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Resumen: Introduccién: La introduccidén y crecimiento
vertiginoso del uso de las tecnologias de la informacion y las
comunicaciones en salud obliga a contar con instrumentos que
permitan su evaluacién, comparacién, validacién y toma de
decisiones correcta a partir de su interpretacion.

Objetivo: Validar un indicador sintético disenado para medir
el impacto de las tecnologias de la informacién y las
comunicaciones en el sistema nacional de salud.

M¢étodos: Se realizé un estudio de desarrollo tecnolégico
que evalu6 la confiabilidad, validez, sensibilidad al cambio
y utilidad del indicador disefiado. Se utilizaron técnicas
cualitativas y cuantitativas (grupos de discusion, t de Student,
coeficiente correlacion intraclases, coeficiente alfa de Cronbach,
componentes principales, test de esfericidad de Barlet y test
Keiser-Meyer-Okin).

Resultados: La fiabilidad y consistencia interna se considerd
elevada con valores por encima de 0,7. Los resultados fueron
satisfactorios para la validez de apariencia, de contenido y
constructo; asi como la sensibilidad al cambio.

Conclusiones: El indicador evaluado es fiable, consistente,
sensible al cambio y vilido para medir el impacto de las
tecnologtas de la informacién y las comunicaciones en salud.

clave: informacién y las
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comunicaciones, impacto, salud.
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Abstract: Introduction: The introduction and vertiginous
growth of the use of information and communication
technologies in health makes it necessary to have instruments
that allow their evaluation, comparison, validation and correct
decision making based on their interpretation.

Objective: To validate a synthetic indicator designed to measure
the impact of information and communication technologies in
the national health system.

Methods: A technological development study was carried
out to evaluate the reliability, validity, sensitivity to change
and usefulness of the designed indicator. Qualitative and
quantitative techniques were used (discussion groups, Student's
t- test, intraclass correlation coefficient, Cronbach's alpha
coeflicient, principal components, Barlet's sphericity test and
Keiser-Meyer-Okin test).

Results: Reliability and internal consistency were considered
high with values above
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0.7. Results were satisfactory for face, content and construct
validity; as well as for sensitivity to change.

Conclusions: The evaluated indicator is reliable, consistent,
sensitive to change and valid for measuring the impact of
information and communication technologies in health.

Keywords: information and communications technology,
impact, health.

INTRODUCCION

Cada vez es mis importante disponer de instrumentos que recojan la informacién necesaria para el calculo
de indicadores que permitan evaluar atributos y variables que integran constructos, dimensiones o conceptos
mds complejos como medio para definir acciones. Su importancia radica en que permiten medir de forma
valida y confiable el objeto de estudio.(1,2,3,4) Es clave comprender que un proceso de validacién deficiente
reduce las posibilidades de hacer comparaciones, impide el intercambio de informacién y puede conllevar a
toma de decisiones erréneas o inadecuadas.

Para considerar vilida una escala, esta debe cumplir una serie de caracteristicas, paralo cual, segin Escobary
Cuervo,(5) es primordial contar en el proceso de construccidn con el juicio de expertos(5) y con la definicidon
de cada uno de los aspectos metodoldgicos conceptuales, como sugieren en su revision sistemdtica sobre el
tema Garcia y Suarez,(6) adecudndolos en cada caso al objeto de estudio de que se trate.

Los items, que componen el instrumento de recogida de informacién necesaria para el célculo del indice
de desarrollo de las tecnologfas de la informacién y las comunicaciones en salud, se corresponden con los
indicadores intermedios que componen ese indicador sintético, que consiste en instrumentos de medicion
analitica que toman en cuenta un agregado de todas las dimensiones, objetivos, indicadores individuales y
variables utilizadas. Esto conlleva a que la validacién de ese instrumento constituye en si, la validacion del
sistema de indicadores y del indicador sintético, y de esta forma poder alcanzar el indice de desarrollo, como
una importante herramienta de andlisis, promovida por la Unién Internacional de Telecomunicaciones
(UIT) para evaluar el crecimiento de la sociedad de la informacién a escala mundial, regional y nacional.
(7,8,9,10)

Este trabajo se propuso como objetivo validar un indicador sintético disenado para medir el impacto de
las tecnologfas de la informacion y las comunicaciones en el sistema nacional de salud.

METODOS

e realizé un estudio de desarrollo tecnoldgico con el objetivo de validar el indicado

Se realizé un estudio de desarrollo tecnolégico con el objetivo de validar el indicador sintético propuesto
por Delgado Ramos y otros(11) para medir el impacto de las TIC en salud.

Para ello se disefié un instrumento que tuvo en cuenta los siguientes criterios.

— Confiabilidad:

o Fiabilidad. Es el grado en que el instrumento es capaz de medir sin error.

Consistencia interna. Los items que miden un mismo dominio deben estar més correlacionados
entre si que los items que miden diferentes dominios. Si el puntaje de correlacidn entre items es muy
elevado, esta reflejando que miden un mismo fendmeno o que con uno de ellos basta para medir el
fenémeno, pues los demids estan dando informacién redundante.
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Para ambos casos se empled el coeficiente alfa de Cronbach (a); calculado, ademds, para cada uno
de los componentes (ecuacion).

Las medidas de homogeneidad deben estar entre 0,7y 0,9.

Confiabilidad test-retest. Evalta la estabilidad de la capacidad de medicién del indicador a lo largo
del tiempo. Se empled el coeficiente de correlacion intraclases (pI). En este caso se aplicd dos veces
el instrumento en las mismas unidades con un intervalo de seis meses. Los valores de (pI) entre 0,7 y
0,8 se consideraron aceptables y por encima de 0,8 buenos.

Confiabilidad interevaluador. Mide, qué tan similares son los valores proporcionados por
diferentes evaluadores al mismo fenémeno. También se empled el coeficiente de correlacién
intraclases (pI) que, idealmente debe estar alrededor de 0,8. No se aceptan valores menores de 0,6.(4)

La confiabilidad test-retest la evaluaron los jefes de informatica de las provincias y el municipio
especial Isla de la Juventud y la confiabilidad interevaluador los jefes de informdtica de unidades de
subordinacién nacional.

En general se consideraron tres tipos de coeficientes de confiabilidad que se obtuvieron mediante
procedimientos estadisticos:(12)

e — Consistencia interna. Se enfoca en la cohesion de las respuestas a los items de un instrumento.
— Estabilidad (test-retest). Que se refiere a la consistencia de las puntuaciones a lo largo del tiempo
o en diferentes ocasiones.
— Equivalencia. El cual concierne a determinar si dos o mds formas paralelas de un instrumento
producen puntuaciones o resultados similares.

La fiabilidad mide la proporcién de variacién en las mediciones que se debe a la diversidad de valores que
toma una variable y que no es producto del error sistematico (sesgo) o aleatorio (azar). En otras palabras,
la fiabilidad es la proporcién de la varianza total atribuible a diferencias verdaderas que existen entre las
diferentes mediciones. Por otro lado la consistencia interna expresa el grado de correlacién y coherencia que
existe entre los items de un dominio o componente del instrumento; es decir, evalta si existe homogeneidad
entre los items de cada componente, para ambas propiedades en esta investigacion se usé el coeficiente alfa
de Cronbach,(13,14,15) que mide la consistencia de la respuesta del sujeto con respecto a los ftems del
instrumento.

— Validez:

e Validez de apariencia. Determina si el indicador realmente mide lo que tiene que medir, paralo que
se utilizé en un primer momento al grupo de expertos de direccién. Se sugiri6 en algunos items la
modificacién de la redaccidn y en otros se discutid la justificacion de su inclusidn, lo que

permitio su perfeccionamiento en cuanto a que el indicador mide la cualidad que se supone se va
a evaluar.

Validez de contenido. Se analizé la pertinencia de cada item de manera cuantitativa, con valoracién
individualde 0 a 5 porlos grupos de expertos conformado por los jefes de informética de las provincias
y el municipio especial Isla de la Juventud y el integrado por siete jefes de informética de unidades de
subordinacién nacional. Se eliminaron los items con puntuacién inferior a 4,0.

Validez de constructo. Esta propiedad evaltia el grado en que el instrumento refleja adecuadamente
la teorfa subyacente del fendmeno que se quiere mediry, en consecuencia, la medida coincide conlade
otros instrumentos que evaltian la misma condicién; aspecto complejo en este caso al ser la propuesta
delosautoresla primera en medir este constructo. Se utilizé el andlisis factorial. Se determiné el ajuste
del modelo factorial y la adecuacién de la muestra y los items evaluados para lo cual se utilizé el test

de esfericidad de Barlet(16) y el de Keiser- Meyer-Okin (KMO).(17)
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En sentido general, la validez aplicada a una prueba, es un juicio o estimacién acerca de que tan
bien una prueba mide lo que pretende medir en un determinado contexto, concepto refrendado por
Cohen y Swerdlik, en el afio 2006.(18)

La validez de contenido busca evaluar si los diferentes items incluidos en el instrumento
representan adecuadamente los dominios del constructo, que se pretende medir. En este proceso se
determina la estructura de la escala, lo que garantiza que esta, por medio de sus items, abarque todos
los dominios de la informatizacién de la salud, de tal modo que las inferencias surgidas a partir del
puntaje de la escala sean vélidas dentro de un amplio rango de circunstancias.

La garantia de la validez del instrumento de recogida de la informacién necesaria para el célculo
del indice de desarrollo de las TIC se logré a partir

de la evaluacién del contenido de un instrumento inicial conformado por 69 items a partir de las
ideas emanadas por los directivos.

— Sensibilidad al cambio. Implica que el indicador pueda responder adecuadamente a las
condiciones cambiantes del drea de conocimiento que se estd midiendo. Se aplicé el indicador dos
veces en las mismas unidades en un intervalo de seis meses; conociendo de antemano que en ese
periodo se modificé el escenario inicial de medicién en algunos de los componentes, de manera tal que
era de esperar que el instrumento fuera capaz de medirlo y se analizé estadisticamente a través de la
comparacién de las medias para muestras pareadas utilizando el estadigrafo t de Student. Participaron
en esta evaluacion el grupo conformado por los jefes de informatica de las unidades de subordinacién
nacional.

— Utilidad. Para evaluar que el indicador fuera util se tuvo en cuenta los aspectos evaluados con
el grupo de expertos conformado por los jefes de informdtica de las provincias mediante la técnica
de grupo de discusion:

Factibilidad. Que el instrumento para la recogida de informacién necesaria para el calculo del
indicador sintético fuera posible de aplicar.

Sencillez. El instrumento no tuviera un grado de complejidad tal que impidiera su fécil
comprension.

Estructuras de componentes. Que el instrumento contemplara las cinco dimensiones del indicador
sintético.

Cuantificable. Que las respuestas a cada item se pudieran codificar en una escala cuantitativa o
binaria.

Se empled la revision bibliogréfica y andlisis documental; lo cual permitié profundizar en el
objeto de estudio. Se utilizaron bases de datos electrénicas como los INDICES (CSIC), MEDLINE,
SCOPUS y las bases de datos documentales nacionales de revistas cientificas de Ciencias de la Salud
y de tesis doctorales cubanas de Ciencias de la Salud y areas afines.

El disefio y posterior ejecucion del proyecto de investigacion fue aprobado por el viceministerio a
cargo de las relaciones internacionales, estadistica, informatica e informacién del MINSAP. También
participaron en su aprobaci(')n los integrantes

del Comité de Etica de la Investigacién de la Escuela Nacional de Salud Publica. Se tuvo en cuenta
lo establecido en la Guia Etica Internacional para la Investigacién Biomédica en Seres Humanos
(Helsinki version 2013)(19) y el Cédigo de Etica para Profesionales de la Informacién de la Salud de
la Asociacion Internacional de Informética Médica (IMIA),(20) relacionada con el tratamiento y uso
de la informacién. Antes de aplicar el formulario se solicité el consentimiento Informado en forma
verbal, tras la comunicacion que se garantizaba que la informacién obtenida no tendria repercusién
personal alguna y seria utilizada exclusivamente con fines cientificos, lo que aseguraba el anonimato,
la privacidad y confidencialidad de la informacién.
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Para el procesamiento de la informacidn cuantitativa se elaboré una base de datos que permiti6
contar con las cifras absolutas y resumir en porcientos las correspondientes a las variables cualitativas
y en medias para las cuantitativas.

Los resultados se presentaron en tablas, graficos y de forma textual para facilitar su andlisis e
interpretacion.

RESULTADOS FIABILIDAD Y CONSISTENCIA INTERNA

Los valores de la fiabilidad de los componentes del indice de desarrollo de las TIC fueron entre 0,70 y 0,90,
por lo que se considerd elevada, al igual que la consistencia interna que fue de 0,964.(21,22)

La validacién de la equivalencia a partir del coeficiente de correlacién intraclase. arrojé que para cada
componentey para el indice de desarrollo que es la medida global del sistema de indicadores propuesto fueron
valores elevados por encima de 0,98, solo en el caso de los componentes de estructura y utilizacién de las
aplicaciones informdticas disminuyé a 0,944, aunque también fue elevado (tabla 1).

TABLA 1
Confiabilidad test-retest segiin componentes del indice de desarrollo de las TIC en salud

(Cornporientes ICorrelacion intraclasesa [ntervalo de Sig*
confianza 95 %
Inferior [Superior
Estructura Medidas 0,994 0,992 0,995 0,000
individualesh
Medidas 0,997c 0,995 0,998 0,000
promedioc
Korunicacion Medidas 09800 0,839 0,932 0,000
individualesh
Medidas 0,990c 0,947 0,996 0,000
promedioc
IConocimiento de Medidas 10,0000 - 10,000 -
informatica individualesh
Medidas 10,000C - 10,000 -
promedioc
Utilizacidn de las Medidas 04201k 0,714 0953 0,000
Aplicaciones individualesh
informaticas MMedidas 0,207c 0,810 0,973 0,000
promedioc
Seguridad Medidas 0,995h 0,985 0,938 0,000
individualesh
Medidas 0,998 0,932 0,933 0,000
promedioc
fndice de Medidas 0,208k 0,898 0,912 0,000
desarrollo de las  individualesh
TIC en salud Medidas 0,9158c 0,908 0,923 0,000
promedioc

Modelo de efectos de mezcla bidireccional donde los efectos de las personas son aleatorios y los efectos de las medidas son fijos:
aCoeficientes de correlacién intraclase utilizando una definicién de acuerdo absoluto; bEl estimador es el mismo, si el efecto de
interaccion no estd presente; cEl estimador es el mismo, si el efecto de interaccién no estd presente. *Nivel de significacion al 95 %.

La comprobacién de la fiabilidad a través del tiempo aporté valores elevados por encima de 0,90 (tabla 2).
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TABLA 2
Confiabilidad interevaluador segin componentes del indice de desarrollo de las TIC en salud

Cornparientes ICorrelacion intraclasesa  Intervalo de Sig*
confianza 95 %
Inferior Superior
Estructura Medidas 0,973 0,927 0,988 0,000
individualesh
Medidas 0,986C 0,962 0,924 0,000
promedio
KCorunicacin Medidas 0,943 0,832 0,979 0,000
individualesh
Medidas 0,974c (0,908 0,989 0,000
promedioc
onocirmiento de Medidas 0,9530 0,954 0,991 0,000
informatica individualesh
Medidas 0,991c 0,952 0,936 0,000
promedioc
Mtilizacidn de las Medidas 0,89%8h -0,016 0,978 0,000
pplicaciones individualesh
informaticas Medidas 0,947c -0,032 0,989 0,000
promedio
Seguridad Medidas 0,995 0,932 0,938 0,000
individualesh
Medidas 0,998c (0,936 0,993 0,000
promedioc
[ndice de Medidas 0,928 0,373 0,972 0,000
Hesarrollo de las  mndividualesh
TIC en salud Medidas 0,963C 0,543 0,959 0,000
profediod

Modelo de efectos de mezcla bidireccional en el cual los efectos de las personas son aleatorios y los efectos de
las medidas son fijos: aCoeficientes de correlacién intraclase utilizando una definicién de acuerdo absoluto; bel
estimador es el mismo, si el efecto de interaccién no estd presente; cesta estimacion se calcula asumiendo que
el efecto de interaccion estd ausente, porque no se puede estimar de otro modo. *Nivel de significacion al 95%.

Sensibilidad al cambio

Enlatabla3 se presentan los resultados de las medidas de resumen para datos cuantitativos; media, desviacién
estandary error estdndar de la media. Se presentaron diferencias entre la primera y segunda observacién para
todos los componentes y el indice de desarrollo de las TIC en salud, con excepcidn del de seguridad.
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TABLA 3
Resultados de la evaluacion de la sensibilidad segiin componentes
al evaluar sensibilidad del indice de desarrollo de las TIC en salud

Cornponenta N | Media Error
Evaluacion Desviacidnestandar
estandar media
Estructura Prirnera 41 10,2815 0,202312 [0,03172
Segunda 41 |0,4676 0,18281 |0,028355
ICormunicacion Primera 41 10,6759 0,18512 |[0,02891
Segunda |41 |0,6963 0,15498 |0,02883
[Conocimiento Frimera 41 10,8763 0,04182 |[0,00653
Segunda |41 |0,8876 0,03961 |0,00619
i plicacion Prirmera 41 10,5351 0, 12256 [0,01914
Segunda |41 0,5495 0,11235  |0,01770
Seguridad Prirmera 41 10,9920 0,05154  0,00805

Segunda 41 0,99200,05154  |0,00805
ndice Primera 41 11,1856 |0,15424 0,02409
Kesarrollo segunda |41 [1,23890 0,14378  |0,02246

Al realizar la comparacion de las medias, utilizando el estadigrafo t de Student (tabla 4), se obtuvo
diferencias estadisticamente significativas para todos los componentes y el indice de desarrollo de las TIC
en salud, con un 95 % de confiabilidad, con excepcién, nuevamente, del componente de seguridad, que no
pudo ser computado al ser el error estandar de la diferencia igual a cero, al obtenerse idénticos resultados en
los dos momentos de la evaluacién.

TABLA 4
Resultados de la diferencia de medias para muestras pareadas segin
componentes para evaluar la sensibilidad al cambio del instrumento

Muestras Error Intervalo de t
pareadas Diferencia Desviacidnestandar confianza al 95 % Significacién
de estandar media delas diferencias
rredias Inferior  |Superior
Far 1 -0,03610 0,04847 0,00757 -0,10140 -0,07050 -11,274 0,000
[Cormporierta
estructura
Far 2 -0,02049 000213 000034 -0,0211% -0,01950 -£0,154 0,000
KCOrporiente
Cornunicacion
Far 3 -0,01122 0,01847 0,00288 |-0,01705 -0,00539 -3,3390 0,000
KCorporiente
COnOCITierto
Par 4 -0,01462 0,02609 0,00407 -0,02287 -0,00640 -3,532 0,001
ICompornerite
Aplicacidn
Par 5 indice 0,02486 0,000
desarrollo de |-0,05341 000388 -0,0612¢ |-0,04557 -13,758
la TIC

Nota: para el par del componente de seguridad 1y 2 no se calculd el estadigrafo al ser el error estdndar
de la diferencia igual a cero, al obtenerse idénticos resultados en los dos momentos de la evaluacion.

Las respuestas de los jefes de informatica de las provincias y el municipio especial Isla de la Juventud
respecto la pertinencia de cada item demostré la necesidad de hacer una reduccién de 29 items, porque solo
40 alcanzaron valores promedios de pertinencia por encima de 4 puntos (tabla 5).
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TABLA 5
Promedio de pertinencia de cada item seglin componentes
del indicador de desarrollo de la primera medicién

(Componentes Mo [tern Promedio
de
pertinencia

1 Servidor de dormrinio 5,0
Infraestructura 2 Servidor de correo 5,0
3 Servidor de bases de datos 5.0
L Otros tipos de servidores 3,4
5 servidor de respaldo 37
) Total de Computadoras 5.0
7 Cantidad de pusstos de trabajo 4,2
2 Cantidad de puestos de trabajo con 4,8
computadoras
9 Cantidad de impresoras 36
10 Cantidad de portatiles 27
11 Cantidad de tabletas 3,5
12 Cantidad de escarner 2.8
13 Cantidad de departamentos 4,3
14 Cantidad de commputadoras con rmuebhle 4,1
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TABLA 5
Promedio de pertinencia de cada item seglin componentes
del indicador de desarrollo de la primera medicién

15 Cantidad de computadoras sin mueble 4,1
16 Cantidad de computadoras conectadas 5,0
Conectividad a la red interna o Intranet

17 Cantidad de computadoras sin conectar 4,8
a la red interna o intranet

18 Cantidad de computadoras conectadas 4,6
a la red Informed

19 Cantidad de computadoras sin conectar 4,3
a la red Inforned

20 Cantidad de computadoras conectadas 4,3
a Internet

21 Cantidad de computadoras sin conectar 4,6
a Internet

22 Cantidad de impresoras conectadas ala 3.4
red interna

23 Cantidad de portatiles conectados ala 3,4
red interna

24 Cantidad de portatiles conectadosala 3.3
red interna

25 Cantidad de portatiles conectadosala (3,1
red [nformed

26 Cantidad de portatil conectadas a 3,2
Internet

27 Cantidad de tabletas conectadas a la 3.4
red interna

25 Cantidad de tabletas conectadas a la 3.2
red Inforned

29 Cantidad de tabletas conectadas a 3.2
Internet
30 Zantidad de personal informatico 5.0
21 Cantidad de personal informatico con 4,3
ICormponente conocimiento de administracion de
e redes
ronocimiento 32 Cantidad de personal informéatico con (4,8
e conocirmiento de administracidn de
informatica bases de datos

22 Cantidad de personal informatico con (3,2
conocimiento de arquitectura de
software

24 (Cantidad de personal informaticocon (2,6
conocimiento de diserio v calidad de
software

35 Cantidad de personal informatico con 4,8
conocirmiento de navegacidn web y
redes sociales

36 Cantidad de personal técnico v 4,6
especializado
27 Cantidad de personal técnico v 4.6

especializado con conocimiento de
Office o similares

38 Cantidad de personal técnico ¥ 4.7
especializado con conocimiento de
alguna aplicacidn médica

29 Cantidad de personal técnico v 4,5
especializado con conocirmiento de web
v redes sociales

40 Disponible curso de Office o similares 4,4

41 Disponible curso de aplicaciones 4,2
médicas

42 Disponible curso de administracion de 4,3
bases de datos.

4% Disponibles cursos sobre 1a Web v redes 4,4
sociales

44 Disponibilidad de curses de disefio v .1
calidad de software

45 Disponibilidad de cursos de 3.2
arquitectura de software

46 Disponibilidad de cursos de Web 2,4
Semantica

47 Disponibilidad de cursos de analisisy 2,8
disefio de aplicaciones para la salud

47  Existencia y uso de aplicaciones 4,3
[Components informaticas para la gestion de
de recepcidn e informacion
instalacion y |48 Existencia y uso de aplicaciones 4,6
uso de las informaticas para la gestion de
pplicaciones laboratorios clinicos
informaticas 49 Existencia y uso de aplicaciones 4,8

informaticas para 1a gestion de los
medios diagndsticos

S0 Existencia y uso de aplicaciones 2.5
informaticas para 105 servicios de
telermedicing
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Promedio de pertinencia de cada item seglin componentes
del indicador de desarrollo de la primera medicion

TABLA 5

=1

2

=3

=

)

G

=7

e

=3

0

51

52
Seguridad

E3

Gl

&5

=1=)
E7

£3

£3

Existenicia ¥ uso de aplicaciones
informaticas para la gestidn de los
mnedicamentos.

Existericia ¥ uso de aplicaciones
informaticas para la gestidn de la
consulta externa

Existencia ¥ uso de aplicaciones
informaticas para 10s servicios de
rehahbilitacion

Existencia v uso de aplicaciones
informaticas para estadistica v archivos
Existencia y uso de aplicaciones
informaticas para la gestidn de los
inswmos v gastables de uso médicos.
Existenicia ¥ uso de aplicaciones
informaticas para la gestidn de
almacenes.

Existencia v uso de aplicaciones
informaticas para 1os servicios de
estormatologia

Existencia ¥ uso de aplicaciones
informaticas para 10s servicios de los
Servicios de urgencia

Existencia v uso de aplicaciones
informaticas para la gestion de los
reCursos hurmanos

Existencia v uso de aplicaciones
informaticas para la gestidn contable
Existericia ¥ uso de otras aplicaciones
informaticas

Existencia del Flan de Seguridad
Informatica

Existencia de registro de incidentes de
seguridad

Existenicia de sisterna de salvas de
seguridad

Zontrol v actualizacidn de 10s riesgos v
planes de contingencia

Frotegido con Sistermas antivirus
Existericia de sisterma de actualizacion
de antivirus

Existencia de medios fisicos de
proteccian

Existericia ¥ actualizacidn de bitacora,
de seguridad

37

4,4

4,1

=B

3.1

2,4

4,1

4,4

4,3

4,9
4,1
=0
3.7
z,.2

4,9

4,8
2,8

21

3.8

De la segunda medicién de la pertinencia de los items que alcanzaron valores de 4 o mas todos quedaron
por encima de 4 puntos, por lo que fueron los aspectos que definitivamente estarian contemplados en el
sistema de indicadores para evaluar la estrategia (tabla 6).
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TABLA 6
Promedio de pertinencia de cada item seglin componentes
del indicador de desarrollo de la segunda medicién

[Componente Mo  [temn Walor
1 Servidor de dorminio 4.8
Infraestructura 2 Servidor de correo 4,5
= Servidor de bases de datos 4.8
4 Total de Computadoras 4,9
= Cantidad de puestos de trabajo 4.2
& Cantidad de puestos de trabajo conn 4,8
computadoras
7 Cantidad de Departamentos 4.3
a Cantidad de computadoras con 4,1
rmueble
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Promedio de pertinencia de cada item seglin componentes
del indicador de desarrollo de la segunda medicién

TABLA 6

IConectividad

ICorponents
e
lCorocimiento
e
informatica

[Componente
e
instalacion v
mso de las
pplicacionss
informaticas

Seguridad

I

10

11

12

12

14

15

1

17

18

19

20

21

22

23

24

25

26

27

23

29

20

31

32

33

34

35

36

37

33

39

40

Cantidad de computadoras sin
mueble

Cantidad de computadoras
conectadas a la red interna o Intranet
Cantidad de computadoras sin
conectar a la red interna o Intranet
Cantidad de computadoras
conectadas a Infomed

Cantidad de computadoras sin
conectar a Infomed

Cantidad de computadoras
conectadas a Internet

Cantidad de computadoras sin
conectar a Internet

Cantidad de personal informatico
Cantidad de personal informatico
con conocimiento de administracion
de redes

Cantidad de personal informatico
con conocimiento de administracion
de bases de datos

Cantidad de personal informatico
con conocimiento de navegacion web
v redes sociales

Cantidad de personal técnico y
especializado

Cantidad de personal técnico y
especializado con conocimiento de
Office o similares

Cantidad de personal técnico y
especializado con conocimiento de
alguna aplicacion medica

Cantidad de personal técnico y
especializado con conocimiento de
web v redes sociales

Disponible curso de Office o
similares

Disponible curso de aplicaciones
médicas

Disponible curso de administracion
de bases de datos

Disponibles cursos sobre 1la Web y
redes sociales

Existencia vy uso de aplicaciones
informaticas para la gestidn de
recepridn e informacidn

Existencia vy uso de aplicaciones
informaticas para la gestion de
laboratorios clinicos

Existencia v uso de aplicaciones
informaticas para la gestion de los
medios diagndsticos

Existencia vy uso de aplicaciones
informaticas para la gestion de la
consulta externa

Existencia vy uso de aplicaciones
informaticas para los servicios de
rehabilitacion

Existencia vy uso de aplicaciones
informaticas para los servicios de
estomatologia

Existencia vy uso de aplicaciones
informaticas para los servicios de los
servicios de urgencia

Existencia v uso de aplicaciones
informaticas para la gestion de los
recursos humanos

Existencia vy uso de aplicaciones
informaticas para la gestion contatble
Existencia v uso de otras aplicaciones
informaticas

Existencia del Plan de Seguridad
Informatica

Control y actualizacion de 1os riesgos
v planes de contingencia

Protegido con sisternas antivirus

4,1

4,8

4.8

4,6

4,8

4,8

4,6

4,2

4,8

4,8

4,8

4,6

4,6

4,7

4,5

4,4
4,2
4,3
4,4

4,8

4,6

4,8

4,4

4,1

4,1

4,4

4,8

4,9
4,1
4,9
4,9

4,8
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Validez de constructo

Del test de KMO donde se obtuvo un resultado de 0,80 considerado satisfactorio y el test de esfericidad
de Barlet result6 estadisticamente significativo con un 95 % de confiabilidad, de acuerdo a este andlisis todos
los items alcanzaron una carga factorial adecuada, por lo que no fue necesario prescindir de ninguno de ellos

(tabla 7).

TABLA 7
Test de Esfericidad de Barlet y el de Keiser-Meyer-Okin

Test Fesultado
Faiser-Meyer-Olkin. Measure of Sampling 0,806
wdequacy
Bartlett's Test of Approx. Chi-5Square 293,175
Sphericity of 33

Sig. 0,000

Discusion

Al evaluar un instrumento de medicién, sea una escala, un test, un indicador sintético u otro, el principal
objetivo es que cumpla con los atributos necesarios para ser validado, confiabilidad, sensibilidad y validez,
que nos permitan generar un grado de confianza con el cual podamos asegurar que lo que se pretende medir
corresponde a la realidad y que las inferencias son confiables.

En la literatura se recoge un amplio numero de articulos referidos a la validacién de instrumentos de
reconocida utilidad y pertinencia en diferentes 4reas del conocimiento, aunque existe una falta de consenso
en aspectos fundamentales como la terminologia, definiciones, opciones estadisticas, criterios psicométricos
minimos a evaluar y en general los procesos de construcciéon, adaptaciéon y validacién de instrumentos.
(16,17,18,23) En este estudio se empled los criterios y técnicas utilizados con mayor regularidad.

Los hallazgos en esta investigacién sugieren que el indicador sintético validado cumple con los criterios
preestablecidos. Al comparar los resultados de la investigacién con los obtenidos de la validacién del indice
de desarrollo de las TIC 2020, propuesto por la UIT,(10) en este caso para evaluar la consistencia, en un

andlisis preliminar de coherencia estadistica basado en el andlisis de componentes principales (ACP), se
confirmd la coherencia del marco propuesto.

La correlacion cruzada entre los indicadores y los subindices, asi como entre los subindices y el IDT general,
confirma atin mas la coherencia interna del marco de indicadores. Cada uno de los indicadores estd bien
asignado al subindice con el que muestra la mayor correlacién, mientras que también estdn positivamente
asociados a otros subindices. Esto indica que no hay compensaciones entre los diferentes aspectos del
desarrollo de las TIC.

Los resultados entre 0,70 y 0,90 de la fiabilidad de los componentes del indice de desarrollo de las TIC se
considera clevada al igual que alta la consistencia interna con valor de 0,964,(21,22) lo que también apoya
la validez del instrumento.

En cuanto a la sensibilidad, de la comparacién de las medias con t de Student, se encontraron diferencias
estadisticamente significativas para todos los componentes y el indice de desarrollo de las TIC en salud
de un 95 % en los dos momentos de la evaluacién. Esto demuestra que el instrumento disenado mide la
sensibilidad al cambio, aspecto poco evaluado en los instrumentos que miden dimensiones como el bienestar,
la satisfaccidn, percepciones y actitudes; pero ampliamente utilizado para las escalas diagndsticas, ensayos
clinicos y estudios prospectivos,(23) por lo que se considerd ttil para esta evaluacion.
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En general, los analisis descritos anteriormente indican que los marcos estadisticos y conceptuales estin
estrechamente relacionados y responden a las practicas internacionales. Ademds, el anélisis de sensibilidad
ofrece a los usuarios informacién sobre la importancia de los indicadores, lo cual ayuda a interpretar mejor
los resultados.

CONCLUSIONES

A partir de los resultados en el proceso de validacién se puede concluir que el instrumento propuesto es fiable,
consistente, sensible al cambio y valido por lo que se propone su utilizacién para evaluar el impacto de las

TIC en salud.
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