciente®.

Mejora del flujo de trabajo: Las he-
rramientas digitales que automatizan los
procesos burocraticos, como la progra-
macion de citas y la administracion de
medicamentos, pueden liberar tiempo a
los profesionales sanitarios para que se
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centren en la atencién al paciente, lo que
aumenta la eficiencia y reduce el estrés
laboral*.

Colaboracién entre equipos multi-
disciplinarios: La APS digital facilita la
comunicacion y la colaboracién entre di-
ferentes profesionales de la salud, como
médicos, enfermeros, farmacéuticos y tra-
bajadores sociales. El uso de plataformas
digitales integradas permite que todos los
profesionales involucrados en la atencién
del paciente tengan acceso rapido a la in-
formacién, mejorando la coordinacién de
la atencion'.

Educacion sanitaria y participacion de
los pacientes: la APS digital ofrece la opor-
tunidad de involucrar mas a los pacientes
en su propio cuidado mediante aplicacio-
nes educativas, videos informativos y otras
herramientas digitales. Los pacientes mas
informados tienden a obtener mejores re-
sultados de salud, ya que se vuelven mas
activos en la prevencién y el tratamiento
de sus afecciones’.

Accesibilidad digital en la ensefianza
de la atencién primaria de salud

La transformacién digital en el campo
de la salud no se limita a la prestacién de
servicios clinicos, sino que también impo-
ne profundos cambios en los procesos de
formacién de los profesionales que traba-
jan en la atencion primaria de salud (APS).
En este contexto, la ensenanza mediada
por tecnologias digitales, especialmente
en la modalidad de educacién a distan-
cia (EaD), se convierte en una estrategia
relevante para la actualizaciéon continua
de los equipos multiprofesionales. Sin
embargo, para que esta modalidad cum-
pla su funcién de manera equitativa, es
fundamental discutir la accesibilidad di-
gital como un elemento estructurante del
proceso educativo'®.

La accesibilidad digital en la ensefian-
za de la APS implica el derecho de todas
las personas, independientemente de sus
condiciones fisicas, cognitivas, socioeco-
némicas o geograficas, a acceder y utili-
zar los recursos tecnoldgicos y pedagogi-
cos disponibles en entornos virtuales de
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aprendizaje. Esto incluye desde el acceso
a Internet y a dispositivos compatibles,
hasta la presencia de plataformas adapta-
das con recursos de accesibilidad, como
lectores de pantalla, videos con subtitulos
y lengua de signos, interfaces responsivas
y contenidos en lenguaje sencillo.

€6

La ausencia
de estos ele-
mentos puede
reforzar las
desigualda-
des histéricas,
dificultando
el acceso al
conocimiento
comprome-
tiendo la cali-
dad de la for-
macién de los
profesionales
que trabajan
en las bases
del sistema
sanitario''.
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Segin el IBGE'™, todavia hay un nd-
mero significativo de profesionales en
regiones periféricas o rurales con acceso
limitado a la infraestructura digital basica.
Esto repercute directamente en la eficacia
de la educacion a distancia, sobre todo
cuando no existen politicas pdblicas que
garanticen la conectividad, la capacita-
cion digital y el soporte técnico continuo.
Ademads, los profesionales con discapa-
cidad se enfrentan a barreras adiciona-
les debido a la falta de usabilidad de las
plataformas educativas y a la escasez de
materiales inclusivos™.

Por otra parte, es importante recono-
cer que la accesibilidad digital no solo se
refiere a las personas con discapacidad,
sino a cualquier condicién que interfiera
en el pleno acceso al entorno virtual de
aprendizaje. Las personas mayores en
proceso de formacién, los profesionales
con bajos niveles de alfabetizacion digi-
tal y los usuarios de tecnologias obsoletas
también se enfrentan a limitaciones que a
menudo pasan desapercibidas en las pro-
puestas educativas''. Por lo tanto, la acce-
sibilidad debe entenderse como un prin-
cipio pedagédgico y ético que garantiza no
solo la igualdad de acceso, sino también
la permanencia y el éxito educativo de to-
dos los sujetos involucrados.

Por lo tanto, garantizar la accesibili-
dad digital en la ensefanza de la APS es
una condicién indispensable para conso-
lidar un modelo educativo justo, inclusi-
vo y comprometido con la cualificacién
integral de los profesionales de la salud.
La superacion de los retos depende de la
articulacién entre las politicas publicas
de inclusién digital, las inversiones en in-
fraestructura y la promocién de una cul-
tura institucional que valore la diversidad
y la equidad en el ambito educativo''®.

CONCLUSION

La digitalizacién de la Atencién Pri-
maria de Salud representa un hito transfor-
mador en las politicas publicas de salud
en Brasil. A lo largo de este articulo, se ha
podido demostrar que las tecnologias digi-

tales, como la telemedicina, los historiales
electrénicos y las aplicaciones moviles,
estan ampliando el acceso, optimizando
los flujos de atencién y promoviendo nue-
vas formas de cuidado. Sin embargo, los
beneficios de esta transformacion no pue-
den disfrutarse plenamente sin abordar de
manera estructurada las barreras que adn
limitan la accesibilidad y la equidad en
los servicios.

La accesibilidad digital ha surgido
como una dimensién central e innegocia-
ble para que la APS digital se configure
como un espacio verdaderamente inclu-
sivo. Sin ella, se corre el riesgo de reforzar
las desigualdades histdricas, especialmen-
te entre las personas con discapacidad, las
poblaciones periféricas, los profesionales
con bajos niveles de alfabetizacién digital
y los usuarios excluidos de la cultura tec-
nolégica dominante. Se ha hecho eviden-
te que la presencia de recursos tecnolé-
gicos, por si sola, no garantiza un acceso
justo y universal: es necesario que estas
herramientas se disefien, apliquen y eva-
IGen sobre la base de principios de usabi-
lidad, inclusién y justicia social.

Otro aspecto crucial que se abordé
fue el papel de la formacién continua de
los profesionales de la salud. La ensefian-
za mediada por tecnologias, especialmen-
te a través de la educacion a distancia,
tiene un papel estratégico en la cualifi-
cacion de los trabajadores de la APS. Sin
embargo, la eficacia de estos programas
depende directamente de la existencia de
entornos virtuales accesibles, con soporte
técnico, materiales adaptados y metodo-
logfas inclusivas.

El analisis también mostré que existen
numerosas oportunidades para el avance
de la APS digital, como el uso de big data,
la inteligencia artificial, la integracion de
dispositivos de monitorizaciéon remota y
la personalizacién de la atencién. Sin em-
bargo, estos avances solo serdn efectivos
si van acompafados de politicas publicas
que prioricen las inversiones en infraes-
tructura, conectividad y formacién para el
uso ético, seguro y accesible de las tec-
nologias.
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Por lo tanto, se concluye que la trans-
formacién digital en la atencién primaria
de salud debe basarse no solo en la bus-
queda de la eficiencia y la innovacién,
sino también en un firme compromiso
con la equidad, la accesibilidad y la aten-

Torres AEA, Santos STM, Resende APS, Moura-Ferreira MC, Araljo MFS, Santos JS, Santos MCS
La Transformacion Digital en la Atencion Primaria de Salud: Ensefianza, Accesibilidad, Retos y Oportunidades

cién centrada en el ciudadano. La conso-
lidacién de una APS digital participativa
e inclusiva requiere la articulacién entre
tecnologia, politica y pedagogia, donde
cada persona sea reconocida como pro-

zar que nadie se quede atrds.

tagonista de su cuidado y su formacion. El

futuro de la salud digital dependerd, sobre
todo, de nuestra capacidad para garanti-
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