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Resumen

La comunicacion efectiva en servicios de salud es un factor critico para garantizar
la calidad de la atencion; sin embargo, las personas con discapacidad auditiva (PDA)
enfrentan barreras significativas, especialmente en el &mbito odontologico, donde la
comprension del diagnostico y tratamiento es esencial. En Colombia, estas dificultades se
asocian a la falta de herramientas comunicativas, escaso uso de Lengua de Sefias
Colombiana (LSC) y limitada implementacion de estrategias inclusivas, generando
impactos en la calidad del servicio y la experiencia del paciente.

El objetivo de esta investigacion fue disefar, desarrollar e implementar un
prototipo digital asistivo orientado a optimizar la comunicacion durante la anamnesis
odontoloégica en PDA. Se emple6 una metodologia mixta con enfoque aplicado.
Inicialmente, se identificaron barreras mediante encuestas semiestructuradas a pacientes
con discapacidad auditiva (n=17), complementadas con analisis de procesos.
Posteriormente, se disefid y evalu6 un prototipo mediante simulacién clinica y pruebas
piloto con los usuarios.

El prototipo es una aplicacion web de comportamiento responsive, el cual su
funcionalidad consiste en ser un puente de comunicacion entre paciente-odontdlogo.
Genera una sesion unica, donde el odontoélogo podra enviar preguntas previamente
disefiadas segtn la estructura de la anamnesis médica, definida por distintos institutos de
salud, al dispositivo que esté utilizando el paciente, y este las vera traducidas al LSC,
generando asi una comunicacion bilateral.

Los resultados evidencian una alta frecuencia de barreras comunicativas: el 41% de

los participantes reportd dificultades constantes y el 71% indicd no comprender
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completamente los tratamientos. Asimismo, el 53% depende de terceros para comunicarse
durante la consulta. Se identificé una aceptacion del 71% hacia herramientas digitales con
apoyo visual. Las pruebas piloto mostraron que el 93% de los usuarios tuvo una
percepcion positiva del prototipo, el 50% reporté mejora en la comunicacion y el 100% lo
recomendaria, aunque se identificaron oportunidades de mejora en usabilidad.

Se concluye que la implementacion de un prototipo digital asistivo basado en
recursos visuales contribuye a mejorar la eficiencia comunicativa, reducir barreras y
optimizar el proceso de anamnesis odontoldgica. Estos hallazgos validan preliminarmente
la viabilidad de soluciones tecnoldgicas inclusivas en el contexto de salud colombiano.

Palabras clave: Accesibilidad comunicativa, Discapacidad auditiva, Odontologia

inclusiva, Tecnologia asistiva, Comunicacion clinica, Experiencia del paciente.
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Abstract

Effective communication in healthcare services is a critical factor in ensuring
quality of care; however, people with hearing disabilities face significant barriers,
particularly in dental settings, where understanding diagnosis and treatment is essential. In
Colombia, these challenges are associated with the lack of appropriate communication
tools, limited use of Colombian Sign Language (CSL), and insufficient implementation of
inclusive strategies, negatively impacting service quality and patient experience.

The objective of this study was to design, develop, and implement a digital
assistive prototype aimed at optimizing communication during dental anamnesis for people
with hearing disabilities. A mixed-methods approach with an applied scope was used.
Initially, communication barriers were identified through semi-structured surveys
administered to hearing-impaired patients (n=17), complemented by process analysis.
Subsequently, a prototype was designed and evaluated through clinical simulation and a
pilot test with the users.

The prototype is a responsive web application designed to serve as a
communication bridge between patient and dentist. It creates a single session where the
dentist can send pre-designed questions, based on the medical history structure defined by
various health institutions, to the patient's device. The patient then sees these questions
translated into CSL, thus establishing two-way communication.

The results show a high frequency of communication barriers: 41% of participants
reported constant difficulties, and 71% indicated that they did not fully understand the
treatments. Additionally, 53% depend on third parties to communicate during

consultations. A 71% acceptance rate of digital tools with visual support was identified.
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The pilot test showed that 93% of users had a positive perception of the prototype, 50%
reported improved communication, and 100% would recommend it, although usability
improvements were identified.

It is concluded that the implementation of a visual-based digital assistive prototype
contributes to improving communication efficiency, reducing barriers, and optimizing the
dental anamnesis process. These findings preliminarily validate the feasibility of inclusive

technological solutions in the Colombian healthcare context.

Keywords: Comunication accesibility, Hearing impairment, Inclusive dentistry,

Assistive technology, Clinical communication, Patient experience.
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Introduccion

La comunicacion efectiva es un elemento esencial en la prestacion de servicios de
salud, ya que permite la identificacion adecuada de sintomas, la formulacién de
diagnosticos y la comprension del tratamiento por parte del paciente. Cuando esta se ve
limitada, se reflejan afectaciones negativas en la calidad de la atencion que reciben los
pacientes. En Colombia, seglin estadisticas del DANE (2023), alrededor de 500.000
personas presentan discapacidad auditiva, lo que equivale al 1% de la poblacion nacional.

En este contexto, las (PDA) enfrentan barreras significativas en su interaccion con
el sistema de salud, principalmente en la comunicacion médico-paciente. Diversos estudios
sefialan que estas dificultades se relacionan con la falta de herramientas comunicativas
adecuadas y el desconocimiento de la LSC por parte del personal sanitario. Ademas, la
limitada implementacion de estrategias inclusivas en promocién y prevencion puede
derivar en atencion tardia y menor participacion en decisiones sobre el propio estado de
salud y afectaciones en la calidad de vida de esta poblacion (Castrillon et al., 2024). El
problema, por tanto, no radica en la condicion auditiva en si, sino en las barreras
estructurales y comunicativas que afectan la calidad del servicio.

En el marco normativo colombiano, la Ley 1618 de 2013 establece la obligacién
del Estado y de las instituciones que prestan servicios de salud de garantizar el acceso en
igualdad de condiciones a las personas con discapacidad y promover la eliminacién de
barreras. Sin embargo, persisten brechas entre lo dispuesto normativamente y la
experiencia real de atencion, especialmente en poblaciones donde la comunicacion es el

eje del proceso asistencial.



Disefio e implementacion de un prototipo digital asistivo para consultas odontoldgicas
dirigido a pacientes con discapacidad auditiva

En el ambito odontoldgico, la comunicacion adquiere especial relevancia, dado que
los procedimientos requieren comprension del diagnostico, consentimiento informado e
indicaciones posteriores. En Colombia, se ha evidenciado mayor morbilidad oral,
percepciones de discriminacion y dificultades durante la consulta odontoldgica en PDA,
asociadas a barreras comunicativas y a la insuficiente capacitacion del talento humano en
Lengua de Sefias Colombiana (LSC) (Pérez et al., 2021). Asimismo, el desconocimiento
de terminologia técnica y la escasez de herramientas adaptadas profundizan estas
dificultades (Pefia et al., 2024).

Aunque se han desarrollado iniciativas tecnologicas para facilitar la interaccion
entre odontologos y PDA (incluyendo aplicaciones basadas en lengua de sefas y recursos
visuales como Dentisefas, Odontosefas y OdontoLibras), estas se concentran en el
escenario clinico y no abordan integralmente los protocolos institucionales que regulan la
atencion dentro del modelo de aseguramiento en salud colombiano.

El modelo gestionado por las Entidades Promotoras de Salud (EPS) define rutas de
acceso, asignacion de citas y condiciones de prestacion del servicio, influyendo
directamente en la experiencia del paciente. No obstante, persisten interrogantes sobre la
incorporacion de mecanismos especificos de accesibilidad comunicativa en la atencion
odontoldgica para PDA, particularmente en contextos como Bogota y Madrid,
Cundinamarca. La ausencia de lineamientos operativos y herramientas integradas
evidencia una brecha entre el enfoque normativo de inclusion y su aplicacion practica,
impactando tanto la experiencia del usuario como la eficiencia del proceso de atencion.

Desde una perspectiva que integra la ingenieria industrial (orientada a la

optimizacién de procesos) y la ingenieria de sistemas (enfocada en el desarrollo
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tecnologico), surge la necesidad de disefiar soluciones digitales que mejoren la
comunicacion clinica y optimicen el flujo del servicio odontologico.

De este modo, una propuesta digital que pueda entregar una comunicacion sin
barreras a los pacientes se compondria de una aplicacion alojada en la nube, que pueda dar
un entorno digital entre el paciente y el médico odontodlogo durante la consulta, en especial
en la primera fase de una consulta, que es la anamnesis, donde es de vital importancia la
comunicacion clara.

Se formula entonces la siguiente pregunta de investigacion:

(Como influye la implementacion de un prototipo digital asistivo en la
optimizacién de la comunicacion y atencion odontoldgica para personas con discapacidad
auditiva en Colombia?

El objetivo general de la investigacion es disefar, desarrollar e implementar un
prototipo digital asistivo orientado a optimizar el proceso de atencion odontologica para
personas con discapacidad auditiva en Colombia. Para ello, se plantean como objetivos
especificos: (1) analizar el proceso actual e identificar barreras comunicativas y puntos
criticos; (i1) definir los requerimientos funcionales y no funcionales bajo criterios de
usabilidad y accesibilidad; (ii1) disefiar la arquitectura e interfaz del prototipo; (iv)
desarrollar una herramienta funcional de comunicacion asistida basada en recursos
visuales; e (v) implementar y validar el prototipo mediante pruebas piloto.

Bajo esta perspectiva, se plantea como hipotesis que la implementacion de un
prototipo digital asistivo mejora significativamente la eficiencia comunicativa durante la

interaccion clinica, reduce los reprocesos y los tiempos de atencidon, y aumenta el nivel de
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satisfaccion tanto de las personas con discapacidad auditiva como de los profesionales

odontolégicos.
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Marco tedrico

La discapacidad auditiva comprende a las personas sordas y a aquellas con
hipoacusia, es decir, individuos que presentan una disminucion parcial o total de la
capacidad auditiva que afecta la discriminacion de sonidos, palabras y conversaciones. El
grado de afectacion varia segtn el nivel de pérdida auditiva y puede generar limitaciones
en los procesos de comunicacion y acceso a la informacion (Ministerio de la Proteccion
Social & ACNUR, 2011, citado en Funcion Publica, s.f.).

Una de las principales barreras que enfrenta esta poblacion es la limitada
utilizacion y conocimiento del LSC por parte de la poblacion oyente, lo que restringe la
interaccion en distintos contextos sociales y dificulta el acceso a servicios que dependen de
la comunicacion verbal. En consecuencia, las PDA enfrentan dificultades recurrentes en
sus actividades diarias debido a limitaciones en la accesibilidad comunicativa (Jiménez,
2016).

Estas limitaciones se evidencian de manera critica en el sector salud, donde la
comunicacion entre profesionales y pacientes es un elemento fundamental para garantizar
una atencion adecuada. Estudios han sefialado que las PDA enfrentan multiples barreras en
los servicios de salud, entre las cuales se destacan las barreras de comunicacion, las
barreras de acceso a la informacion y la falta de comprension de la discapacidad por parte
del personal sanitario (Fuentes et al., 2024).

En Colombia, existe un marco normativo orientado a asegurar el acceso equitativo
a los servicios de salud y a reducir las barreras que afectan a las PDA. Entre las normas
mas relevantes se encuentran la Ley 1751 de 2015, que reconoce la salud como un derecho

fundamental y establece la obligacion de garantizar una atencion sin barreras para
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poblaciones de especial proteccion; la Ley 1618 de 2013, orientada a asegurar el pleno
ejercicio de los derechos de las personas con discapacidad y promover la accesibilidad en
distintos servicios; la Ley 982 de 2005, que reconoce la necesidad de equiparar
oportunidades para las personas sordas y sordociegas; y la Ley 324 de 1996, que reconoce
oficialmente la LSC como idioma propio de la comunidad sorda y establece que el Estado
debe garantizar y proveer intérpretes idoneos para que las personas sordas puedan acceder
a los servicios publicos. Aun con este marco normativo, persisten dificultades en su
aplicacion practica dentro de los servicios de salud.

Existen, ademas, iniciativas orientadas a reducir estas barreras en el pais. Un
ejemplo es el programa Centro de Relevo, desarrollado por FENASCOL (Federacion
Nacional de Sordos de Colombia), quiénes desde 2001 ofrecen servicios de interpretacion
en LSC, funcionando como una via de comunicacion entre personas con discapacidad
auditiva y entidades publicas o privadas. Este sistema permite establecer comunicacion en
tiempo real mediante llamadas telefonicas o video llamadas mediadas por intérpretes, lo
que facilita la interaccion en contextos de atencion al usuario (FENASCOL, s.f.); sin
embargo, su uso depende de la disponibilidad de intérpretes y de condiciones tecnoldgicas
especificas.

También se han desarrollado soluciones tecnoldgicas que buscan reducir estas
barreras mediante el uso de herramientas digitales. Por ejemplo, Montes et al. (2023)
presentan un modelo de software que integra Sistemas de Informacion Geografica (SIG)
con tecnologias de Realidad Aumentada (RA), permitiendo a los usuarios con
discapacidad auditiva visualizar rutas hacia centros de salud y acceder a informacion de

los servicios mediante elementos multimedia. Este tipo de soluciones demuestra el
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potencial de las tecnologias digitales para mejorar la accesibilidad a la informacion
sanitaria. No obstante, muchas de estas soluciones presentan limitaciones en su
implementacion practica, en el nivel de conocimiento por parte de los usuarios y en su
integracion dentro de los flujos reales de atencion.

A pesar de estos avances, persisten brechas importantes en el acceso y uso de estas
herramientas. En muchos casos, las soluciones tecnoldgicas existentes no son ampliamente
conocidas por la poblacion objetivo o presentan problemas de accesibilidad, usabilidad e
integracion en servicios cotidianos. Ademas, varias se centran en el apoyo de traduccion
que ofrecen los intérpretes de lenguaje de sefias, lo que puede generar dependencia de
terceros para establecer una comunicacion efectiva.

Estas dificultades pueden generar situaciones de estrés, frustracion e inseguridad en
los pacientes con discapacidad auditiva, afectando su experiencia en el sistema de salud.
Como consecuencia, algunos evitan acudir a los servicios médicos por el temor de no
comprender las indicaciones del profesional o de no ser comprendidos durante la consulta.
Esto puede llevar a que busquen atencion médica tinicamente cuando la enfermedad ya se
encuentra en etapas avanzadas, lo cual afecta negativamente los procesos de prevencion y
tratamiento oportuno (Santana & Freire, 2019). Este comportamiento no se debe
unicamente a factores individuales, sino a fallas estructurales en la prestacion del servicio,
particularmente en lo relacionado con la accesibilidad comunicativa.

En el ambito odontoldgico, la comunicacion cumple un papel central en etapas
como la anamnesis, el diagnostico y la explicacion de procedimientos. La falta de
herramientas comunicativas adecuadas puede generar pérdida de informacion, errores en la

interpretacion de sintomas y dificultades en la comprension de los tratamientos. Desde una
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perspectiva de procesos, estas fallas se traducen en reprocesos, incremento en los tiempos
de atencion y afectaciones en la calidad del servicio.

Frente a esta problematica, los recursos visuales se presentan como herramientas de
comunicacion inclusiva, ya que permiten mejorar la comprension de la informacion. Los
pictogramas, como parte de los sistemas aumentativos y alternativos de comunicacion,
pueden reducir la dependencia del lenguaje verbal y facilitan la transmision de mensajes
en contextos especificos. Este tipo de recursos han sido ampliamente utilizados en
entornos educativos y de salud, donde mejoran la accesibilidad comunicativa de personas
con diferentes tipos de discapacidad. (Torres et al., 2024).

El uso de materiales visuales organizados y estrategias para simplificar los textos
puede mejorar la comunicacion entre los profesionales de la salud y los pacientes con
discapacidad auditiva, especialmente cuando no hay intérpretes disponibles o el tiempo de
atencion es limitado (Ayala et al., 2021).

Estos enfoques se relacionan con los principios de disefio inclusivo y experiencia
de usuario (UX), los cuales proponen el desarrollo de interfaces claras, visuales y
comprensibles que reduzcan las barreras de interaccion, la carga cognitiva y que permitan
una participacion equitativa en contextos reales de uso de personas con diferentes
capacidades (Castro, P., 2016).

En este sentido, el desarrollo de herramientas digitales asistivas orientadas al sector
salud representa una alternativa viable para mejorar la comunicacion clinica. La
integracion de elementos como pictogramas, videos explicativos, seleccion grafica de
sintomas y apoyo visual para explicar procedimientos puede facilitar la interaccion entre

profesionales odontologicos y pacientes con discapacidad auditiva durante el proceso de
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consulta. Desde el enfoque de la ingenieria de sistemas y la optimizacion de procesos, la
implementacion de este tipo de soluciones tecnoldgicas no solo aporta a la inclusién, sino
que también contribuye a la eficiencia del servicio y a la experiencia del paciente dentro
del sistema de salud al reducir errores de interpretacion y optimizar los tiempos de
atencion.

Finalmente, el presente estudio se fundamenta en la integracion de tres ejes
conceptuales principales: la accesibilidad comunicativa, la optimizacion de procesos en
servicios de salud y el desarrollo de tecnologias asistivas basadas en disefio inclusivo. A
partir de estos elementos, se propone el disefio de un prototipo digital asistivo orientado a
optimizar la comunicacion en la atencion odontoldgica, con el propoésito de contribuir a la
reduccién de barreras comunicativas y a la optimizacion del proceso de atencion para

pacientes con discapacidad auditiva en Colombia.



Disefio e implementacion de un prototipo digital asistivo para consultas odontoldgicas
dirigido a pacientes con discapacidad auditiva

Estado del arte (Metodologia PRISMA)

A partir de lo anteriormente mencionado en la introduccion, surge la pregunta de
investigacion que guiara la presente revision: ;Como influye la implementacion de un
prototipo digital asistivo en la optimizacion de la comunicacion y atencidon odontologica
para personas con discapacidad auditiva en Colombia?, siendo la poblacion PDA que
requieren atencion odontoldgica, la intervencion por tanto, serd la implementacion de
prototipos digitales asistivos ya sean aplicaciones modviles, paginas web y/o herramientas
tecnologicas, la comparacion serd la atencion odontoldgica convencional sin dichas
herramientas digitales y por ultimo el outcome o resultados serian la optimizacion de la

comunicacion y la atencién medidas en satisfaccion, comprension, eficiencia y acceso.

Para resolver esta incognita, se desarrolla una revision sistematica de literatura
estructurada a partir de la metodologia PRISMA centrdndose en cuatro aspectos
importantes: caracteristicas y funcionalidades de los prototipos desarrollados, metodologia
empleada para su validacion, resultados reportados y conclusiones en cuanto a su
influencia y efectividad para la comunicacion y atencidn y, por tltimo, limitaciones y

vacios presentes en la literatura.

La busqueda de informacion fue revisada por Gltima vez el dia 7 de Marzo del afio
2026 en las bases de datos Scopus, Web of Science y Google Scholar y para la filtracion
inicial de los articulos se emple6 una ecuacioén de busqueda incorporando los operadores
booleanos AND y OR, con la finalidad de asociar los términos relacionados con salud,
odontologia, tecnologias asistivas, comunicacion y discapacidad auditiva, dando como

resultado la siguiente ecuacion de busqueda: ( "deaf" OR "hearing loss" OR "hard of

18
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hearing" ) AND ( "patients" ) AND ( "dentistry" OR "dental care" OR "health") AND (
"communication" ). Adicionalmente en la busqueda se emplearon términos equivalentes en
espanol para ampliar el espectro de busqueda y con el proposito de identificar articulos

recientes se delimitd un periodo de analisis de los afios 2020 a 2026.

Para garantizar pertinencia en los estudios abarcados se determinaron los siguientes
criterios de inclusion: articulos publicados entre 2020 y 2026, estudios relacionados con
discapacidad auditiva y/o pérdida auditiva, investigaciones que discuten la comunicacién
entre profesionales de la salud dental y pacientes con discapacidad auditiva, articulos
relacionados con tecnologias asistivas, aplicaciones moéviles o herramientas digitales para
la comunicacion en salud orientadas para pacientes con discapacidad auditiva, asi como se
determinaron los siguientes criterios de exclusion: estudios publicados antes de 2020,
documentos sin acceso al texto completo, articulos duplicados e investigaciones que no
abordaran el contexto odontoldgico o sanitario.

Figura 1

Diagrama de flujo del proceso de seleccion de estudios.
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discapacidad auditiva en
contextos no odontolégicos
(n=7)

Articulos que a pesar del
filtro se encontraban en otro
idioma (n = 2)
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Nota. Diagrama de flujo PRISMA para la seleccion de estudios. Adaptado de Page, M. J., et al.
(2021). "The PRISMA 2020 statement: an updated guideline for reporting systematic reviews'".
BMJ, 372, n71. https://www.bmj.com/content/372/bmj.n71.

El anélisis de los estudios seleccionados revela las siguientes tendencias
metodoldgicas; (i) predominio de disefios mixtos, los estudios seleccionados integran fases
cuantitativas como encuestas y escalas de satisfaccion, con fases cualitativas como lo son
entrevistas o grupos focales para asi poder distinguir necesidades y rectificar contenido,
demostrandonos que el fenomeno estudiado es complejo por lo que es pertinente emplear
esta metodologia dado que integra dimensiones tanto objetivas por parte de la
comunicacion y efectividad, como subjetivas por parte de la experiencia del paciente,
saliendo a relucir que a lo largo del tiempo los estudios han podido fundamentarse en
marcos tedricos mas solidos, reflejandose esto en sus enfoques hacia la accesibilidad

universal, modelos de comunicacion y disefio centrado en el usuario (DCU).

En cuanto al disefio evolutivo se puede notar que mientras entre los estudios mas
antiguos (2020 a 2023) se enfocan en desarrollar y validar el contenido, los mas recientes
(2023 a 2026) logran anexar disefios cuasiexperimentales junto con ensayos controlados,
reflejando asi un florecimiento en relacion al campo de estudio y por esto mismo, una
mayor rigidez y requerimiento a la hora de presentar evidencia asi como una mayor
especializacion dado que las soluciones mas actuales apuntan especificamente al contexto

odontoldgico para una mayor adaptacion.

Por otro lado, en cuanto a la participacion de los usuarios finales en el disefio,
todos los estudios incorporan a las PDA en alguna fase de todo el proceso, fuese por medio

de entrevistas, pruebas de usabilidad y experiencia del usuario (UX) o validacién de
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contenidos, yendo alineadas a un DCU lo cual también se demuestra en como los estudios
mas recientes no soélo se enfocan en la comunicacién odontélogo hacia paciente sino que
transicionan a una comunicacion bidireccional también pensando en que el paciente pueda

expresar de mejor manera sintomas y comprender mejor los procedimientos.

Sumado a esto tenemos la contextualizacion regional dado que ya hay estudios en
Latinoamérica (Colombia y Chile), por lo que se puede intuir que ha habido un aumento en
la conciencia sobre la necesidad de adoptar y adaptar soluciones a las realidades actuales
cultural y lingiiisticamente frente a los sistemas de salud en cada region. Por tltimo, un
elemento colectivo dentro de estos estudios es el validar las traducciones usadas para cada
uno de estos a través de expertos (educadores especializados, intérpretes e incluso las
mismas PDA) respectivamente, garantizando asi la comprension del mensaje a transmitir,

la lingliistica de las herramientas empleadas y una adecuacion cultural.

Con base en lo anteriormente expuesto continuamos hacia los importantes vacios
identificados a lo largo de la investigacion, muchos de los estudios se centran en
desarrollar prototipos o evaluaciones preliminares de aplicaciones moviles, sin embargo,
existe una cantidad limitada de investigaciones que consideren estudiar la implementacion
real de estas herramientas en contextos clinicos del diario vivir. Asimismo, se presenta la
continua limitacion por parte de los profesionales de odontologia en cuanto a conocimiento
y uso de habilidades comunicativas relacionadas con la discapacidad auditiva,
prolongando asi la necesidad de integrar estos contenidos en programas de formacion en

salud para cerrar esta brecha.
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Bajo estas circunstancias, el desarrollo de herramientas tecnoldgicas asistivas que
sean adecuadas al ambito odontologico simboliza una oportunidad que da pie a mejorar la
calidad de atencion brindada, comprension de tratamientos y accesibilidad a PDA, una
linea de investigacion que pretende seguir enmarcando este trabajo, buscando poder
contribuir al desarrollo de soluciones que brinde las herramientas para reducir las barreras

comunicativas actuales en la atencion odontolégica en Colombia.

Tabla 1

Comparacion de estudios seleccionados.

Relacion con el

Autor(es) / Titulo del Objetivo Metodologia Variables Principales Limitaciones

Aio

proyecto
estudio principal empleada analizadas hallazgos reportadas
actual

Communication Analizar

between estudios Las barreras
Fundamenta la
healthcare sobre Barreras comunicativas
o o necesidad de
Weerapol,  professionals comunicacion o comunicativas, afectan ] )
Revision Heterogeneidad soluciones
N, & and patients entre ) ] estrategias de  significativamente ) )
sistematica y en los estudios  tecnologicas
Leelakanok, with hearing profesionales comunicacion, la calidad de la
metaanalisis. analizados. que mejoren la
N. (2024) loss: 4 de salud y resultados atencion médica y o
) ) ) ) comunicacion
systematic pacientes con clinicos. la satisfaccion del )
) ) clinica.
review and pérdida paciente.

meta-analysis  auditiva.
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Ozkaya et
al. (2026)

Campos,
V., Cartes,
R, &
Bancalari,

C. (2018)

A novel mobile
application
developed to
improve dental
care
communication
for Deaf and
hard-of-
hearing

individuals

Development of
an app for the
dental care of
Deaf people:

Odontoserias

Desarrollar y
evaluar una
aplicacion
movil que
facilite la
comunicacion
entre
odontdlogos
y pacientes
con
discapacidad

auditiva.

Desarrollar
una
aplicacion
movil para
apoyar la
atencion
odontologica
de PDA en
Chile,
adaptando
términos
técnicos
odontoloégicos
a Lengua de
Sefias
Chilena
(LSCh).

Desarrollo
tecnoldgico
y evaluacion

de prototipo.

Estudio de
desarrollo
tecnolégico
validado
mediante
juicio de
expertos y
pruebas de
usabilidad
con usuarios
sordos en un
entorno

controlado.

Usabilidad,
comprension
de
informacion
clinica,
interaccion
paciente-

odontdlogo.

Contenido en
LSCh,
usabilidad,
comprension
de términos
técnicos,
satisfaccion
con la

herramienta

La aplicacion
mejoro la
comprension de
los
procedimientos y
facilito la
comunicacion
durante la

consulta.

Facilita la
comunicacion
basica al traducir
45 términos
odontologicos a
LSCh, valorada
positivamente por
usuarios para
comprender
procedimientos y
expresar

sintomas.

Evaluacion
realizada con
muestra
limitada de

usuarios.

Validacion
limitada a un
entorno
controlado y
con una
muestra
pequeiia, sin
evaluar el
impacto en
calidad de la
atencion ni en
satisfaccion del

odontdlogo.

Evidencia la
viabilidad del
uso de
aplicaciones
moviles como
apoyo a la
comunicacion

en odontologia.

Antecedente
regional que
propone una
metodologia
para traducir y
validar
términos
odontoloégicos
en lengua de
sefias, aplicable
al contexto

colombiano.

23



Disefio e implementacion de un prototipo digital asistivo para consultas odontoldgicas

dirigido a pacientes con discapacidad auditiva

Fageeh et
al. (2024)

Pérez et al.

(2021)

Teledentistry
using a mobile

app (Telesmile)

Dentiserias—
Colombia,
prototipo de
una App para
facilitar la
comunicacion
odontologo-
persona con
discapacidad

auditiva

Evaluar el
impacto de
una
aplicacion de
teledentistry
en personas
con
discapacidad
visual y

auditiva.

Disefiar un
prototipo de
aplicacion
para facilitar
la
comunicacion
odontologica
mediante
lengua de

sefas.

Accesibilidad
al servicio,
educacion en
salud oral,
seguimiento

clinico.

Comunicacion
clinica,
comprension
del paciente,

accesibilidad.

La aplicacion

mejoro el acceso

a servicios

odontologicos y la

educacién en

salud oral.

El prototipo
facilita la
explicacion de
procedimientos

odontologicos.

Implementacion

en contexto

especifico.

Aun en fase

experimental.

Demuestra el
potencial de las
tecnologias
moviles en

salud oral.

Referente
directo para el
desarrollo de
herramientas
similares en

Colombia.
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Metodologia
Enfoque y alcance de la investigacion

Se tomaré un enfoque basado en una metodologia mixta, combinando aspectos
cualitativos con cuantitativos.

Se llevaran a cabo encuestas estructuradas dirigidas al personal odontologico en el
componente cuantitativo, con el objetivo de obtener informacion de manera sistematica
que posibilite examinar elementos tales como: la periodicidad con la que se atiende a
individuos con problemas auditivos, las maneras de comunicarse empleadas durante la
consulta y las consecuencias en lo que respecta al tiempo de atencion y eficacia del
proceso clinico.

Enfoque inicial

A base de encuestas estructuradas dirigidas a los médicos especialistas en
odontologia, se clasificarian componentes cuantitativos como el tiempo de atencion,
periodicidad de consulta y métodos de comunicacion. Y en el aspecto cualitativo, se
evaluaria la percepcion de atencion que los PDA perciben.

Sin embargo, por limitaciones de acceso a expertos con experiencia especifica, el
enfoque de investigacion cambio a solo tener la percepcion del paciente.

Enfoque nuevo

Manteniendo la perspectiva mixta y experimental, se hard un estudio cualitativo de
la percepcion de los PDA a través de encuestas semiestructuradas, para suplir la necesidad
de buscar a personal odontologico con experiencia en el trato de pacientes CDI.

A partir de los resultados de las encuestas de percepcion, se definiran los

requerimientos minimos para un aplicativo web MVP (Minimum Viable Product), siendo
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este nuestro prototipo objetivo. Teniendo ya preparado el MVP, se disefiara una
estructuracion de prueba piloto basada en simulacion clinica: “La simulacion clinica es
considerada como un método de aprendizaje y ensefianzas efectivas e interesantes que
incluye tecnologia y escenarios parecidos al mundo real.” (Guanoluisa-Iza & Pachucho-
Flores, 2024) donde un médico especialista en odontologia evaluara los aspectos de la
simulacion, se definiran 12 perfiles ficticios con una lista de respuestas que se basaran en
la anamnesis:

La anamnesis se considera uno de los primeros procesos al iniciar la atencion
clinica, en la que los profesionales sanitarios buscan obtener informacién completa sobre
la salud del paciente, incluyendo su historial médico, sintomas actuales, afecciones de
salud previas, tratamientos anteriores, estilo de vida y otros aspectos relevantes.
(RODRIGUES, 2024)

Teniendo esto en cuenta, a nivel cuantitativo se evaluaran los resultados del piloto
definiendo:

e Indice de exactitud: Evalua la exactitud de respuesta de entrada (PDA
basados en perfiles ficticios) y de salida (Registro final de respuestas a
través del aplicativo)

e Tiempos de registro: Se medira cuanto tiempo tardan los PDA en completar
las preguntas durante la anamnesis de prueba, se tendra como tiempo de
éxito 30 minutos, debido a que las consultas odontoldgicas tardan

idealmente 1 hora.
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e Indice de eficiencia: Se relaciona el tiempo que tardan los PDA de prueba

en rellenar las preguntas de la anamnesis, teniendo en cuenta el tiempo

objetivo y su indice de exactitud.

e Percepcion de accesibilidad categorizada: Se realizard una encuesta de

satisfaccion con categorias de experiencia de usuario, comunicacion y

satisfaccion.

En las pruebas de simulacion, el ambiente controlado se realizara en una

interaccion PDA-colaborador del equipo de investigacion junto el apoyo de una intérprete

certificada en LSC.

La aplicacion por disefiar se tiene pensada como una aplicacion responsive que

utilizard como lenguaje principal JavaScript (ES2022+) con React 18 como framework,

con una arquitectura SPA (Single Page Application), lo que significa que toda la interfaz

se carga una sola vez y la navegacion entre vistas ocurre sin recargar el navegador.

Definicion de variables
Tabla 2

Variables con categorizacion.

Variable Tipo Definicion Indicadores Instrumento
operacional
Barreras Dependiente Limitaciones de  Percepcion de Encuesta
comunicativas comunicacion dificultad
comunicativa

durante la consulta
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Eficiencia Dependiente
comunicativa

Necesidades del Dependiente
sistema

Aceptacion del ~ Dependiente
prototipo

Experiencia del Dependiente
usuario

Reprocesos Dependiente
Satisfaccion del Dependiente

paciente

Nivel de
claridad en la

comunicacion

Requerimientos
que deben ser
incorporados en
el prototipo
digital

Percepcion del
prototipo digital
como una

herramienta util

Percepcion del
paciente
respecto a la
calidad de la
interaccion y el
proceso de
atencion

odontoldgica

Repeticiones por
problemas de

comunicacion

Percepcion de la
calidad de la

consulta

Comprension del

diagnostico

Identificacion de

necesidades

Disposicion a
utilizar un sistema

en futuras consultas

Nivel de
satisfaccion con la
consulta

odontolégica

Numero de

repeticiones

Escala Likert
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Encuesta

Analisis de

proceso/entrevista

Encuesta

Encuesta

Observacion

Encuesta

Poblacion y muestra
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Poblacion

Una poblacion conformada por PDA en Bogota D.C. y Madrid, Cundinamarca que
requieran o se puedan beneficiar a futuro de una herramienta digital durante una cita
odontoldgica, especificamente en la fase de la anamnesis.
Muestra

Para las encuestas de percepcion, se logro contar con la participacion de 17 PDA,
de esta cantidad total, 5 personas participaron en la primer aprueba piloto, y 8 en la
segunda medicion de usabilidad para el aplicativo C.S.B.
Instrumentos

Fase 1. Para esta fase inicial de la metodologia, se disefi6 una encuesta
semiestructurada para el perfil de pacientes con discapacidad auditiva, acompafnada de una
traduccion en LSC de cada pregunta y respuesta abogando por una inclusividad en el
formulario. La cual se ilustrara en la siguiente tabla, acompafiada de las categorias “Tipo
de respuesta” que describe el tipo de respuesta que se busca y las limitaciones de las
preguntas, “Informacion proporcionada” definicion del tipo de dato (Cualitativo o
cuantitativo) y una corta descripcion del impacto informativo que entregan las respuestas
de cada pregunta, “Variable” donde se definira cuales variables dependientes estan siendo

medidas con cada pregunta.

Tabla 3
Componentes de la encuesta estructurada dirigida a los pacientes con discapacidad
auditiva.
Preguntas Tipo de Informacién proporcionada Variable

respuesta
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1.  Edad
R/ (Menos de 18 afios) (18-25
anos) (26-35 afos) (36-45 afios) (46-
60)
(Mas de 60 anos)

2. Ciudad donde ha recibido
atencion odontoldgica
R/ [Bogota D.C.] [Madrid,

Cundinamarca] [Otro]

3. (Cual es su forma principal
de comunicacion?
R/(Lengua de Sefias Colombiana)
(Lectura labial) (Escritura)
(Aplicaciones de texto en celular)

(Intérprete de sefias) (Otro)

4.  (Con qué frecuencia asiste
a consultas odontologicas?
R/ (Cada 6 meses) (Una vez al
afio) (Solo cuando tengo dolor o

emergencia) (Casi nunca)

5. Durante la consulta
odontologica, ¢ha tenido
dificultades para
comunicarse con el
odontologo?

R/ (Siempre) (Muchas veces)

(Algunas veces) (Rara vez) (Nunca)

6. (Coémo se comunica
normalmente con el
odontologo durante la
consulta?

R/ (Escribiendo en papel o
celular) (Lectura labial) (Intérprete)
(Acompaiiante) (Sefiales o gestos)

(Otro)

7. (Qué dificultades ha
experimentado durante la
consulta odontologica?

R/ [No entender lo que el

Opcion multiple

categorica

Seleccion multiple

Opcion multiple

categérica

Opcion multiple

categérica

Opcién multiple en

escala de frecuencia

Opcién multiple

categérica

Seleccion multiple

Herramienta cuantitativa, utilizada para
segmentar la poblacion de estudio y analizar
posibles diferencias en la experiencia de

atencion segun grupos etarios.

Herramienta cuantitativa, permite
identificar el entorno geografico donde se

presta el servicio odontologico.

Herramienta cuantitativa, permite
identificar el canal principal de

comunicacion utilizado por el paciente.

Herramienta cuantitativa, permite
identificar patrones de uso de los servicios

odontologicos.

Herramienta cuantitativa, permite medir
el nivel de dificultad comunicativa
experimentado por los pacientes durante la

consulta odontologica.

Herramienta cuantitativa, permite
identificar las estrategias utilizadas para

establecer comunicacion durante la consulta.

Herramienta cuantitativa, permite
identificar las principales barreras
comunicativas percibidas por los pacientes,

asi como factores que pueden generar

Experiencia del

usuario

Experiencia del

usuario

Barreras
comunicativas /
Eficiencia

comunicativa

Experiencia del

usuario

Barreras

comunicativas

Eficiencia
comunicativa /
Barreras

comunicativas

Barreras
comunicativas /

Reprocesos
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odontdlogo explica] [No poder
explicar mis sintomas claramente]
[Falta de intérprete de lengua de
sefias] [Uso excesivo de términos
médicos dificiles] [Falta de apoyo
visual (imagenes o diagramas)] [Poco

tiempo para comunicarse] [Ninguna]

8. (Alguna vez ha salido de
una consulta sin entender
completamente el
tratamiento o
procedimiento realizado?

R/ (Si) (No) (Algunas veces)

9.  (Considera que las
dificultades de
comunicacion han afectado
la calidad de su atencion
odontologica?

R/ {Mucho) {Moderadamente}
{Poco) {Nada}

10. (Cree que una herramienta
digital con apoyo visual
(pictogramas, imagenes o
videos explicativos) podria
mejorar la comunicacion
durante la consulta
odontologica?

R/ {Si, mucho} {Si,

moderadamente} {Tal vez} {No}

11. ;Qué tipo de apoyo visual
le seria mas util durante la
consulta?

R/ [Pictogramas de sintomas]
[Imagenes de procedimientos
dentales] [Videos explicativos cortos]

[Pantalla donde el odontdlogo

explique el tratamiento] [Otro]

12. ;Estaria dispuesto(a) a usar

una aplicacion o

Opcion multiple

Escala de percepcion

(tipo Likert)

Escala de percepcion

(tipo Likert)

Seleccion multiple

Opcion multiple

malentendidos o reprocesos en la atencion

clinica.

Herramienta cuantitativa, permite
identificar fallas en la comprension de la
informacion clinica, lo cual puede generar
errores, repeticiones de explicacion o baja

adherencia al tratamiento.

Herramienta cuantitativa, permite
evaluar el impacto de las barreras
comunicativas en la calidad percibida de la

atencion odontoldgica.

Herramienta cuantitativa, orientada a
medir el grado de aceptacion potencial de
una herramienta digital asistiva para mejorar

la comunicacion clinica.

Herramienta cuantitativa, identificara los
requerimientos funcionales que deberia tener
la herramienta digital, basados en las

necesidades comunicativas de los pacientes.

Herramienta cuantitativa, permite

evaluar la disposicion del paciente a adoptar

Eficiencia
comunicativa /

Reprocesos

Satisfaccion del

paciente

Aceptacion del

prototipo

Necesidades del

sistema

Aceptacion del

prototipo
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herramienta digital durante soluciones tecnologicas durante la consulta
su consulta odontologica odontologica.

para facilitar la

comunicacion?
R/ (Si) (Tal vez) (No)
13.  En su experiencia, ;cual ha Abierta Herramienta cualitativa, permite obtener ~ Barreras
sido la mayor dificultad descripciones detalladas de las experiencias comunicativas
que ha tenido al comunicativas negativas.

comunicarse con un

odontologo?
R/ Respuesta abierta
14.  ;Qué le gustaria que Abierta Herramienta cualitativa, orientada a Necesidades del
cambiara o mejorara en la identificar expectativas, sugerencias y sistema / Experiencia
atencion odontologica para necesidades de mejora en la atencion del usuario
personas con discapacidad odontologica.
auditiva?

R/ Respuesta abierta

15.  En general, ;qué tan Escala de Herramienta cuantitativa, permite medir Satisfaccion del
satisfecho(a) esta con la percepcion (tipo la percepcion general del paciente sobre la paciente
atencion odontologica que Likert) calidad de la atencion odontologica recibida.

ha recibido?
R/ {Muy satisfecho} {Neutral}
{Muy insatisfecho}

Nota: Elaboracion propia.

Fase 2. En la siguiente fase, se definieron los requerimientos funcionales y no

funcionales del aplicativo para el MVP, fue nombrado como “Comunicacion Sin Barreras”
y durante el presente trabajo se identificara con las siglas (C.S.B.).

Tabla 4
Requerimientos funcionales

ID Nombre Descripcion Actor Prioridad

RE-gp  Creacionde El paciente ingresa el correo del Paciente Alta

sesion odontoélogo y el sistema genera un
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RF-02

RF-03

RF-04

RF-05

RF-06

RF-07

RF-08

RF-09

RF-10

Envio de enlace
al odontodlogo

Copia del
enlace

Acceso del
odontologo por
enlace

Limpieza
automatica de
sesion

Seleccion de
paquetes de
preguntas

Presentacion de
preguntas con
pictogramas

Reproduccion
de video en
LSC

Muiltiples tipos
de respuesta

Navegacion
bidireccional en
el formulario

codigo de sesion unico de 6
caracteres alfanuméricos.

El sistema envia automaticamente el
enlace de sesion al correo del Paciente

odontologo mediante EmailJS.

El paciente puede copiar el enlace
de sesion al portapapeles para
enviarlo por otro medio.

Paciente

El odontologo accede a la sesion
activa mediante el enlace recibido, ,
. e Odontoélogo
que contiene el codigo unico de
sesion en la URL.

La sesion se elimina
automaticamente de Firebase )
. Sistema
cuando todos los usuarios se

desconectan.

El odontélogo selecciona los
aquetes tematicos reguntas
. pq . y preg . Odontologo
individuales a enviar antes de iniciar
la consulta.

Las preguntas se presentan al
paciente con imagenes ilustrativas .
i Paciente
(pictogramas) generadas con [A

para cada opcion de respuesta.

Cada pregunta tiene asociado un

video en Lengua de Sefias .

. . Paciente
Colombiana reproducible en un

modal superpuesto.

El sistema soporta cinco tipos de
respuesta: texto libre, si/no con
pictogramas, opcion multiple con Paciente

pictogramas, pictograma exclusivo

y selector de fecha.

El paciente puede avanzar a la

siguiente pregunta o retroceder a Paciente

una anterior. Al retroceder, la

Alta

Media

Alta

Media

Alta

Alta

Alta

Alta

Media
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RF-11

RF-12

RF-13

RF-14

RF-15

RF-16

RF-17

RF-18

RF-19

Salto
condicional de
preguntas

Sincronizacion
en tiempo real

Comentario
final del
paciente

Resumen de
consulta

Descarga del
informe en
PDF

Envio del
informe por
correo

Login de
administrador

Gestion del
banco de
preguntas

Cierre de sesion
del
administrador

respuesta previa se pre-carga
automaticamente.

El sistema omite automaticamente

preguntas de seguimiento cuando el

paciente responde negativamente a
preguntas condicionantes.

Sistema

Las respuestas del paciente se
muestran en tiempo real en la
pantalla del odontélogo mediante
Firebase Realtime Database.

Sistema

Al finalizar la consulta el paciente
uede agregar un comentario .
P .. gies . Paciente
adicional opcional antes de
confirmar el cierre.

Ambos roles visualizan un resumen
completo con todas las preguntas y
respuestas al finalizar la sesion.

Paciente /
Odontélogo

El odontoélogo puede descargar el
informe de la consulta en formato Odontélogo
PDF generado directamente en el 8

navegador.

El odontélogo puede enviar el
informe completo de la consulta a
P . . Odontologo
su correo electronico mediante

EmailJS.

El acceso a la vista de
administracion requiere
autenticacion con correo y Administrador

contrasefia mediante Firebase

Authentication.

El administrador puede crear, editar
deshabilitar preguntas del ..
y . P g' . Administrador
formulario. Los cambios persisten
en Firebase Realtime Database.

El administrador puede cerrar su
sesion autenticada desde la propia ~ Administrador

pantalla de administracion.

Alta

Alta

Baja

Alta

Alta

Alta

Alta

Alta

Media

34



Disefio e implementacion de un prototipo digital asistivo para consultas odontoldgicas

dirigido a pacientes con discapacidad auditiva

La pantalla de inicio y la pantalla de

Videos de envio de enlace incluyen videos
RF-20  bienvenida en o yeny Paciente Media
LSC explicativos en LSC para orientar al
paciente en el uso del sistema.
Nota: Elaboracion propia.
Tabla §
Requerimientos no funcionales
ID Categoria Nombre Descripcion Prioridad
Todas las preguntas de seleccion
t ict ilustrativos.
RNF- o Comunicacién presentan pic ograrTlas 1- ustrativos
01 Accesibilidad visual Las respuestas si/no incluyen Alta
imagenes especificas para cada
opcion.
Cada pregunta del formulario tiene
RNF- i un video asociado en Lengua de
Accesibilidad Soporte LSC . . Alta
02 St P Sefias Colombiana accesible desde la
interfaz del paciente.
Los cambios de estado entre paciente
RNF- Rendimiento Sinc.ronizaci(')n y odontologo se reﬂej an 6T1 menos de Alta
03 en tiempo real 2 segundos bajo condiciones
normales de conectividad.
La aplicacion carga en menos de 3
segundos en conexiones moviles 4G
04 Rendimiento Carga inicial gracias al bundle optimizado por Media
Create React App y la CDN de
Firebase Hosting.
La interfaz se adapta correctamente a
RNF- Usabilidad Diseﬁ(.) pantallas de dispositivos mévi'les,. Alta
05 responsivo tabletas y computadores de escritorio
mediante flexbox y disefio fluido.
RNF- N El sistema ofrece un modo visual )
06 Usabilidad Modo oscuro oscuro persistente (almacenado en Baja

localStorage) accesible desde
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RNF-
07

RNF-
08

RNF-
09

RNF-
10

RNF-
11

RNF-
12

RNF-
13

RNF-
14

Usabilidad

Seguridad

Seguridad

Seguridad

Seguridad

Disponibilidad

Disponibilidad

Mantenibilidad

Interfaz
simplificada

Autenticacion
anonima

Autenticacion
del
administrador

Transmision
cifrada

Privacidad de
datos

Disponibilidad
global

Compatibilidad
de navegadores

Arquitectura
modular

cualquier pantalla mediante un boton
flotante.

El formulario presenta una sola

pregunta a la vez para reducir la

carga cognitiva del paciente con
discapacidad auditiva.

Paciente y odontdlogo se autentican
de forma anénima con Firebase Auth
para obtener un UID unico que
habilita el uso de la base de datos.

El acceso a /admin esta protegido con
Firebase Authentication
Email/Password. Las credenciales se
gestionan desde Firebase Console.

Toda la comunicacion entre el cliente
y Firebase ocurre sobre HTTPS/TLS.
El dominio de produccién incluye
certificado SSL automatico.

Las sesiones no almacenan datos de
identificacion sensibles mas alla del
correo del odontologo. Los datos se
eliminan automaticamente al finalizar
la sesion.

La aplicacion esta desplegada en
Firebase Hosting con CDN global,
garantizando disponibilidad desde
cualquier dispositivo con acceso a

internet.

La aplicacion es compatible con las
ultimas versiones de Chrome,
Firefox, Safari y Edge, tanto en
escritorio como en movil.

El cédigo esta organizado en
componentes, contextos y modulos
de datos independientes, facilitando
el mantenimiento y la extension del

sistema.

Alta

Alta

Alta

Alta

Alta

Alta

Alta

Media
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El banco de preguntas es editable por

Banco de . .
RNF- o el administrador desde la interfaz y .
Mantenibilidad preguntas . . . . Media
15 persiste en Firebase, sin necesidad de
configurable

modificar el codigo fuente.

Nota: Elaboracion propia.

La documentacion del aplicativo disefiado se encuentra detallado en el ANEXO 1.
Documentacion C.S.B.

Fase 3. Con el fin de evaluar la usabilidad del aplicativo, se disefiaron perfiles de casos
ficticios que seran utilizados en la simulacion clinica, para ello se establecieron las
siguientes categorias para el proceso de la anamnesis simulada:

Primera prueba piloto:

» [dentificacion

*  Motivo de consulta

»  Antecedentes médicos

= Ultima visita al odontélogo
» Higiene oral

= Habitos y factores de riesgo

Segunda prueba piloto:

» [dentificacion

»  Motivo de consulta (Nuevo)

» Historia del problema actual (Nuevo)
» Antecedentes médicos

= Ultima visita al odontélogo

» Higiene oral

» Habitos y factores de riesgo

Las preguntas asignadas para cada categoria de los casos fueron validadas por un
médico odontdlogo segiin una anamnesis comun. Para visualizar en detalle los 12 perfiles

disefiados y entregados a los PDA durante el ambiente de las pruebas piloto, visualizar los
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siguientes anexos: ANEXO II. Casos hipotéticos — prueba piloto 1. y ANEXO III. Casos
Hipotéticos — prueba piloto 2.

Fase 4. La fase mas importante para el éxito de este estudio fue la traduccion y asesoria
de accesibilidad por una interprete certificada en LSC. Consistid en reuniones constantes
con la interprete para grabar la traduccion de todas las encuestas, preguntas y respuestas
del aplicativo, los cuales se anexaron en todos los archivos. También, durante la asesoria
de accesibilidad, se definieron los iconos adecuados para los PDA, debido a que hay
simbolos que, aunque para los oyentes pueden ser “obvios”, para los PDA son confusos.
Se realiz6 un documento donde se estructuraron las relaciones de la informacion

preguntas-videos-respuestas. (Ver ANEXO IV. Tabla relacion videos-preguntas)

Tabla 6
Ejemplificacion de la Tabla videos-preguntas-respuestas
Id Pregunta Paquete Tipo de Codigo Video Opcion de JRequiere
de respuesta LSC Respuesta respuestas con
pregunt pictogramas?
as
1 (Cual es la razon_ opcion_ Codpreguntal Dolor, Experiencia del
razén de tu consulta multiple Diente_roto, usuario
consulta? Sangrado,
Inflamacion,
Limpieza,
Control,
Estética,
Otro_Nose

Nota: Elaboracion propia.
Fase 4. Se implementaron dos pruebas piloto en un ambiente controlado con los
actores:
o (Colaborador del equipo de investigacion

o [ntérprete certificada de LSC
e PDA
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En ambas el proceso de flujo fue el siguiente:

Figura 2

Diagrama de flujo del proceso de las pruebas piloto.

Explicacion de la prueba
con apoye de la Interprete

- Se entrega el enlac
£El PDA entendid la cenregaere ¢

; de acceso al
instrucciones? .
de LSC aplicativo web C.S.B

Realiza la anamnesis
respondiendo la

Registra encuesta
de satisfaccion en |[e———s5i
escala Likert

inalizé con exito s
prueba piloto? informacion con los

perfiles ficticios

El colaborador de la
Fin de la prueba .
- investigacién apoya

las dudas tecnicas y
anota el feedback de ’
mejora (Apoyado en
la comunciacion con
la interprete de LSC)

Nota: Elaboracion propia.
La encuesta de satisfaccion basada en escala Likert se tradujo, como todo el material

entregado a los PDA, a LSC, y fue compuesto de las siguientes preguntas:

Tabla 7

Componentes de la encuesta de satisfaccion dirigida a los pacientes con discapacidad

auditiva.

Preguntas Tipo de Informacién proporcionada Variable
respuesta
Usar plataforma digital — Escala likert Percepcién de satisfacciéon al ~ Experiencia del

(Coémo te sentiste? usar la aplicacion usuario
Plataforma digital — ;Te Escala likert Desempeiio de usabilidad Eficiencia
ayudo6 a comunicarte mejor comunicativa

con el odont6logo?
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Plataforma digital — ;La Escala likert
mostrarias o recomendarias a

tus amigos?

NPS (Net Promoter Score)

Aceptacion del
prototipo

Nota: Elaboracion propia.

Instrumentos de investigacion.

Tabla 8
Categorizacion de los instrumentos a utilizar en la investigacion.

Instrumentos Tipo de Propésito dentro  Fase de la Funcionalidad Justificacion de
herramienta de la investigacion principal uso
investigacion
JotForm Recoleccion de Recopilar Levantamiento de  Aplicacion de Facilita la
datos y analisis  informacion informacion encuestas recopilacion
de datos cuantitativa y estructuradas y sistematica de
cualitativos cualitativa sobre almacenamiento datos de
las barreras automatico de multiples

comunicativas y respuestas.
experiencias de: Generacion
e Pacientes grafica de
con informacion
discapacidad recolectada.
auditiva
Data Studio Analisis de Graficar en un Analisis de datos Categorizacion
datos dashboard los de informacion
cuantitativos resultados de las cuantitativa
pruebas piloto.
Excel Analisis y Procesar y Analisis de datos ~ Tabulacion de

organizacion de

organizar los

datos, generacion

datos resultados de graficos y
obtenidos en analisis
preguntas cerradas estadistico
y el anélisis de descriptivo

datos cualitativos.

participantes de
manera rapida y
organizada

Permite hallar
patrones dentro
de los datos
cuantitativos
previamente
recopilados.

Permite
estructurar los
datos obtenidos
y visualizar
tendencias de
forma clara
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World

Lucidchart

Figma

Diseflo de
requerimientos

Modelado de
sistemas

Disefio de
interfaces

Redactar los
requerimientos
necesarios en la
solucion digital.

Disefiar diagrama
del flujo de la
consulta (previo al
prototipo y post
prototipo) y
diagrama UML del
prototipo digital

Disenar la interfaz
grafica del
prototipo digital
asistivo

Disefio del
sistema

Disefio del
sistema

Disefio del
prototipo

Disefio de
formatos
protocolizados
para
requerimientos de
software.

Disefio de
diagramas para
ilustrar
arquitectura y
flujos del sistema

Prototipado visual
de interfaces y
experiencia de
usuario

Facilita el
registro de los
requerimientos
funcionales y no
funcionales en
un formato
versatil.

Facilita la
representacion
visual del
funcionamiento
y estructura del
sistema
propuesto

Permite disefiar
interfaces
accesibles y
visualizar la
interaccion del
usuario con el
sistema

Nota: Elaboracion propia.

Técnicas para el analisis de la informacion

Para el procesamiento y analisis de la informacion recolectada durante

investigacion seran de indole cuantitativos como cualitativos, en concordancia con el

enfoque mixto adoptado en el estudio. Esta combinacion metodoldgica permitira

determinar las necesidades especificas que se reflejaran en los requerimientos que

ayudaran a la construccion de la solucion digital, logrando evaluar el impacto de la

implementacion del prototipo digital asistivo en el entorno previamente evaluado.

En primera instancia, los datos cuantitativos adquiridos a través de las encuestas

aplicadas a los pacientes seran analizados mediante técnicas de estadistica descriptiva “Los
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registros u observaciones efectuados proporcionan una serie de datos que necesariamente
deben ser ordenados y presentados de una manera inteligible. La Estadistica Descriptiva
desarrolla un conjunto de técnicas cuya finalidad es presentar y reducir los diferentes datos
observados.” (Fernandez et al.,2002) tales como el calculo de frecuencias, porcentajes,
promedios y tablas de distribucion.

Estas herramientas permitiran identificar patrones y tendencias relacionadas con la
frecuencia de atencion a pacientes con discapacidad auditiva, los métodos de
comunicacion empleados durante la consulta y las principales dificultades percibidas en el
proceso de interaccion clinica. Para la organizacion y disefo de elementos visuales de los
datos recolectados se utilizara herramientas: JotForm, ademas de ser una herramienta de
disefio de formularios, también facilita la organizacion, tabulacion y representacion grafica
de los resultados obtenidos.

Adicionalmente, se realizard un analisis comparativo de los resultados de la
simulacion clinica de escenarios, donde se evaluaran las concordancias de las respuestas
dadas por los pacientes vs las respuestas suministradas mediante el aplicativo.

Para dicha evaluacion, se utilizard Data Studio, en el cudl se graficarad un dashboard
donde se visualizaran los indices de evaluacion anteriormente definidos: Indice de
exactitud, eficacia, tiempos de registro y percepcion de accesibilidad.

ndice de exactitud

Se utilizara la formula de exactitud utilizada en el Machine Learning ya que la
l6gica de la simulacion clinica consiste en respuestas basadas en un modelo de datos
predefinido. Siendo la division de cantidad de datos correctos sobre total de registros.

Figura 3
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Formula de exactitud

Acctracy — correct classifications B TP+ TN
Y= total classifications @ TP + TN + FP + FN

Nota: Foérmula de exactitud adaptado del curso de Google Developers:

https://developers.google.com/machine-learning/crash-course/classification/accuracy-

precision-recall?hl=es-419

indice de eficacia
Se implement6 una formula donde se relaciona la exactitud con el tiempo objetivo
(Definido previamente como 30 minutos) y se evaliia sobre el tiempo real de registro.

Indice de Exactitud x Tiempo objetivo

Eficiencia = - -
U Tiempo real de registro

Tiempos de registro
Los tiempos de registro se midieron desde que el doctor (Colaborador de la
investigacion) recibio el enlace de la sesion [T,] hasta el envio del informe de preguntas
registradas al correo [T;].
Tiempo de registro(T,) = T; — T,
Con esta informacion, se logro identificar informacion clave como el promedio de

registro en total de los casos (Pruebas piloto concluidas por PDA).

% (T7)

Numero de casos

Tiempo promedio de registro =

Percepcion de accesibilidad


https://developers.google.com/machine-learning/crash-course/classification/accuracy-precision-recall?hl=es-419
https://developers.google.com/machine-learning/crash-course/classification/accuracy-precision-recall?hl=es-419
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La fuente de analisis del analisis de estos datos fueron las encuestas de satisfaccion,
al haber sido realizadas en escala Likert, se implement6 un célculo sencillo del promedio
por cada categorizacion.

Y.(Respuestas de la categoria n)

Percepcion de accesibilidad = -
Numero de casos



Disefio e implementacion de un prototipo digital asistivo para consultas odontologicas
dirigido a pacientes con discapacidad auditiva

Resultados

Resultado 1: Flujo actual de anamnesis odontologica en pacientes con discapacidad
auditiva.

Con asesoria de un médico odontdlogo que ha tenido experiencia con pacientes con
discapacidad auditiva, pudimos identificar el flujo de una anamnesis odontoldgica sin
apoyo de una tecnologia asistiva. Dando como resultado la figura 2, en la cual se muestran
dos ramificaciones del proceso: Con acompanante/intérprete o sin acompafiante/intérprete,

demostrando que, aunque se cuente con un apoyo, los tiempos “muertos” son los mismos.

Figura 3

Diagrama de flujo del proceso de anamnesis sin aplicacion asistiva.

Entrada del paciente con
discapacidad auditiva

Médico propone
alternativas como g
intenta
escritura en papel comprender las
0 en celular para preguntas
el cuestionario

iPaciente viene Paciente

familiar?

Interprete traduce las Paciente utiliza
herramientas como
gestos o escritura
v para responder

preguntas

Interpretacion
de preguntas
para el paciente

Médico intenta
comprender las
preguntas

Paciente responde
las preguntas

ila
informacion ha
sido clara?

Interpretacion
de preguntas

para el medico

Medico registra
informacién en el
HIS clinico

Avanza a revision fisica
del paciente

Nota: Elaboracion propia.
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Resultado 2: Percepcion de usuarios con discapacidad auditiva

Para identificar barreras comunicativas en la atencion odontoldgica, se encuesto a
17 PDA. Los resultados obtenidos se presentan a continuacion.
Caracterizacion y dinamica de atencion

Figura 4
Diagrama de barras. Forma principal de comunicacion.

&Cudl es su forma principal de comunicacién?

1.Lengus de Sefias Colombiana (LSC) 2. Lectura labial a.Aplicaciones de texto en celular

Nota: Elaboracion propia.

Figura 5
Diagrama de barras. Forma de comunicacion durante la consulta.

¢Coémo se comunica normalmente con el odontélogo durante la consulta?

3.Intérprete

2. Lectura labial

1 Por medio de mivoz

4. Acompafante que ayuda a comunicar
1. Escribiendo en papel o celular

Nota: Elaboracion propia.

Figura 6
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Diagrama de barras. Frecuencia de consulta.

¢Con qué frecuencia asiste a consultas odontoldgicas?

1.Cada 6 meses

2.Una vez al afic

3. 5olo cuando tengo dolor o emergencia

4, Casi nunca
Nota: Elaboracion propia.
El 59% de los participantes utiliza LSC como principal forma de comunicacion,
mientras que el 35% emplea lectura labial. Durante la consulta odontologica, el 53%
depende de terceros (intérprete o acompaiiante), el 24% utiliza lectura labial y el 18%

comunicacion escrita, también se evidencia una moderada frecuencia de asistencia a

consultas odontoldgicas, ya que la mayoria de los encuestados (35%) asisten cada 6 meses.

Barreras comunicativas

Figura 7

Diagrama de barras. Frecuencia de dificultades en la comunicacion.

Durante la consulta odontelégica, sha tenido dificultades para comunicarse con el odontélogo?

o L]

1 Siempre 3. Algunes veces 5. Nunca 2. Muchas veces 4. Faraver

Nota: Elaboracion propia.
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Figura 8
Diagrama de barras. Tipos de barreras comunicativas.

:Qué dificultades ha experimentado durante la consulta odontoldgica? (Puede seleccionar varias)

%, Falta deintérprete de lengua de sefias

1. No entender lo que el odontdlogo explica

& Poco tiempo para comunicarse Other entries

2. No poder explicar mis sintomas claramente

Nota: Elaboracion propia.

El 41% de los encuestados reporta que siempre presenta dificultades de
comunicacion, mientras que el 35% las experimenta algunas veces. Las principales
barreras identificadas corresponden a la falta de comprension de las explicaciones del
odontologo (23%), limitaciones en la comunicacién en LSC sin mediacion (23%), poco
tiempo de consulta para lograr una comunicacion bilateral (19%) y ausencia de apoyo
visual (15%).

Impacto en la atencion

Figura 9
Diagrama de barras. Comprension del tratamiento y/o procedimiento.
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;Alguna vez ha salido de una consulta sin entender completamente el tratamiento o
procedimiento realizado?

1.5 2. No 3. Algunas veces

Nota: Elaboracion propia.

El 47% de los participantes indica que ha salido de consultas sin comprender

completamente el tratamiento, mientras que el 24% sefiala que esto ocurre algunas veces.

Percepcion de soluciones

Figura 10
Diagrama de barras. Percepcion sobre utilidad de herramienta digital.

¢Cree que una herramienta digital con apoyo visual (pictogramas,
imagenes o videos explicativos) podria mejorar la comunicacion
durante la consulta odontolégica?

2.1, moderadsmente

4 3. Talvez

1.81, mucho

4.No

Nota: Elaboracion propia.

Figura 11
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Diagrama de barras. Tipo de apoyo visual preferido.

;Qué tipo de apoyo visual le serfa mds Util durante la consulta?
(Puede seleccionar varias)

Nota: Elaboracion propia.

El 71% considera que una herramienta digital con apoyo visual podria mejorar la
comunicacion. Los recursos mas valorados son imagenes de procedimientos dentales

(42%) y pantallas explicativas durante la consulta (37%).

Resultado 3: Diagrama de flujo del funcionamiento de plataforma digital propuesta

A partir de las barreras identificadas en el proceso actual y los resultados de la
encuesta aplicada, se disefio el flujo de funcionamiento de la plataforma digital orientada a
apoyar la anamnesis odontologica en pacientes con discapacidad auditiva. Como resultado,
se obtiene la figura 11, en la cual se representa la interaccion entre paciente y odontélogo
mediante el uso de recursos visuales.

Figura 12
Diagrama de flujo del uso de plataforma digital asistiva en la anamnesis odontologica.
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D Paciente D Meédico D Firebase |:] Drecisicn { Sisterna

Pacisntzabrelaapp |, Médioa 52 unea la sesidn
Ing resa correo del médico Firebase sincroniza el estado
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Nota: Elaboracion propia.

Figura 13

Flujo de uso del prototipo de plataforma digital asistiva en la anamnesis odontologica.
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Resultado 4: Primera prueba piloto del prototipo de comunicacion asistiva
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Con el fin de evaluar la funcionalidad y usabilidad inicial del prototipo, se realiz
una prueba piloto con la participacion de 5 PDA. A los participantes se les proporciond un
conjunto de datos simulados correspondientes a una anamnesis parcial (incluyendo
identificacion, motivo de consulta, antecedentes médicos, ultima visita al odontélogo,
habitos e higiene oral), los cuales debian diligenciar a través de la plataforma digital. El
proceso incluy¢ el envio del enlace de la herramienta al profesional de salud mediante
correo electronico, simulando el flujo real de uso.
Posteriormente, se realizé una encuesta de satisfaccion. Se categorizaron las tres
preguntas: “;Como te sentiste al usar una plataforma digital?” [Experiencia de usuario];
“¢La plataforma digital te ayud6 a comunicarte mejor con el médico odontélogo?”

[Comunicacién]; “;la plataforma la recomendarias a otras personas?” [Satisfaccion].

Figura 14
Promedios de exactitud, eficiencia y tiempos de registro. Ira prueba piloto.

Metricas de Desempefio y Eficiencia
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Nota: Elaboracion propia.

Figura 15
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Grdfico de nivel de percepcion calificada por caso. 1ra prueba piloto.

Percepcion de Accesibilidad y Experiencia de Uso

Percepcion promedio de accesibilidad por categoria (Escala Likert)

Nota: Elaboracion propia.
Resultado 5: Segunda prueba piloto del prototipo de comunicacion asistiva

Con el proposito de continuar evaluando la usabilidad y funcionalidad del prototipo
en un entorno de interaccion mas cercano al uso real, se realiz6 una segunda prueba piloto
con la participacion de 9 PDA. Al igual que en la primera prueba, los participantes debian
diligenciar una anamnesis parcial mediante el uso de datos simulados previamente
suministrados.

Finalmente, se aplico una encuesta de satisfaccion. Se categorizaron las tres
preguntas: “;Como te sentiste al usar una plataforma digital?” [Experiencia de usuario];
“¢La platatorma digital te ayudoé a comunicarte mejor con el médico odontologo?”

[Comunicacion]; “;la plataforma la recomendarias a otras personas?” [Satisfaccion].

Figura 16

Promedios de exactitud, eficiencia y tiempos de registro. 2da prueba piloto.
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Figura 17
Grdfico de nivel de percepcion calificada por caso. 2da prueba piloto.
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Nota: Elaboracion propia.

Analisis de resultados
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Resultado 1: Flujo actual de anamnesis odontologica en pacientes con discapacidad
auditiva

En la figura 2 se evidencian retrasos en el proceso de anamnesis en ambas
ramificaciones (con y sin acompanante o intérprete), debido principalmente a las
dificultades en la comunicacion entre el PDA y el médico odontdélogo. Aunque contar con
un intérprete o acompafiante facilita el intercambio de informacion, no elimina los tiempos
muertos que se generan durante la mediacion comunicativa.

Por otro lado, cuando el paciente no cuenta con apoyo, se intensifican las barreras
de comunicacion, lo que puede generar incomprension del procedimiento, errores en la
recoleccion de informacion clinica y una experiencia insatisfactoria. Esto evidencia una
limitacion estructural del proceso actual, en el que la comunicacion depende de terceros o
de estrategias no estandarizadas, afectando la eficiencia y calidad de la atencion.
Resultado 2: Percepcion de usuarios con discapacidad auditiva

Los resultados evidencian una baja autonomia comunicativa, dado que el 53% de
los usuarios depende de terceros durante la consulta, a pesar de que la mayoria utiliza LSC
como forma principal de comunicacion. Esto indica una desconexion entre las capacidades
comunicativas del paciente y los mecanismos disponibles en el entorno clinico.

Asimismo, se identifica una alta frecuencia de barreras comunicativas, reportadas
de forma constante por el 76% de los participantes. Las principales dificultades se
relacionan con la comprension de la informacion médica y la ausencia de recursos
visuales, lo que sugiere deficiencias en la adaptacion del servicio a las necesidades de esta

poblacién. En términos de impacto, el hecho de que el 71% de los usuarios no comprenda
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completamente el tratamiento recibido evidencia una afectacion directa en la calidad de la
atencion, particularmente en procesos de informacion y toma de decisiones.

Finalmente, la aceptacion de herramientas digitales (71%) y la preferencia por
recursos visuales estructurados evidencian una disposicion favorable hacia el uso de
apoyos tecnologicos en la atencion odontologica de PDA, lo que sugiere el potencial de
este tipo de herramientas para mejorar la comunicacion en este contexto.

Resultado 3: Diagrama de flujo del funcionamiento de plataforma digital propuesta

En el flujo propuesto en la figura 11 se observa la integracion de la herramienta
digital en el proceso de anamnesis, incorporando recursos visuales para apoyar la
comunicacion entre paciente y profesional.

Resultado 4: Primera prueba piloto del prototipo de comunicacion asistiva

Los resultados de la prueba piloto evidencian que la plataforma es funcional y
permite completar el proceso de registro de informacion de manera estructurada. El uso de
recursos visuales (como videos con intérprete y opciones graficas de respuesta) facilito la
comprension de las preguntas por parte de los participantes.

No obstante, se identificaron oportunidades de mejora relacionadas principalmente
con la usabilidad de la plataforma. Entre ellas, la necesidad de simplificar las instrucciones
iniciales dirigidas al usuario, especialmente en el proceso de envio del enlace al
profesional de salud. Asimismo, se identificé la necesidad de mejorar la representacion
grafica en la localizacion del dolor, mediante la inclusion de iconos mas especificos que
permitan una mayor exactitud en la comunicacion (por ejemplo, diferenciacion por zonas

como superior, inferior, derecha e izquierda).
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Los resultados obtenidos durante la prueba piloto fueron procesados y analizados
mediante la herramienta Data Studio, permitiendo visualizar indicadores de exactitud,
eficiencia y tiempos de registro.

Figura 18

Grdfico de exactitud. Primera prueba piloto.
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Nota: Elaboracion propia.

Figura 19

Grdfico de eficiencia. Primera prueba piloto.
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Nota: Elaboracion propia.
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Figura 20

Grdfico de tiempos registrados durante la prueba por caso. Primera prueba piloto.
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Nota: Elaboracion propia.

Figura 21

Promedios de exactitud, eficiencia y tiempos de registro. Primera prueba piloto.
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Dentro de los resultados esperados para la primera prueba piloto, como lo muestra
la Figura 21, se identifico una exactitud promedio de respuesta del 63%, evidenciando un
nivel favorable de interaccion y comprension de la plataforma. En relacion con la
eficiencia, se obtuvo un indice promedio de eficiencia de 1,95, indicando cumplimiento
del tiempo objetivo establecido para la actividad (30 minutos). Se registré entonces, un
tiempo promedio de diligenciamiento de 28 minutos, que se considera adecuado para el
alcance de la prueba piloto.

De manera complementaria, la encuesta de satisfaccion evidencié una percepcion
altamente positiva frente al uso de la herramienta. El1 100% de los participantes manifesto
sentirse muy bien al utilizar la plataforma, mientras que el 80% indic6 que esta mejord
significativamente la comunicacion con el odontologo y el 100% afirmé que la
recomendaria a otras personas. Lo que evidencia una aceptacion inicial favorable del
prototipo por parte de los usuarios.

En general, los resultados indican que el prototipo es viable como herramienta de

apoyo en la comunicacion durante la anamnesis odontolégica.

Resultado 5: Segunda prueba piloto del prototipo de comunicacion asistiva
Durante el desarrollo de la actividad se identificaron diferentes comportamientos
relacionados con la interaccion de los usuarios con la plataforma. Entre las principales
situaciones observadas se encontro la dificultad de algunos participantes para diferenciar
los datos simulados de su informacion personal al momento de diligenciar las respuestas.
De igual manera, se evidenciaron inconvenientes en la navegacion de ciertos

elementos de la interfaz, en algunos casos, los participantes no lograban identificar de
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inmediato como cerrar la ventana emergente del video en LSC para continuar con el
diligenciamiento, mientras que otros realizaron multiples intentos al presionar el boton de
envio del enlace al profesional de salud. También se observaron dinamicas de apoyo entre
los participantes, en las que algunos intervenian en el proceso de respuesta de sus
compaferos.

Los resultados obtenidos durante la prueba piloto fueron procesados y analizados
mediante la herramienta Data Studio, permitiendo visualizar indicadores de exactitud,
eficiencia y tiempos de registro.

Figura 22
Grdfico de exactitud. Segunda prueba piloto.
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Figura 23
Grdfico de eficiencia. Segunda prueba piloto.
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Nota. Elaboracion propia

Figura 24

Grdfico de tiempos registrados durante la prueba por caso. Segunda prueba piloto.
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Figura 25

Promedios de exactitud, eficiencia y tiempos de registro. Segunda prueba piloto.
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Nota. Elaboracion propia

Dentro de los resultados esperados para la primera prueba piloto, como lo muestra
la Figura 25, se identifico una exactitud promedio de respuesta del 73%, evidenciando un
nivel favorable de interaccién y comprension de la plataforma. En relacion con la
eficiencia, se obtuvo un indice promedio de eficiencia de 3,7. Se registrd entonces, un
tiempo promedio de diligenciamiento de 36 minutos, que se considera un poco alto para el
alcance de la prueba piloto.

De manera complementaria, la encuesta de satisfaccion evidencié una percepcion
positiva frente al uso de la herramienta. El 89% de los participantes manifesto sentirse

muy bien al utilizar la plataforma, mientras que el 11% indico sentirse de manera normal
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durante la experiencia de uso. Asimismo, el 67% sefial6 que la herramienta contribuyo de
alguna manera a mejorar la comunicacion con el odontdlogo y el 33% indico que la
mejoro significativamente. Por ultimo, el 100% de los participantes afirmaron que
recomendaria la plataforma a otras personas, evidenciando una aceptacion favorable por

parte de los usuarios.

Propuesta de solucion a la problematica
[1] Situacién actual

El proceso de anamnesis odontoldgica en PDA presenta limitaciones de estructura
asociadas principalmente a barreras en la comunicacion. Como se evidencio en el analisis
del flujo actual, la interaccion entre paciente y médico odontoélogo depende en una amplia
medida de la comunicacion verbal o de la mediacion de terceros, lo que genera retrasos en
el proceso y tiempos muertos durante la consulta.

Adicionalmente, los resultados de la encuesta muestran que hay una baja
autonomia comunicativa, dado que el 55% de los usuarios depende de acompafiantes o
intérpretes y, que hay una alta frecuencia de barreras de comunicacion, reportadas por el
67% de los participantes. Estas dificultades se relacionan principalmente con la falta de
comprension de la informacion médica y la ausencia de recursos visuales adecuados.

Tomando en cuenta lo anterior, se identifica una afectacion en la calidad de la
atencion, reflejado en el 67% de los usuarios que indicaron no comprender completamente
el tratamiento recibido, lo que impacta en la toma de decisiones y la experiencia del

paciente.

[2] Oportunidades
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A partir de los resultados obtenidos, se identifican oportunidades de mejora
enfocadas en optimizar la comunicacion durante el proceso de anamnesis mediante la
implementacion de herramientas accesibles. En particular, se evidencia una actitud y
disposicion favorable hacia el uso de soluciones digitales, con un 66% de aceptacion por
parte de los usuarios, asi como una clara preferencia por recursos visuales, como imagenes
de procedimientos y apoyos explicativos durante la consulta. Esto respalda la conveniencia
de incorporar elementos visuales estructurados que faciliten la comprension de la
informacion clinica.

Asimismo, los hallazgos de la prueba piloto indican que el uso de videos con
intérprete y opciones graficas de respuesta mejora la comprension de las preguntas y la
interaccion con la plataforma, lo que refuerza el potencial de este tipo de soluciones como
apoyo en los procesos de comunicacion.

[3] Propuesta de solucion

En respuesta a la problematica identificada, se propone el desarrollo de una
plataforma digital asistiva orientada a apoyar el proceso de anamnesis odontoldgica en
PDA, mediante la integracion de recursos visuales y herramientas de comunicacion
accesibles.

La solucion planteada organiza la recoleccion de informacion clinica a través de
preguntas guiadas, acompafiadas de videos con intérprete en Lengua de Sefias Colombiana
(LSC) y opciones de respuesta graficas, facilitando asi la comprension por parte del
paciente. Ademas, la plataforma contempla la posibilidad de compartir la informacion
registrada con el profesional de salud entes de la consulta, optimizando el tiempo de

atencion y reduciendo la dependencia de terceros.
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De este modo, la propuesta promueve la autonomia del paciente, reduce las
barreras comunicativas y fortalece la calidad del proceso de atencion, alineandose con el
objetivo general del proyecto. Asi pues, los resultados obtenidos permiten corroborar
preliminarmente la hipotesis planteada, al demostrar que la implementacion de una
herramienta digital asistiva basada en recursos visuales puede contribuir
significativamente a mejorar la comunicacion entre PDA y profesionales de la salud,

optimizando asi la calidad y eficiencia del proceso de anamnesis odontologica.

65
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Discusion

Los resultados obtenidos en esta investigacion confirman que las barreras
comunicativas en la atencion odontoldgica a PDA constituyen un problema estructural, tal
como se plantea en el marco tedrico. En particular, la alta dependencia de terceros y las
dificultades en la comprension de la informacion clinica ponen en evidencia una limitada
accesibilidad comunicativa, coincidiendo con lo expuesto por Jiménez (2016) y Fuentes et
al. (2024), quienes identifican la comunicacion como una de las principales barreras en el
acceso a servicios de salud para esta poblacion.

En esta misma linea, la limitada comprension del tratamiento y la presencia de
tiempos muertos durante el proceso de anamnesis permiten observar que estas barreras no
solo inciden en la experiencia del paciente, sino también en la eficiencia del servicio, como
lo plantea el enfoque de optimizacién de procesos en salud. En la practica, esto puede
traducirse en reprocesos, posibles errores en la recoleccion de informacion y, en
consecuencia, en una disminucion de la calidad de la atencion, aspectos que ya han sido
senalados en la literatura.

Por otro lado, la aceptacion de herramientas digitales y la preferencia por recursos
visuales sugiere que el uso de tecnologias asistivas es una alternativa pertinente para
abordar estas limitaciones. Este hallazgo es coherente con estudios previos como los de
Ozkaya et al. (2026) y Pérez et al. (2021), donde se demuestra que las aplicaciones
moviles pueden mejorar la comprension de la informacion clinica y facilitar la
comunicacion durante la consulta odontologica.

En relacion con las pruebas piloto, los resultados muestran una alta aceptacion por

parte de los usuarios y una mejora percibida en la comunicacion, lo que coincide con
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tendencias identificadas en el estado del arte, donde se destaca que las soluciones
tecnolodgicas basadas en disefio centrado en el usuario y en el uso de recursos visuales
tienden a mejorar la experiencia del paciente. Ademas, el uso de videos con intérprete y
opciones graficas de respuesta se alinea con los principios de accesibilidad comunicativa y
disefo inclusivo planteados en el marco tedrico, especialmente en lo relacionado con la
reduccion de la carga cognitiva y la mejora en la comprension de la informacion (Castro,
2016; Torres et al., 2024).

Sin embargo, también se identifican limitaciones que han sido sefialadas en
estudios previos, como la necesidad de mejorar aspectos de usabilidad y las dificultades
para integrar estas herramientas en contextos reales de atencion. En este sentido, los
ajustes resultantes de las pruebas piloto, como la simplificacion de instrucciones y la
mejora en la representacion grafica, coinciden con los vacios reportados en la literatura
respecto a la implementacion practica de este tipo de soluciones.

Los hallazgos de esta investigacion aportan evidencia preliminar sobre la viabilidad
de incorporar herramientas digitales asistivas en el proceso de anamnesis odontoldgica,
contribuyendo no solo a la mejora de la comunicacion, sino también a la optimizacion del
proceso de atencion. De este modo, el estudio no solo confirma problematicas previamente
identificadas, sino que también propone una solucién aplicada que responde a los vacios

existentes en la literatura, especialmente en el contexto colombiano.

Finalmente, para futuros estudios se recomienda ampliar el tamafio de la muestra e
implementar pruebas en entornos clinicos reales con participacion directa de profesionales

en odontologia. Durante las pruebas piloto se identifico que el uso de datos simulados
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gener6 confusion en algunos participantes, dificultando parcialmente la interaccion con la
plataforma y el diligenciamiento de la informacion. En este sentido, una implementacion
en un contexto real de atencioén podria favorecer una experiencia de uso mas natural,
facilitando la comprension del flujo de la herramienta y permitiendo evaluar de manera

mas precisa su impacto en la comunicacion clinica.
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Plan de divulgacion
El proyecto de grado busca impulsar sus resultados mas alla del contexto
académico mediante una estrategia de divulgacion enfocada en fortalecer, validar y
ampliar el alcance de la solucidon propuesta. Considerando su enfoque social, tecnologico e
inclusivo, se eligid la postulacion del prototipo al programa EAN Impacta,
especificamente al evento EAN Science 2 Venture, como la ruta de divulgacion mas

adecuada.

La eleccion de esta ruta se fundamenta en que el proyecto no solo representa una
solucion tecnologica, sino también una iniciativa con potencial de generar impacto social
en el sector salud, especialmente en la atencion odontoldgica a personas con discapacidad
auditiva en Colombia. El prototipo desarrollado (C.S.B) permiti6 validar su
funcionamiento en un entorno cercano al contexto de uso real, alcanzando un nivel de
madurez tecnoldgica aproximado a un TRL 6, gracias a las pruebas piloto realizadas y

procesos de validacion preliminares con usuarios.

Con esta vision, el proyecto busca posicionarse como una iniciativa con potencial
de crecimiento institucional y empresarial, contemplando a futuro la posibilidad de
conformar una Spin Off con el acompanamiento de la Universidad EAN, asi como el
registro del software y de la documentacion asociada ante la Direccion Nacional de
Derechos de Autor, con el fin de proteger la propiedad intelectual derivada del trabajo

desarrollado por las integrantes del proyecto.

Propuesta de valor
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La propuesta de valor ofrece una herramienta digital asistiva que facilite la
comunicacion entre profesionales odontoldgicos y pacientes con discapacidad auditiva,
contribuyendo a reducir barreras de acceso y promoviendo entornos de atencion mas
inclusivos. Asi, la solucion busca disminuir las dificultades comunicativas presentes en
procesos como la anamnesis, optimizando la experiencia tanto de los pacientes como de

los profesionales de salud.

Nicho objetivo
El nicho objetivo inicial estd conformado por entidades del sector salud, entre ellas
EPS, IPS y consultorios odontologicos interesados en fortalecer sus practicas de inclusion
y accesibilidad. Igualmente, el proyecto podria despertar interés en instituciones
académicas, organizaciones enfocadas a la poblacion con discapacidad e iniciativas de

innovacion social y tecnologica.

Para llevar a cabo esta estrategia, el equipo plantea acciones como la inscripcion
del proyecto en el evento EAN Science 2 Venture, la preparacion del material técnico y
audiovisual requerido para presentar el prototipo, el fortalecimiento de las evidencias
obtenidas durante las pruebas piloto y la consolidacion de una estrategia inicial de
visibilidad digital mediante redes sociales creadas para divulgar el propdsito, alcance e

impacto de la iniciativa.

El desarrollo de tales actividades requerira acompafiamiento institucional de la
Universidad EAN, especialmente desde areas relacionadas con innovacion,
emprendimiento y propiedad intelectual. Se contempla ademas la posibilidad de establecer

alianzas con profesionales del sector odontoldgico, organizaciones relacionadas con la
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discapacidad auditiva y entidades interesadas en implementar herramientas inclusivas en

servicios de salud.

Cronograma

El cronograma propuesto contempla las siguientes fechas tentativas:

o 28 de mayo: Subir nuestra propuesta en el formulario de inscripcion del evento
Ean Science 2venture.

o 29 de mayo: Registrar el prototipo y su documentacion en la Direccion Nacional
de Derechos de Autor a nombre de las tres integrantes del proyecto.

o 29 de junio: Inicio del acompafiamiento.

o 25 de junio: Implementar la tercera prueba piloto con mas robustes.

o 1 julio: Creacion de redes sociales para la divulgacion del proyecto.

Por ultimo, se espera que este proceso permita incrementar la visibilidad del
proyecto, fortalecer su validacion técnica y social, generar oportunidades de articulacion
con actores externos y consolidar una ruta de crecimiento que favorezca la transferencia de

conocimiento y el desarrollo de soluciones inclusivas aplicadas al sector salud.
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Conclusiones

La presente investigacion permitio disefar, desarrollar e implementar un prototipo
digital asistivo orientado a optimizar el proceso de atencion odontologica para PDA en
Colombia, dando cumplimiento al objetivo general planteado. A partir del analisis del
proceso actual de atencion, se evidencid que las barreras comunicativas representan una
problematica significativa dentro del contexto odontoldgico, afectando tanto la
comprension de la informacion clinica como la eficiencia del servicio. Los participantes
reportaron que experimentan dificultades frecuentes de comunicacion y dependencia de
terceros durante la consulta, lo que confirma la necesidad de implementar alternativas

accesibles que favorezcan una interaccion mas autonoma e inclusiva.

En relacion con el primer objetivo especifico, se identificaron multiples puntos
criticos asociados al proceso de anamnesis odontologica, principalmente relacionados con
la limitada comprension de los tratamientos, la ausencia de herramientas de comunicacion
adaptadas y la generacion de reprocesos durante la atencion. Lo identificado durante el
estudio también ha sido reportado en investigaciones previas, especialmente en relacion
con las dificultades de comunicacién en las consultas. De igual manera, se identificé una
percepcidn favorable hacia el uso de herramientas digitales con apoyo visual dentro del
proceso de atencion odontoldgica. Sin embargo, durante las pruebas piloto algunos
participantes manifestaron inicialmente cierta incertidumbre frente al uso practico de la
plataforma.

El desarrollo del prototipo permitid construir una herramienta funcional basada en

principios de accesibilidad y disefio integral. El uso de recursos visuales, videos en LSC y
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opciones graficas de respuesta facilitd la comprension de las preguntas por parte de los
participantes. Esto indica que la integracion de elementos visuales dentro del proceso de
anamnesis puede contribuir significativamente a reducir parte de los problemas de
comunicacion presentes en la atencién odontoldgica.

En cuanto a la implementacion y validacion del prototipo mediante pruebas piloto,
los resultados obtenidos permitieron validar de manera preliminar la hipodtesis planteada en
la investigacion. La percepcion positiva del 93% de los participantes, junto con el hecho de
que el 100% recomendaria el uso de la herramienta y que el 50% report6 una mejora en la
comunicacion, demuestra que el prototipo tiene potencial para optimizar la interaccion
clinica entre profesionales odontologicos y PDA. Durante las pruebas se identificaron
oportunidades de mejora relacionadas principalmente con aspectos de usabilidad, como la
simplificacion de instrucciones, la navegacion de ciertos elementos de la interfaz y la
precision de algunos recursos graficos. Estos hallazgos resultan relevantes, ya que
muestran la importancia de continuar realizando ajustes y validaciones con participacién
de los usuarios.

Después de interactuar con el prototipo, se evidenci6 una alta aceptacion y
satisfaccion con la herramienta, reflejada en la percepcion positiva de los usuarios y en la
disposicion total a recomendar su uso. Los resultados muestran que este tipo de
herramientas pueden ser aceptadas por los usuarios cuando su disefio facilita la interaccion
y comprension de la informacion.

Los resultados sugieren que las herramientas digitales asistivas pueden ser
incorporadas de manera viable en los procesos de atencién odontoldgica en Colombia.

Ademas de contribuir a la mejora de la comunicacion, la plataforma desarrollada
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representa una alternativa con potencial para optimizar tiempos de atencion, disminuir
reprocesos y hacer el proceso de atenciéon mas comprensible para las PDA. Ademas de
identificar problemas ya descritos en otros estudios, la investigacion permitié plantear una
solucion aplicada orientada a responder a necesidades reales de esta poblacion. De igual
forma, el enfoque que se desarroll6 presenta potencial para adaptarse a otras
especialidades médicas donde se presenten limitaciones similares en la comunicacion

durante los procesos de atencion.

No obstante, el estudio tuvo limitaciones relacionadas con el tamafo de la muestra,
el uso de datos simulados durante las pruebas piloto y la ausencia de implementacion en
entornos clinicos reales. Estas condiciones pudieron influir en algunos comportamientos
observados durante la interaccion con la plataforma y limitan la posibilidad de generalizar
completamente los resultados obtenidos. Para futuras investigaciones seria importante
ampliar la muestra, incorporar profesionales odontologicos en escenarios reales de
atencion y evaluar el impacto de la herramienta en variables operativas y clinicas
especificas. Ademas, se considera pertinente continuar fortaleciendo aspectos de
usabilidad y accesibilidad para mejorar la experiencia de interaccion y favorecer una

adopcion mas efectiva de este tipo de tecnologias en el sector salud.

En conclusion, el uso del prototipo desarrollado mostré resultados favorables que
respaldan la hipotesis planteada y evidencian el potencial de este tipo de soluciones para
contribuir al desarrollo de procesos de atencion mas eficientes e integrales para los

pacientes dentro del sistema de salud colombiano.
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