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RESUMEN 

El SARS-CoV-2, ha tenido un gran impacto en la salud humana a nivel mundial, infectando a un gran número de personas y causando enfermedades 
graves. Durante el comienzo de la pandemia de Covid-19 no había la existencia de alguna cura o vacuna designada, la única forma conocida de 

romper la cadena de infección era el autoaislamiento y el mantenimiento del distanciamiento físico. Por lo tanto, con la finalidad de conocer y hacer 

un seguimiento para la correcta gestión y atención a los pacientes con Covid–19, las nuevas herramientas tecnológicas han cobrado un importante 
papel que ha permitido mejorar la atención en salud con respecto a la enfermedad y ayudar a evitar los contagios, así como favorecer a un buen 

pronóstico y progresión positiva de la enfermedad. Por medio de la revisión de publicaciones científicas actuales se ha podido observar la amplia 

implementación de diferentes apps para agilizar el reconocimiento, detección y diagnóstico oportuno de pacientes que contraen esta enfermedad, 
como la aplicación de rastreo de contacto, reconocimiento facial, Chatbot, APP para radiografías de tórax–Covid, dispositivo móvil basado en IoT, 

entre otros. Todas estas nuevas tecnologías presentan un importante impacto socioepidemiologico en las regiones a través de la disminución de la 

mortalidad, permitir el distanciamiento físico, detección oportuna, seguimiento geográfico y mapeo epidemiológico, reducción de los tiempos de 
espera y control de la propagación del covid; permitiendo a los sistemas de salud organizarse y prepararse mejor para futuras pandemias y así evitar el 

colapso de las redes de salud.  
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ABSTRACT 

SARS-CoV-2 has had a great impact on human health worldwide, infecting large numbers of people and causing serious illness. During the early 
days of the COVID-19 pandemic there was no designated cure or vaccine, the only known way to break the chain of infection was self-isolation and 

maintaining physical distancing. Therefore, in order to know and follow up for the correct management and care of patients with COVID - 19, the 

new technological tools have played an important role that has allowed improving health care regarding the disease and help avoid contagion, as 
well as favor a good prognosis and positive progression of the disease. Through the review of current scientific publications, it has been possible to 

observe the wide implementation of different apps to expedite the recognition, detection and timely diagnosis of patients who contract this disease, 

such as the application of contact tracing, facial recognition, Chatbot, APP for chest x-rays – Covid, IoT-based mobile device, among others. All 
these new technologies have a significant socio-epidemiological impact in the regions by reducing mortality, allowing physical distancing, timely 

detection, geographic monitoring and epidemiological mapping, reduction of waiting times and control of the spread of covid; allowing health 

systems to better organize and prepare for future pandemics and thus avoid the collapse of health networks. 
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Introducción 

El Covid-19 es el nombre dado a la enfermedad respiratoria causada por el virus SARS-CoV-2 y significa 

enfermedad del coronavirus 2019. Los coronavirus son una gran familia de virus que pueden causar síntomas en las vías 

respiratorias y en los pulmones. Aunque han dominado los titulares de las noticias en los últimos meses, los diferentes 

tipos de coronavirus han existido desde hace mucho tiempo. Su nombre viene dado por su forma característica, un 

círculo rodeado por una corona algunos causan síntomas leves como un resfriado común, mientras que otros son 

responsables de enfermedades graves como el SARS (Síndrome Respiratorio Agudo Grave) y el MERS (Síndrome 

Respiratorio de Medio Oriente) (Baldeón, 2021).  
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Es conocido que la vía de transmisión del SARS-CoV-2 es a través de la secreción de personas infectadas, 

principalmente por contacto directo con gotas respiratorias (capaces de transmitirse a distancias de hasta 2 metros) y las 

manos o los fómites contaminados con estas secreciones seguidas del contacto con la mucosa de la boca, nariz u ojos, 

razón por la cual resulta imprescindible el distanciamiento social preventivo, así como la detección y el diagnóstico 

precoz de las personas infectadas para prevenir su transmisión. Los síntomas que produce son similares a los de la gripe 

(fiebre, tos, disnea, mialgia y fatiga), y pérdida súbita del olfato y el gusto; la mayoría (alrededor del 80%) se recuperan 

de la enfermedad sin necesidad de recibir tratamiento hospitalario. Alrededor del 15% desarrollan una enfermedad 

grave y requieren oxígeno y el 5% llegan a un estado crítico y precisan cuidados intensivos (neumonía, síndrome de 

dificultad respiratoria aguda, sepsis y choque séptico), que conduce a alrededor del 3% de los infectados a la muerte 

(Pérez et al., 2020; OMS, 2022).  

El SARS-CoV-2, ha tenido un gran impacto en la salud humana a nivel mundial, infectando a un gran número de 

personas, causando enfermedades graves y secuelas de salud asociadas a largo plazo resultando en una gran tasa de 

mortalidad, especialmente entre las poblaciones mayores y vulnerables. Además, su propagación en la población 

interrumpió los servicios de salud de rutina, generando el cese en los viajes, el comercio, la educación y muchas otras 

funciones sociales; y, en general, un impacto negativo en la salud física y mental de las personas. La OMS evalúa de 

forma rutinaria si las variantes del SARS-CoV-2 desarrollan cambios en la transmisibilidad, la presentación clínica y la 

gravedad, o si tienen un impacto en las contramedidas, incluidos los diagnósticos, la terapéutica y las vacunas (OMS, 

2020). Los pilares más importantes para la prevención de la enfermedad son: tomar las medidas necesarias para detener 

la transmisión persona a persona, lograr una atención diferenciada a los grupos de riesgo, una correcta realización de la 

historia epidemiológica de pacientes confirmados con el fin de identificar y neutralizar los focos de propagación y 

lograr que la población se una al sistema de salud para combatir esta enfermedad. 

En Perú, en particular, se declaró una emergencia sanitaria nacional por decreto supremo por un período de 90 

días calendario debido a la existencia del Covid-19. También se declaró Estado de Emergencia Nacional por el brote de 

Covid-19 en el interior del país (Flores et al, 2020). Actualmente, a pedido del Ministerio de Salud, se está ejecutando 

el Plan Nacional Actualizado de Vacunación contra el Covid-19, a nivel nacional. De tal manera que se pueda 

garantizar la inmunización de la población contra el Covid-19, observando el cumplimiento de las buenas prácticas en 

los procesos, de conformidad con la normativa sanitaria aplicable (El Peruano, 2021). A medida que la pandemia de 

Covid-19 se ha apoderado de los estados nacionales de todo el mundo, se han propuesto soluciones tecnológicas 

basadas en teléfonos inteligentes como un medio para mitigar el riesgo que representa para los seres humanos, prevenir 

más pérdidas económicas y superar los desafíos sociales y comerciales (Abbas & Michael, 2020).  

Actualmente con el auge de la tecnología se han podido desarrollar herramientas y métodos digitales como las 

aplicaciones móviles que permiten reducir la presión en los sistemas de salud y que pueden ser utilizadas como fuente 

confiable de información por los profesionales del área para evitar problemas de automedicación y desinformación en la 

población (Erazo et al., 2020). El principal esfuerzo de las autoridades de cada país fue limitar la transmisión del virus, 

aislando los contactos cercanos de los pacientes confirmados; es por ello que se han desarrollado herramientas de apoyo 

que permita rastrear los lugares a donde ha estado un paciente confirmado, para que toda persona que tuvo contacto con 

él/ella pueda llamar a las autoridades o autoaislarse. El estudio de estas herramientas tecnológicas en el contexto de la 

salud (mSalud) representa una importante área multidisciplinaria que abarca diversas áreas del saber cómo ingeniería, 

robótica, salud y medicina, se basan en la responsabilidad social de cada persona y la voluntad de ayudarse a sí mismo y 

a la comunidad; además, es un importante apoyo a epidemiólogos y otros médicos para la rápida detección, diagnóstico 

y tratamiento, así como en la aplicación de medidas enfocadas a la disminución de la propagación de enfermedades 

emergentes y reemergente, especialmente los que tienen un alto nivel de contagio y de casos en la actualidad como el 

virus SARS-CoV-2 (Hang et al., 2020). 

Materiales y métodos 

Tipo de estudio 

Se realizó una revisión sistemática de la literatura científica con base en la adaptación de la metodología 

PRISMA [Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-Analyses] (Hutton et al., 2016). Ante lo descrito 

anteriormente, se realiza la presente investigación con la finalidad de poder responder a las siguientes preguntas: RQ1: 

¿Cuál es la contribución de las tendencias mSalud para la accesibilidad a la atención de pacientes con Covid-19?, y 

RQ2: ¿Cuál es la contribución socioepidemiologica de mSalud para la gestión de pacientes con Covid-19?  

Estrategia de búsqueda 

Una vez determinada las preguntas de investigación, se realizó una búsqueda bibliográfica de estudios científicos 

publicados entre los años 2020-2021 en bibliotecas científicas virtuales: IEEE Explore, Scopus, ProQuest, 

SciencieDirect y Ebsco. Además, para la estrategia de búsqueda de información se definieron como descriptores los 

siguientes términos a partir de la pregunta de investigación: “App”, “Aplicativo Móvil”, "covid-19", "coronavirus", 

"2019-ncov", "sars-cov-2", "cov-19 “Reconocimiento facial”, “Chatbot”, “Aplicación de Rastreo de contacto”, 
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“Coronavirus”, “Sector Salud”, “Dispositivo móvil basado en IoT”, "Contact Tracking App", "Face Recognition", 

"Chatbot", "APP for Chest X-rays - Covid" y "Mobile Device based on IoT". 

Ecuación  

Para realizar las búsquedas de dichas fuentes se definió la siguiente ecuación de búsqueda de acuerdo a las 

fuentes para encontrar artículos más relevantes, para ello utilizamos términos relacionados a nuestro tema de 

investigación como “Aplicativo Móvil”, "Covid-19", “App”, “Sector Salud”, “Salud”, “Coronavirus”, “Pandemia”, a 

continuación, se observa la ecuación de búsqueda: 

TITLE-ABS-KEY ("Application" OR "Mobile Application" OR "Mobile Device") AND ("covid-19" OR 

"coronavirus" OR "2019-ncov" OR "sars-cov-2" OR "cov-19") AND ("Contact Tracking App" OR "Face Recognition" 

OR "Chatbot" OR "APP for Chest X-rays - Covid" OR "Mobile Device based on IoT"). 

 

Figura 1. Procedimiento de búsqueda para la escogencia de artículos contribuyente a dar respuesta a RQ1-RQ2 

La investigación se estableció en torno a las áreas de ingeniería, robótica y salud en Europa, Estados Unidos y 

América Latina, y a partir de toda la información recopilada de 51 artículos científicos de revistas indexadas 

considerando de soporte aquellos que presentaban dos años de publicación, es decir, de 2020 a 2021 (Tabla 1). 

Tabla 1. Criterios de inclusión y exclusión 

Inclusión (I) Exclusión (E) 

I1. Artículos que utilizan palabras claves 
I2. Artículos cuyo título, resumen o contenido está relacionado con el 
tema. 
I3. Publicaciones entre los años 2020 y 2021. 

E1. Estudios anteriores al 2020. 
E2. Estudios que no son relevantes para las preguntas de investigación o 
no están relacionados con el estudio en particular. 
E3. Estudios que no son claros o presentan ambigüedad. 
E4. Artículos cortos. 
E5. Artículos que están basados solo en una opinión particular que no 
aborde el tema de aplicativos móviles. 

Artículos extraídos y analizados 

Los resultados de la investigación giran en torno a los hallazgos de la investigación, las revistas científicas 

consultadas y su estratificación por tema y rango de años 2020 y 2021. El proceso de análisis que se llevó a cabo fue el 

siguiente. El total de artículos mostrados para esta revisión sistemática fue de 133, de los cuales se eliminaron 82 

artículos por no cumplir con los criterios de inclusión y no estar relacionado con las preguntas de investigación, además, 

cuyos años de publicación no estaban dentro de 2020-2021, quedando 51 artículos (Figura 2). 

 

Figura 2. Metodología del diagrama de PRISMA 
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Se encontró que un total de 51 artículos cumplían con los criterios de inclusión preespecificados. Se utilizaron 

base de datos y motores de búsqueda como; Sciencedirect, IEEE, Ebsco, ProQuest y Scopus. La figura 2 muestra una 

representación visual, diagrama de flujo de la metodología prisma con respecto a los estudios consultados. 

Resultados  

mSalud para la accesibilidad a la atención de pacientes con Covid-19 

Dentro de las tendencias relacionadas con aplicaciones y tecnologías móviles para la gestión en los pacientes con 

Covid-19, se muestra la implementación de diferentes apps para agilizar el reconocimiento, detección y diagnóstico 

oportuno de pacientes que contraen esta enfermedad. Durante la recopilación de la literatura se tuvieron como hallazgos 

las investigaciones relacionadas para la gestión de pacientes con Covid-19, como la aplicación de rastreo de contacto, 

con el fin de limitar y gestionar la propagación del Covid-19. También se encontraron investigaciones sobre 

aplicaciones de reconocimiento facial importante en tiempos de pandemia, ya que, en el modo presencial, con el fin de 

evitar la propagación del Covid-19, ha sido sumamente importante realizar el proceso de identificación o 

reconocimiento facial sin tener que tocar dispositivo alguno, lo que podría desplazar a futuro el uso de la huella digital 

como método biométrico. Además, tenemos que el ChatBot médico para la predicción de enfermedades y la 

recomendación de tratamientos es una buena alternativa para respaldar el sistema de salud presencial.  

Por otro lado, se encontraron evidencias científicas sobre la implementación de apps para la toma de radiografías 

de tórax–Covid, usando un algoritmo de inteligencia artificial, el cual ha permitido desarrollar un modelo que reconoce 

una infección por coronavirus con hasta un 97% de precisión en radiografías toráxicas. Esta herramienta está disponible 

on line para ayudar a los profesionales sanitarios en su diagnóstico de pacientes, por lo que el uso de dispositivos 

móviles basados en IOT tienen el propósito de tener un diagnóstico médico avanzado y predicción mediante aprendizaje 

profundo, con lo cual a partir de las bases de datos de síntomas proporcionados o simplemente basados en un teléfono 

móvil tradicional se obtuvieron las prácticas emergentes en el proceso de desarrollo de dispositivos móviles y 

herramientas IDE en cuanto a funcionalidades, componentes y estructura para el desarrollo de aplicaciones móviles en 

Android.  

Tabla 2. Contribución de las tendencias mSalud para la accesibilidad a la atención de pacientes con Covid-19 

Tendencias Contribución a la accesibilidad Estudios 

Aplicación de rastreo de 
contacto 

Identificar a las personas que tuvieron contacto 
cercano con otras personas infectadas 
Alertar para el debido distanciamiento entre 
portadores y no portadores del virus 
Actualizaciones diarias del censo de casos de Covid-19 
según sus ubicaciones 
Permite aplicar instrucciones de protección necesarias 
del gobierno 

 Ahmed et al., (2020);  Ali et al., (2020);  Azad et al., (2020);  
Berglund, (2020);  Hang et al., (2020);  Kamel et al., (2020);  
Sandeepa et al., (2020);  Sarxar et al., (2020);  Saxena et al., 
(2020);  Wang et al., (2020);  Whaiduzzaman et al., (2020);  
Zeinalipour et al., (2020);   Behne et al., (2021);  Cencetti et 
al., (2021);  Deters et al., (2021);  Ishimaru et al., (2021);  
Kaiser et al., (2021);  Kozyreva et al., (2021);  Mancastroppa 
et al., (2021);  Soldano et al., (2021);  Tran et al., (2021)  

Reconocimiento Facial 

Reconocimiento facial para detectar y rastrear 
pacientes con Covid-19 
Identifica posibles casos sospechosos mediante la 
temperatura en tiempo real 

Florea & Fleaca, (2020); Tan et al., (2020); Mazli et al., 
(2021) 

Chatbot 
Simula la conversación con un ser humano 
Recopila información para evitar la propagación de la 
enfermedad 

Alkmim et al., (2020); Bharti et al., (2020); Erazo et al., 
(2020); Judson et al., (2020); Ouerhani et al., (2020); 
Valtolina et al., (2020); Zhang et al., (2020); Ahmed et al., 
(2021); Bonales et al., (2021); Journal, (2021); Lee et al., 
(2021) 

APP para radiografías de 
tórax – Covid 

Aplicación móvil basada en una red neuronal profunda 
(DNN) 
Uso de rayos X de tórax (CXR) para la detección de 
casos de Covid-19 

Li et al., (2020) 

Dispositivo Móvil basado 
en IoT 

Sistema IoT compuesto por muchos sensores 
conectados a un servidor 
 Seguimiento de un entorno o a distintos usuarios en 
tiempo real 

Bhowmik et al., (2020); Chloros et al., (2020); Mohsin et al., 
(2020); Tan et al., (2020); Vedaei et al., (2020); Chauhan et 
al., (2021) 

Aplicación basada en 
teléfono móvil 

Uso de aplicaciones móviles que permiten ayudar a los 
profesionales de la salud 
 Identificación de apps adecuadas para el autocontrol y 
la educación sobre el Covid-19 

Heo et al., (2020); Ming et al., (2020); Pluymaekers et al., 
(2020); Reyes et al., (2020); Guisado et al., (2021); Mouter 
et al., (2021); Ravizza et al., (2021); Sato et al., (2021) 

Contribución socioepidemiologica de mSalud para la gestión de pacientes con Covid-19 

Desde la aparición del Covid-19 se ha hecho indispensable poder entender cómo, cuándo y en qué situaciones se 

propaga la enfermedad, lo cual es útil para poder establecer medidas que contribuyan a la salud pública y que permitan 

una mejor prevención y control de la enfermedad. Es por ello, que el uso de nuevas herramientas y tecnologías móviles 

son importantes para tener mejor manejo y control sobre las enfermedades que logre interrumpir o limitar las cadenas 

de transmisión y así disminuir la propagación del virus. Actualmente existen variadas y útiles herramientas digitales, 
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métodos y tecnologías que además de facilitar el distanciamiento social favorecen una mejor vigilancia en torno a la 

enfermedad y a sus respectivos signos y síntomas; muchas de estas herramientas presentan la capacidad de simular la 

conversación con un personal de salud, lo cual permite ayudar a aliviar el sistema de salud saturado, y más importante 

recopilar información para evitar la propagación de la enfermedad, además de poder identificar al médico especialista 

adecuado de una forma rápida y sin contacto.  

Tabla 3. mSalud para la contribución socioepidemiologica en la atención de pacientes con Covid-19 

Ámbito Contribución socioepidemiologica Nro. de Estudios 

Comunicación efectiva para la 
Atención Médica en tiempo real 

Nuevos mecanismos de comunicación que permiten a 
los pacientes poder identificar al especialista médico 
adecuado de una forma rápida y sin contacto, en 
función de sus síntomas 
Ayuda tanto a los pacientes como a los proveedores de 
atención primaria 

Alkmim et al., (2020); Bharti et al., (2020); Erazo et 
al., (2020); Judson et al., (2020); Ouerhani et al., 
(2020); Valtolina et al., (2020); Zhang et al., (2020); 
Ahmed et al., (2021); Bonales et al., (2021); Journal, 
(2021); Lee et al., (2021) 

Reducir la mortalidad relacionada 
con la pandemia 

Apoyo a la identificación de indicadores de vigilancia 
epidemiológica a través de nuevas tecnologías, 
herramientas digitales y aplicaciones móviles 
Ayuda a la toma de medidas rápidas para el control de 
enfermedades 
Reducen o limitan contagios masivos generados por la 
pandemia de Covid–19 
Utilización de Chatbots yasistentes médicos virtuales 
para ayudar a más personas y a comunidades 
específicas 

Ali et al., (2020); Azad et al., (2020); Berglund, 
(2020); Hang et al., (2020); Kamel et al., (2020); 
Sandeepa et al., (2020); Sarxar et al., (2020); Saxena 
et al., (2020); Wang et al., (2020); Whaiduzzaman et 
al., (2020); Zeinalipour et al., (2020); Behne et al., 
(2021); Cencetti et al., (2021); Deters et al., (2021); 
Ishimaru et al., (2021); Kaiser et al., (2021); Kozyreva 
et al., (2021); Mancastroppa et al., (2021); Soldano et 
al., (2021); Tran et al., (2021) 

Permite el distanciamiento físico 
Mejor manejo de la enfermedad y disminución del 
contacto directo limitando la propagación de 
enfermedades contagiosas 

Alkmim et al., (2020); Bharti et al., (2020); Erazo et 
al., (2020); Judson et al., (2020); Ouerhani et al., 
(2020); Valtolina et al., (2020); Zhang et al., (2020); 
Ahmed et al., (2021); Bonales et al., (2021); Journal, 
(2021); Lee et al., (2021) 

Detección oportuna 

Uso e implementación de las diferentes aplicaciones 
digitales que permite la agilización del reconocimiento, 
detección y diagnóstico para el control de 
enfermedades emergentes y reemergentes 

Azad et al., (2020); Berglund, (2020); Kamel et al., 
(2020); Sandeepa et al., (2020); Sarxar et al., (2020); 
Whaiduzzaman et al., (2020); Behne et al., (2021); 
Cencetti et al., (2021); Deters et al., (2021); 
Ishimaru et al., (2021); Kozyreva et al., (2021); 
Mancastroppa et al., (2021); Soldano et al., (2021); 
Tran et al., (2021) 

 
 
Seguimiento geográfico y mapeo 
de la epidemia de coronavirus 
Covid-19 
 
 
 

Uso de la cartografía convencional y, más 
recientemente, los sistemas de información geográfica 
(GIS) 
Sirven para rastrear y combatir los contagios de 
enfermedades 
Mejor seguimiento referente a la propagación del 
Covid–19 

Ali et al., (2020); Azad et al., (2020); Berglund, 
(2020); Hang et al., (2020); Kaiser et al., (2021); 
Kamel et al., (2020); Sandeepa et al., (2020); Sarxar 
et al., (2020); Saxena et al., (2020); Wang et al., 
(2020); Whaiduzzaman et al., (2020); Zeinalipour et 
al., (2020); Behne et al., (2021); Cencetti et al., 
(2021); Deters et al., (2021); Ishimaru et al., (2021); 
Kozyreva et al., (2021); Mancastroppa et al., (2021); 
Soldano et al., (2021); Tran et al., (2021) 

Reducir los tiempos de espera 
 

Permiten aliviar la falta de recursos en atención 
telefónica y presencial 
Ayuda al desahogo de los centros de atención en salud 
implementando un medio de respuesta inmediato y 
reduciendo tiempos de espera por medio de 
herramientas tecnológicas como las plataformas 
conversacionales 

Alkmim et al., (2020); Bharti et al., (2020); Erazo et 
al., (2020); Journal, (2021); Judson et al., (2020); 
Ouerhani et al., (2020); Valtolina et al., (2020); Zhang 
et al., (2020); Ahmed et al., (2021); Bonales et al., 
(2021); Lee et al., (2021) 

Control de la propagación del 
covid 

Mecanismos de identificación de personas infectadas 
para contener el virus mediante el aislamiento y la 
cuarentena 
Desarrollo de diferentes estrategias, métodos y uso de 
herramientas digitales para evitar casos de mortalidad 
elevada, así como complicaciones de la enfermedad 
 

Ali et al., (2020); Azad et al., (2020); Berglund, 
(2020); Bhowmik et al., (2020); Chloros et al., (2020); 
Hang et al., (2020); Kamel et al., (2020); Li et al., 
(2020); Mohsin et al., (2020); Sandeepa et al., (2020); 
Sarxar et al., (2020); Saxena et al., (2020); Tan et al., 
(2020); Vedaei et al., (2020); Wang et al., (2020); 
Whaiduzzaman et al., (2020); Zeinalipour et al., 
(2020); Behne et al., (2021); Cencetti et al., (2021); 
Chauhan et al., (2021); Deters et al., (2021); Ishimaru 
et al., (2021); Kaiser et al., (2021); Kozyreva et al., 
(2021); Mancastroppa et al., (2021); Soldano et al., 
(2021); Tran et al., (2021) 

Discusión 

Desde que comenzó la pandemia, los servicios de salud de rutina fueron reorganizados o interrumpidos y 

muchos dejaron de brindar atención a las personas en tratamiento contra enfermedades como el cáncer, enfermedades 

cardiovasculares y diabetes. Asimismo, muchos trabajadores de la salud que suelen brindar esta atención fueron 
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redirigidos a la respuesta de Covid-19. El tratamiento y los cuidados para estas personas deben continuar, siendo 

necesario que los países en sus respectivos sistemas de salud tomen medidas para buscar formas innovadoras de 

garantizar su continuidad al mismo tiempo que se hace frente al Covid-19 (PAHO, 2020). 

Las razones más comunes para interrumpir o reducir los servicios fueron la cancelación de los tratamientos 

planificados, la disminución del transporte público disponible, el miedo a asistir a los centros de atención y la falta de 

personal debido a que los trabajadores sanitarios habían sido reasignados para apoyar los servicios de respuesta al 

Covid-19. Además, algunos países experimentaron interrupciones en las cadenas de suministro, así como desafíos en la 

distribución de medicamentos y productos de salud, todo lo cual afecta el acceso por parte de los pacientes (PAHO, 

2020). 

Es por ello, que se busca incorporar un sistema de vigilancia que permita el seguimiento de la pandemia, dotando 

a la red de salud con los suficientes recursos y modernizando los sistemas de información. Además, el uso de apps que 

ayuden con el seguimiento a distancia de la enfermedad es una gran ayuda para limitar y reducir los casos masivos de 

contagio en los centros de salud que se encuentren en máxima capacidad de atención de pacientes con Covid-19 

(Ahmed et al., 2021). 

El brote de Covid-19 en diciembre de 2019 ha provocado un aumento de las aplicaciones móviles para rastrear y 

aislar a las personas que muestren síntomas de Covid-19, esto con la finalidad de limitar la propagación de la 

enfermedad a la comunidad en general (Azad et al., 2020). Ante la pandemia por el Covid-19 son necesarias nuevas 

herramientas de trabajo a nivel sanitario para la evaluación precoz de las personas sospechosas de haber sido infectadas 

(Guisado et al., 2021). 

Todas las investigaciones permitieron la observación de los distintos métodos de diagnóstico, ayudando tanto al 

personal de salud como al paciente infectado por la enfermedad, un ejemplo de ello ha sido el uso de ChatBots médicos 

que permiten la predicción de enfermedades y la recomendación de tratamientos siendo esta una buena alternativa para 

respaldar el sistema de salud presencial. El apoyo por parte del uso e implementación de apps para la toma de 

radiografías de tórax–Covid, y de muchas otras herramientas disponibles on line ayuda a los profesionales sanitarios en 

su diagnóstico de pacientes.  

El propósito de tener un diagnóstico médico avanzado y predicción oportuna mediante aprendizaje profundo, 

permiten un mejor seguimiento, gestión, diagnóstico y cuidado para todos aquellos pacientes con la enfermedad, 

además que sirve de un gran apoyo al sistema de salud a organizarse y prepararse mejor para futuras pandemias y así 

evitar el colapso de las redes de salud. 
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