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POLITICAS PUBLICAS
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PUBLIC POLICIES ORIENTED TO E-HEALTH
IN MEXICO DURING THE COVID-19 CRISIS

POLITICAS PUBLICAS VOLTADAS PARA
E-SAUDE NO MEXICO DURANTE A CRISE
COVID-19

Resumen

El presente trabajo tiene como proposito central hacer
una revision de las politicas publicas de e-salud imple-
mentadas en México durante la pandemia de Covid-19,
considerando que la emergencia sanitaria incrementd el
uso de las TIC por parte del gobierno y una de las areas
prioritarias fue la atencion a la salud, por lo que el gobier-
no mexicano ha puesto énfasis enla oferta de servicios
electronicos para cumplir las medidas de sana distancia
como forma de evitar el contagio de la enfermedad. Se
hace también una revision de la trayectoria de las poli-
ticas de e-salud implementadas en México, cual fue el
rumbo que estas tomaron para la gestion de la pandemia.
Se busca crear una referencia de hacia donde se podrian
adoptar o reformar las politicas de e-salud, ya sea aun en
la pandemia, posterior a esta o para la atencion a otros
problemas vinculados a la salud publica.

Palabras clave: e-gobierno, politicas de salud, TIC, pan-
demia.
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Abstract

The main purpose of this paper is to review the public e-health policies implemented in
Mexico during the Covid-19 pandemic, considering that the health emergency increased
the use of ICT by the government, setting health care as one of the priority areas. The-
refore, the Mexican government has increased the offer of electronic services to comply
with social distancing measures as a means of avoiding the spread of the disease. Also,
this paper reviews the trajectory of the e-health policies implemented in Mexico, and the
direction they took to manage the pandemic. The aim is to create a reference for adopt
or reform e-health policies, through the pandemic, after it or to solve problems related to
public health.

Key Words: e-government, health policies, ICT, pandemic.

Resumo

O objetivo principal deste artigo é revisar as politicas ptblicas de e-satide implementadas
no México durante a pandemia de Covid-19, considerando que a emergéncia sanitaria
aumentou o uso das TIC pelo governo, colocando a atengdo a satide como uma das areas
prioritarias. Portanto, o governo mexicano aumentou a oferta de servigos eletronicos para
cumprir medidas de distanciamento social como forma de evitar a propagacgao da doenca.
Além disso, este artigo analisa a trajetoria das politicas de e-saude implementadas no Mé-
xico e a dire¢@o que tomaram para gerenciar a pandemia. O objetivo ¢ criar uma referéncia
para a adoc¢do ou reforma das politicas de e-satude, por meio da pandemia, depois dela ou
para solucionar problemas relacionados a satide publica.

Palavras-chave: governo eletronico, politicas de satde, TIC, pandemia.

Introduccion

En buisqueda de mejorar su funcionamiento y estar en constante modernizacion los Esta-
dos han utilizado las Tecnologias de la Informacién y Comunicacién (TIC), como una for-
ma de afrontar los complejos problemas que afectan a la poblacion. En 1999, se empieza
a utilizar el término Gobierno Electronico (e-gobierno) para referir al uso de la tecnologia
en las labores del sector publico, con expectativas como un mejor desempefio administra-
tivo, ser mas eficaz y eficiente, prestar servicios en linea, y fomentar la transparencia y la
participacion ciudadana. Sin embargo, el uso de las TIC en el gobierno no se ha quedado
limitada a lo administrativo, sino que se ha extendido a otras areas, como el comercio, la
educacion, la economia y la salud. Sobre el ultimo punto, se le ha denominado e-salud a
utilizacion de las TIC en la prestacion de los servicios publicos de salud, y esta se ha ma-
terializado como politicas publicas que buscan resolver un problema publico. En el caso
de México estas politicas de salud, basadas en las TIC, inician su trayectoria desde la pri-
mera década del siglo XXI, y se han centrado en la difusion de informacion, autocuidado,
aspectos administrativos y la atencion remota de servicios de salud.

El Covid-19 tomo por sorpresa al mundo en 2020, una enfermedad respiratoria que trae
otras complicaciones en la salud y es altamente contagiosa, por lo que se convirtié en una
pandemia que ha obligado a mantener medidas de distanciamiento social, encontrando en
las TIC un modo para que las personas y todo tipo de organizaciones continien con sus
actividades, entre estas los gobiernos que han incrementado las politicas de e-gobierno
y e-salud, para la gestion de la crisis sanitaria. Y es precisamente el proposito del pre-
sente articulo, es hacer una revision de las politicas publicas de e-salud implementadas
en México durante la pandemia de Covid-19, conocer sus objetivos y alcances durante la
crisis sanitaria.



La pandemia obligd a los gobiernos a incrementar la oferta de servicios digitales, y darles
un rumbo hacia la salud. Esto es algo que se aborda en el caso de México, que tiene ya
una trayectoria en cuanto a la e-salud, misma que se increment6 en esta emergencia, para
la difusion de la informacion, noticias, disposiciones de la autoridad y hasta desmentir
noticias falsas.

Aspectos Teoricos de las Politicas Publicas.

El estudio de las politicas publica se ubica a mediados del siglo XX y de acuerdo Fisher,
Miller y Sidney(2007)" a se reconoce a Laswell como el iniciador de una disciplina capaz
de guiar los procesos de decision publica en las sociedades industriales y democraticas,
con un enfoque multidisciplinario, en el que aportaran conocimientos, disciplinas como la
ciencia politica, psicologia, antropologia, sociologia, estadistica y matematicas, y que ade-
mas tuviera un enfoque cualitativo y cuantitativo. Adicionalmente De Leon(2006)%agrega
los aportes que pueden hacer la salud publica y campos especificos como la epidemiolo-
gia. Para Garcia Guzman(2017)? las politicas ptblicas como disciplina, aportan un enfo-
que profesional y cientifico al proceso de analisis y elaboracion de estrategias de atencion
y solucion a los problemas publicos.

Esta ciencia, refiere a las politicas (traducido del inglés, policy), como aquello que el
gobierno hace, no hace o deja de hacer, lo cual es algo aceptado como una definicion co-
rrecta pero muy general. En este estilo de definir a las politicas publicas se puede ubicar
la de Meny y Thoening(1992: 89)*, quienes las sefialan como el resultado de la actividad
de una autoridad investida de poder publico y de legitimidad gubernamental; igualmente
Roth(2002: 26)°las define como propdsitos y programas de autoridades piiblicas; y por
el mismo rumbo Aguilar(2017: 14)®, las sefiala como el diseiio de una accion colectiva
intencional; el curso que toma la accion como resultado de las decisiones e interacciones
que comporta son los hechos reales que la accion produce.

Las definiciones demasiado generales y en algunos casos cortas, aunque sean correctas
en el sentido de lo que son politicas publicas, también son incompletas, dejan por fuera
elementos importantes de la definicion, como la finalidad de la politica y los instrumen-
tos para cumplir los objetivos, sino que no permiten distinguir entre gestion y politica
publica(Velasquez, 2009: 152)”. En esta misma linea, Smith y Larimer(2016)%, sefialan
que las definiciones muy generales y no permiten hacer una distincion entrela disciplina
de las politicas publicas y otras como ciencias politicas, la economia del bienestar o la
administracion publica.

Por lo tanto, es conveniente sefalar definiciones mas completas y especificas que superen
la debilidad mencionada. Por ejemplo, Anderson(2010: 2)° las define como un curso de
accion intencional y relativamente estable que sigue un actor o un conjunto de actores al
abordar un problema o asunto de interés, y menciona que estos actores pueden ser funcio-
narios, agencias de gobierno o una legislatura, y que pueden ser influenciadas por actores
no gubernamentales.

Por ultimo, Velazquez (2009: 167-168)7, quien se decanta por definiciones mas extensas
¢ integradoras, define a las politicas publicas como Proceso integrador de decisiones,
acciones, inacciones, acuerdos e instrumentos, adelantado por autoridades publicas con
la participacion eventual de los particulares, y encaminado a solucionar o prevenir una
situacion definida como problematica. La politica publica hace parte de un ambiente de-
terminado del cual se nutre y al cual pretende modificar o mantener.

De esta forma, la conceptualizacion en cuanto a lo que se entiende (o se debe) entender por
politicas publicas queda como un debate activo entre los diversos autores, del cual se pue-
den extraer los elementos mas importantes del concepto, de acuerdo Birkland (2010)°.
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- Las politicas se elaboran en respuesta a algun tipo de problema que requiere
atencion.

- Las politicas se elaboran en nombre del “publico”, es decir que involucra a una

- Las politicas son interpretadas e implementadas por actores publicos y privados
que tienen diferentes interpretaciones de los problemas, las soluciones y sus pro-
pias motivaciones.

- Las politicas es lo que el gobierno elige hacer o no hacer.

- colectividad.

- Las politicas estan orientadas hacia un objetivo o estado deseado, como la solu-
cion de un problema.

- Las politicas la hacen los gobiernos, incluso si las ideas provienen de fuera del
gobierno o mediante la interaccion de actores gubernamentales y no guberna-
mentales.

Parte fundamental que dan sustento a las politicas publicas, es lo referente a problemas
y decisiones. Las politicas existen porque hay problemas, los cuales se les adjetiva como
“publicos”, lo que significa que tienen un impacto negativo en una poblacion consider-
able, y su “peso de cada uno de los problemas obedecera ya sea alniimero de afectados por
la situacion problematica, a la calidad de las personas, a los interesesecondémicos o politi-
cos en juego, o a cualquier otra circunstancia que implique un juego depoder”(Pedroza,
2018: 125)"

Por su parte, Aguilar (1991)'> menciona que estos problemas son parte de las obligacio-
nes constitucionales del Estado, lo que le obliga a actuar, por ejemplo la seguridad, la
educacion, el combate a la brecha digital, la proteccion de la salud, o el enfrentar una
epidemia, son campos de accion obligatoria para el poder publico, y ahi tendra que dirigir
su accion.

Los problemas tienen una naturaleza y/o caracteristicas muy particulares, Rittel y Weber
les adjetivan como complejos o “retorcidos, malignos, embrollados, tramposos. Es decir,
problemas sin una formulacion definitiva, sin criterios que establezcan cuando se alcanza
la solucion,cuya solucion no es nunca verdadera o falsa sino buena o mala ycarece ademas
de una prueba inmediata o resolutoria, problemasfrecuentemente inéditos, sintomaticos
de problemas de mayortrascendencia. Problemas cuya complejidad e irresolubilidad au-
menta en la medida que se profundiza la intervencion estatal y lasociedad se acostumbra
a considerar que la tinica manera de abordarlos es por la via estatal”(Aguilar, 1991: 56)'%.

Una vez que el problema es percibido por una poblacion afectada, tiene la atencion de
actores con capacidad de influencia, es tema en medios de comunicacion y el gobierno
decide intervenir, ha entrado a la agenda de gobierno, es decir aquella donde la autoridad
decide que problemas abordar y coémo hacerlo, teniendo para esto varios puntos de accion
(Aguilar,1991)",

Dada la complejidad que pueden llegar a tener los problemas publicos, desde su plant-
eamiento, su definicion, la seleccion de alternativas y la cantidad de intereses y visiones
que involucra, el enfoque de politicas publicas es el mas complejo para el abordaje de las
diversas problematicas que el gobierno y sectores gubernamentales tienen que resolver.
Hasta aqui se ha hecho un marco teérico, que, si bien no es exhaustivo, si trata de dejar
claro lo que se ha entendido como politica publica y porque es conveniente para un abor-
daje mas amplio y multidisciplinario de los problemas publicos, y asi “plantear respuestas
integrales que modifiquen las condiciones de la sociedad al establecer nuevos patrones
de conducta y nuevos valores publicos que favorece la convivencia social, democratica y
funcional”(Garcia, 2017: 171)*.

La pandemia de Covid-19 que afecta a la humanidad, es un claro ejemplo de un problema
publico y de su complejidad, y la necesidad de un abordaje de politica publica. Las enfer-



medades atacan la salud de las personas, pero cuando se convierten en epidemias o pan-
demias, al afectar a un nimero considerables de personas se convierten en problemas pu-
blicos, que requieren la atencién gubernamental mediante una o varias politicas publicas.
Una pandemia provocada por una enfermedad no es solo un problema que corresponda
al sector salud enfrentar, pues ha generado problemas en la economia, la educacion, el
turismo, y el mismo funcionamiento del aparato gubernamental.

Ante esto y para hacer frente a un problema publico que a su vez genera otros, es nece-
sario el enfoque transversal y multidisciplinario que tienen las politicas publicas, y asu
vez decidir qué tipo de politica es la mas adecuada para cada problema. En el presente
trabajo se hara una revision de las politicas publicas de e-salud, las cuales se abordaran en
el siguiente apartado.

E-salud y E-gobierno.

Antes de hablar de e-salud o salud electronica, es convenienteabordar lo referente al gobi-
erno electronico o e-gobierno, concepto que refiere al uso de las Tecnologias de la Infor-
macién y comunicacion (TIC) por parte del sector publico, y que persigue diversos obje-
tivos, como la eficiencia y eficacia administrativa. Para Gil-Garcia y Catarrivas(2017)",
las definiciones de gobierno electronico tienen cuatro elementos destacables: uso de tec-
nologias de informacion; presencia de acciones del gobierno para la provision de infor-
macion, servicios, productos y gestiones publicas); la mejora de la relacion entre el gobi-
erno y sus ciudadanos; y una estrategia paracrear valor a los participantes en el proceso.
Con la evolucion de las TIC, aumentaron las expectativas, alcances y areas de impacto
del gobierno electronico. Para Gil-Garcia y Luna Reyes (2008)', el gobierno electronico
puede dar como resultado la transformacion y mejoramiento del desempefio del sector
publico. Asi, el uso de las TIC y el gobierno electronico trascienden de ser una cuestion
administrativa o de procesos burocraticos, sino que tienen impacto en otras areas de ac-
cion del sector publico; por ejemplo Criado (2009)',sefiala tres dimensiones que abarca el
e-gobierno: e-administracion, e-democracia, y e-gobernanza; para Mariscal, Gil-Garcia y
Ramirez(2008)'¢ otra area importante de impacto de la tecnologia en el sector publico esta
en el sector salud, y se le ha denominado e-salud.

Para Diaz de Ledn-Castafieda(2019)! las TIC como las computadoras, dispositivos movi-
les, servicios de internet como el correo electronico y los portales han impactado y apor-
tado en los procesos de promocion, prevencion y atencion a la salud y agrega que rompe
barreras que impiden el acceso al derecho a la salud a poblaciones apartadas, rurales e
indigenas; en este sentido Mariscal, Gil-Garcia y Ramirez (2008)'¢, consideran que la
e-salud juega un papel muy importante en los retos epidemiologicos que siempre se han
tenido, y que se han multiplicado con situaciones como el Covid-19.

Al igual que el e-gobierno, la e-salud se podria definir como el uso de las TIC por parte de
la administracion publica pero para encauzar politicas publicas del sector salud basadas
en medios y canales tecnologicos, sin embargo, conviene revisar algunas definiciones mas
amplias, como la que aporta la Organizacion Panamericana de la Salud (OMS), que define
a la e-salud como el uso coste-efectivo y seguro de las tecnologias de la informacion y
comunicacion (TIC) en apoyo a la salud y a los amitos relacionados a la salud, incluyendo
los servicios de atencion sanitaria, vigilancia sanitaria, informacion de salud y edu-
cacion, conocimiento e investigacion en salud(Organizacion Panamericana de la Salud,
2016: 12)'8.

De acuerdo a Alguliyev y Yusifov(2017: 202)", la e-saludfomenta la formacion de nuevas
relaciones de informacion entre pacientes y expertos médicos mejorando con la ayuda
de Internet y las tecnologias, y aumentando eficiencia y aumento de la calidad. Al mismo
tiempo, los servicios de e-salud estan asociados con expertos médicos o personal médico
como servicios G2C.
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Para implementar politicas publicas de e-salud se tienen herramientas, que han aportado
desde el e-gobierno para tramites y servicios, como consulta de informacion, descarga de
documentos, transacciones en linea, y procesos de transparencia, todo esto en funcion de
la evolucion o sofisticacion de la tecnologia utilizada. Al igual que el e-gobierno va mas
alla de la incorporacion de tecnologias en la administracion publica, la e-salud tambien es
mas que simples aplicaciones basadas en Internet, e incluyen Incluyen herramientas tanto
para autoridades sanitarias como para profesionales, asi como sistemas sanitarios per-
sonalizados para pacientes y ciudadanos. Los ejemplos incluyen redes de informacion de
salud, registros de salud electronicos, servicios de telemedicina, sistemas comunicables
portdtiles y portatiles, portales de salud y muchas otras herramientas basadas en tecno-
logias de la informacion y la comunicacion que ayudan a la prevencion, el diagnostico, el
tratamiento, el control de la salud y la gestion del estilo de vida(European Union, 2003)%.
Una de las principales herramientas de gobierno electronico, son los portales web defini-
dos como “la entrada a sitios del gobierno que provee informacién y recursos a los ciu-
dadanos, yofrece al usuariouna forma facil e integrada de acceder a la informacion que le
interesa”(Luna Reyes, 2017: 163)?!'La e-salud también tiene hace uso de portales web con
diversos objetivos, como los que mencionan Esposito y Seker-Guezel(2007)*.

e  Acortar o evitar por completo la estancia de los pacientes en hospitales.

e  Mejorar la promocion de la salud y la proteccion de la salud, asi como la calidad,
accesibilidad y eficiencia en todos los aspectos de la prestacion de servicios de
salud.

e Mejorar la eficiencia y aportar valor afiadido a la asistencia sanitaria evitando
intervenciones diagnosticas o terapéuticas duplicadas o innecesarias,

e Apoyar la continuidad de la asistencia, mejorando la comunicacion entre los es-
tablecimientos sanitarios.

e Empoderar a los consumidores de salud: pacientes y ciudadanos sanos, para una
mejor educacidn sanitaria personal y prevencion de enfermedades.

Otras herramientas para la implementacion de politicas de e-salud, son los dispositivos
méviles mediante los cuales se pueden prestar servicios de salud especificos, y se le ha
denominado concretamente como m-health. La ventaja de los dispositivos moviles es que
es el principal medio de conexidn a Internet, superando a las computadoras de escritorio
o las portatiles. De acuerdo a Union Internacional de Telecomunicaciones (UIT)(2019)%,
el acceso a dispositivos moviles no deja de crecer, 97% de la poblacion mundial tiene ac-
ceso a una sefial de telefonia celular y el 93% tiene cobertura de una red 3G (o superior),
convirtiéndose en la principal forma de acceso a Internet.

Las redes sociales se han incorporado también a los asuntos publicos, como un canal de
prestacion de servicios, difusion de noticias e informacion o incluso para su verificacion
0 en su caso negacioén, comunicacion entre autoridades y ciudadanos, y la transparencia,
se convierten asi en medios “para buscar informacién y recursos de conocimiento, enla-
zar con otros actores,publicar e intercambiar opiniones, experiencias y conocimientos,
asi como marcar yfiltrar colaborativamente informacion para su comparticion”(Criado &
Rojas, 2013: 17)*.

La e-salud tiene diferentes rumbos de aplicacion, uno de ellos es la asistencia médica re-
mota. Diaz de Ledn-Castafieda(2019)!" sefiala, por ejemplo, la telemedicina, que consiste
en la atencidn a distancia mediante la interaccion del paciente con un profesional de la
salud, viaalgtin canal tecnoldgico. Incluye sus respectivas subareas, como telerradiologia,
telepsiquiatria, telerrehabilitacion, telecirugia, telecardiologia.

Otra area e implementacion de e-salud se puede considerar de tipo administrativo, y en



este caso refiere al Expediente Clinico Electréonico, como una herramienta que permite
“almacenar y mejorar la informacion generada de manera que pueda ser utilizada para la
toma de decisiones tanto administrativas como clinicas(Rivera, 2019: 24)>”. Para Gonza-
lez y Pérez(2007), entre los objetivos de esta herramienta se encuentran, lograr una coor-
dinacién entrediferentes instancias de salud, contribuye a una rapida recuperacion de datos
de los registrosmédicos, para de esta forma tener acceso simultaneo al mismo registro mé-
dico, mejorar laconfidencialidad de los datos y, finalmente, almacenardatos sistematicos.
Otra area importante de la e-salud refiere al autocuidado, entendido como “el cuida-
do voluntario y personal que realiza a diario el paciente para regularsu funcionamien-
to y desarrollo basado en lacapacidad que tiene para realizar por si mismodeterminadas
acciones”(Pefa-Solorzano, Hernandez-Guzman, & Motta-Ramirez, 2015)%, para lo cual
requiere disciplina y convivencia de las habitos de los pacientes. El autocuidado tiene en
las TIC un valioso aliado para que un paciente tome el control de su salud con dispositivos
de uso comun como el Smartphone y otros mas sofisticados como los dispositivos usables,
que empoderar a los pacientes para que sean mas independientes y capaces de autoges-
tionar sus condiciones; mejorar la calidad de vida de los pacientes y sus cuidadores, ast
como aumentar la eficacia y eficiencia de los sistemas de atencion(Barbabella, 2017)%.
Por ultimo, se identifica una linea mas de la e-salud que tienen que ver con el papel de las
TIC (aplicaciones basadas en Internet como portales, aplicaciones de telefonia movil, da-
tos abiertos y redes sociales) como medios de difusion de informacion publica vinculada a
la salud que de acuerdo a la OMS, debe ser considerada un bien publico que debe llegue a
la poblacion y sectores interesados y pueda ser util para la toma de decisiones, el diseiio
de politicas publicas, la difusion del conocimiento y el cambio individual, social y politico
para mejorar la salud (Organizacion Mundial de la Salud, 2012)%.

Las politicas piiblicas de e-salud implementadas en México.

El uso de la tecnologia por parte del sector publico no es algo novedoso, constantemente
los gobiernos recurren a los adelantos tecnoldgicos de cada época para cumplir con sus
funciones, por ejemplo,los telégrafos, las maquinas de escribir, los teléfonos o los orde-
nadores personales se integraron desde su aparicion en las administraciones publicas, ya
que éstas fueron adoptando el equipamiento mas moderno que se encontraba disponible
en cada momento”(Criado J. 1., 2004: 68)°.

La aplicacion de tecnologias por parte de los gobiernos incluye areas de administracion,
prestacion de servicios, economia, seguridad y también la salud. En esta area de salud, los
primeros antecedentes por parte del Estado mexicano los ubican Mariscal, Gil-Garcia, y
Ramirez(2008)'¢ en los afos setenta con consultas médicas en areas rurales o apartadas
mediante radios o bandas civiles; posteriormente en los afios ochenta empezaron algunos
programas de teleducacion en algunos hospitales; y en los afios noventan empezaron las
programas de telesalud, teleconsulta y telemedicina.

El siglo XXI empez6é en México con cambios politicos y administrativos. Terminaba la
era del Partido Revolucionario Institucional (PRI) y por primera vez llegaria un presidente
emanado de otra fuerza politica, en este caso Vicente Fox Quezada miembro del Partido
Accion Nacional (PAN). Paralelamente, el inicio del siglo iniciaba con la masificacion
de las TIC, el acceso a Internet, la utilizacion de los teléfonos moviles y en la primera
década surgen las redes sociales. Con la llegada del cambio politico, llego también el
cambio administrativo, iniciando la administracion publica el viraje hacia los paradigmas
posburocraticos o gerencialistas, entre los que se incluye el uso de las TIC es decir el go-
bierno electronico “con la finalidad demejorar los servicios a los ciudadanos utilizando la
internet como una herramienta eficaz, agil y segura, desde cualquier lugar, e incorporando
deese modo la participacion ciudadana y fomentando la reforma regulatoria,asi como la
transparencia y la reduccion de costos en los tramites y los servicios”(Pardo, 2007: 913)3..
Una de las politicas publicas de uso de TIC en el periodo 2000-2006, fue el Sistema Na-
cional e-México, el cual sefialaba los siguientes objetivos:
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e Impulsar la transicion del pais hacia un nuevo entorno social, econdémico y politi-
co.

e Conduciry propiciar la transicion de México hacia la Sociedad de la Informacion
y el Conocimiento, disefiando los servicios digitales para el ciudadano del siglo
XXI.

e Dar cumplimiento a los compromisos internacionales en torno a la Sociedad de
la Informacion y el Conocimiento.

El sistema e-México tenia cuatro ejes basicos: educacidon, economia, gobierno y salud.
Igualmente, en la administracion de Vicente Fox, se continuo con los programas de tele-
medicina, y se dieron los primeros pasos para el expediente clinico electrénico, y empeza-
ron a crearse los portales de las dependencias de gobierno, incluidas las de salud.

Para el sexenio 2006-2012, ya siendo presidente Felipe Calderéon Hinojosa, se les da con-
tinuidad a las politicas del gobierno anterior, como el sistema e-México, el expediente
clinico electronico, y los centros de almacenamiento de informacion y datos. También
hacen su aparicion las redes sociales que poco a poco se incorporaban a vida publica, pues
las dependencias y los funcionarios se adherian a estas.

En el siguiente gobierno, el de Enrique Pefia Nieto, se continuaron las politicas de e-go-
bierno y también de e-salud, a la par que se iban consolidando herramientas tecnoldgicas
como portales web mas evolucionados y redes sociales, se anadian nuevas herramientas
como portales de transparencias, datos abiertos y de visualizacion y aplicaciones de telé-
fonos inteligentes. El eje rector de estas politicas fue la Estrategia Digital Nacional 2013-
2018, la cual tenia como objetivos, fomentar y ampliar la adopcion de las TIC por parte de
la poblacién. Esta ambiciosa estrategia tenia cinco ejes fundamentales:

e Transformacion Gubernamental
e Economia Digital

e Educacion de Calidad

e  Salud Universal y Efectiva

e Seguridad Ciudadana

Respecto al eje de Salud Universal y Efectiva, el objetivo era generar una politica digital
integral de salud que aproveche las oportunidades que brindan las TIC con dos priorida-
des: por una parte, aumentar la cobertura, el acceso efectivo y la calidad de los servicios
de salud y, por otra, hacer mas eficiente el uso de la infraestructura instalada y recursos
destinados a la salud en el pais(Presidencia de la Reptblica , 2013)*. De este eje se des-
prendian los siguientes objetivos:

e Establecer la personalidad unica en salud a través del padrén general de salud.

e Implementar Sistemas de Informacion de Registro Electronico para la Salud. Im-
plementar el Expediente Clinico Electrénico (ECE), el Certificado Electronico de
Nacimiento (CeN) y la Cartilla Electronica de Vacunacion (CeV).

e Instrumentar mecanismos de Telesalud y Telemedicina.

Por ultimo, el gobierno 2018-2014 encabezado por Andrés Manuel Lopez Obrador, mili-
tante del partido Movimiento de Regeneracion Nacional (MORENA), abanderando un
cambio politico que el mismo presidente denomina “la cuarta transformacion”, y que a
casi dos afios de haber iniciado, no muestra un interés por el uso de las TIC en las areas en



las que se ha venido utilizando, prueba de ello es que en el Plan Nacional de Desarrollo
2018-2024 no tiene alguna mencion sobre la implementacion de politicas publicas de
e-gobierno ni tampoco sobre e-salud, pues se centra mas en reformas como el combate a
la corrupcidn en el sector salud, el fomento del deporte y la creacion del Instituto Nacional
de Salud para el Bienestar (INSABI).

La pandemia de Covid-19.

El 29 de diciembre de 2019 se empez6 a difundir la noticia sobre una enfermedad surgida
en Wuhan China, similaral Sindrome Respiratorio Agudo, para posteriormente descubrir-
se que era una nueva enfermedad a la que se denominé Covid-19, y es provocada por una
cepa de Coronavirus, “una familia de virus que causan enfermedades que van desde el
resfriado comtn hasta enfermedades respiratorias mas graves, circulan entre humanos y
animales” (Secretaria de Salud, 2020, p. 4]). Dicha enfermedad se transmite entre seres
humanos por contacto directo con gotas que las personas infectadas expulsan por la nariz
y boca, y es altamente contagioso.

Entre los sintomas mas comunes, se tienen identificados, fiebre, cansancio y tos seca.
Dependiendo del paciente, puede haber dolores musculares, congestion nasal, dolor de
garganta y diarrea, todos estos se han catalogado como sintomas leves. Adicionalmente
algunas personas pierden el sentido del gusto y el olfato. Sintomas mas graves es la di-
ficultad para respirar y temperaturas superiores a los 37 grados. Otra caracteristica de la
enfermedad es que puede infectar a una persona sin que esta desarrolle alguna sintoma-
tologia, y se les ha llamado pacientes asintomaticos.Adicionalmente se ha identificado
que la enfermedad es mas grave si el enfermo presenta padecimientos adicionales como
hipertension, problemas en el corazon, obesidad y diabetes.

Debido al avance a nivel mundial que la enfermad tuvo, la OMS declaro el 11 de marzo de
2020 que el mundo se enfrentaba a una pandemia. En México el primer caso de Covid-19
se detecto el 28 de febrero de 2020.

La llegada de la enfermedad a México trajo consigo que se tomaran algunas medidas para
evitar la propagacion, como la Jornada Nacional de Sana Distancia, la cual parte del hecho
de que dado la facilidad de contagio del Covid-19, se llamaba a la poblacion a iniciar una
cuarentena, evitando contacto social, y de esta forma se suspendieron actividades esencia-
les como la actividad econdmica, las clases escolares en todos los niveles, y se acuii6 la
frase “quédate en casa”. Adicionalmente se cred un personaje llamado “Susana Distancia”
que representa a una heroina que fomentaba las medidas de distanciamiento social e higie-
ne para evitar los contagios de Covid-19.

La pandemia empezd como un problema publico de salud, pero también afecto a sectores
como la economia y el turismo pues se tuvo que suspender todo tipo de actividad que
implicara contacto social.

La e-salud en tiempos de la pandemia.

Como se menciond, para el gobierno de la autodenominada “cuarta transformacion”, no
ha sido prioritario el uso de las TIC para areas como la modernizacion administrativa o la
salud. Sin embargo, dada la magnitud de la pandemia y de la necesidad de la sana distan-
cia para frenar los contagios, se han utilizado tecnologias para diversos objetivos. Sobre
esto conviene anotar que avances en materia de salud recibi6 el gobierno de México en
funciones desde 2018.

Portales web. Esta herramienta es la mas comun en e-gobierno. Se tiene registro de los
primeros portales de gobierno desde 1995. En 2002 se tiene registro de la pagina de la Se-
cretaria de Salud (www.salud.gob.mx). En 2013 se creo el sitio www.gob.mx con la frase
“tu gobierno en un solo punto”, el cual sigue el principio de integracion de los portales de
e-gobierno, y se convierte en el punto de acceso unico a los portales del gobierno federal.
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También se convirtio en el punto de acceso tramites gubernamentales en linea, entre ellos
los referentes a la salud entre los que se encuentran:

e Cita médica en el ISSSTE por teléfono o internet

e Registro de concubina(rio) como derechohabiente en el IMSS

e Registro de padre y/o madre como derechohabiente en el IMSS

e Constancia de vigencia de derechos para recibir servicio médico, ante el IMSS
e Consulta médica de primera vez en el HGM

e  Permiso sanitario de importacion de medicamentos destinados a uso personal
e Queja médica ante la CONAMED

e Servicios de velacion del ISSSTE

e Servicios de cremacion del ISSSTE

e Acta de nacimiento

e CURP

Aplicaciones de teléfono inteligente. la evolucion de la telefonia celular permite que se
desarrollen aplicaciones con finen particulares. En el periodo 2012-2018 se desarroll6 un
repositorio de aplicaciones del gobierno federal, disponibles en el sitio Attps:/www.gob.
mx/apps, el cual desaprecio con el gobierno de la cuarta transformacion. Entre las apps de
e-salud se encontraban:

e IMSS digital
e Conade App
e RadarCiSalud

Redes sociales. El gobierno federal inicid su presencia en redes sociales en el sexenio
2006-2009. Las mas utilizadas son Facebook, Twitter, YouTube e Instagram. La Secre-
taria de Salud mantiene la misma cuenta en Twitter desde 2010, misma que se encuentra
verificada. Mismo caso su cuenta en Facebook tiene una presencia desde 2011. En cuanto
a los funcionarios, cada presidente de la republica desde 2009 tiene cuenta verificada en
Facebook y Twitter.

Estas son algunas de las politicas y herramientas de e-salud con las que contaba el gobier-
no mexicano en el inicio de la pandemia. La magnitud de la pandemia volvio casi indis-
pensable el uso de las TIC en areas como el e-gobierno y la e-salud. Como ejemplo de la
importancia de la tecnologia en tiempos de pandemia Oszlak(2020: 235)* sefala que las
plataformas gubernamentales de tramites a distancia han permitido a centenares de miles
de personas imprimir al instante, o subir a teléfonos celulares, permisos que habilitan la
circulacion de quienes estan eximidos del aislamiento obligatorio.

La situacion generada por la pandemia, incremento el uso de las TIC en dreas como comer-
cio, economia, educacidn, entretenimiento, la salud y el gobierno. El sector publico esta en
constante actividad tanto en lo administrativo como en areas de atenciéon como la salud.
Para la Organizacion de las Naciones Unidas (ONU, 2020)*, el gobierno electronico ha
reforzado su papel central como elemento necesariode comunicacion, liderazgo y colabo-



racion entre los responsables politicosy la sociedad durante la pandemia de COVID-19.
Las oficinas del gobierno digital también han experimentado una rapidatransformacion
durante la pandemia de COVID-19. En palabras de Oszlak(2020:234)*/las administra-
ciones publicas de todo el mundo debieron improvisar aceleradamente nuevas rutinas de
trabajo a distancia, ya que a pesar de que en algunos paises existian reglamentos y guias,
nadie podia haber previsto que buena parte de la fuerza laboral del sector publico deberia
confinarse en sus hogares y continuar trabajando desde alli.

A continuacion, se mencionan algunas politicas de e-salud implementadas durante la crisis
sanitaria de Covid-19 en México, donde es posible corroborar lo mencionado por la ONU
(2020), respecto a que ante el mayor avance la pandemia, aumentaban también las herra-
mientas tecnologias usadas por los gobiernos, asi como el tipo de informacion contenida.
Se aprovecharon los portales de gobierno, adicionalmente al portal de la Secretaria de Sa-
lud, se crearon nuevos sitios web exclusivamente para informacion del Coronavirus. Por
ejemplo, el 20 de marzo de 2020, se lanzo el portal www.coronavirus.gob.mx, el cual es un
sitio mayormente informativo exclusivamente sobre la pandemia, y entre la informacion
que contiene la siguiente:

e Informacion general sobre la enfermedad, origen, sintomas, que hacer en caso
de contagiarse y medidas de prevencion. Incluye videos subidos a Youtube sobre
prevencion, y documentos guia sobre personas en situacion de riesgo y recomen-
daciones para sobrellevar la pandemia.

e También se guarda el historial de conferencias de prensa, sobre el avance de la
pandemia. Estas conferencias se han realizado casi ininterrumpidamente desde
el 14 de abril, y se llevan a cabo a las 19 horas, encabezadas por el subsecretario
de Prevencion y Promocion de la Salud, Hugo Lopez-Gatell, a quien se le dio el
liderazgo en el manejo de la epidemia y se ha convertido en la figura politica mas
visible e influyente en este tema.

e Datos sobre el avance de la epidemia, contando el nimero de casos activos, casos
sospechosos, contagios, defunciones y recuperaciones diarias, y también la dis-
ponibilidad de camas en hospitales para enfermos de Covid-19. De esta forma el
portal también aporta a la transparencia proactiva y colaborativa.

e Hay una seccidn de guias y recomendaciones para el personal de salud y personas
con discapacidad.

e Enlaseccion,piblico en general, hay temas muy especificos: reapertura de secto-
res econdmicos, turisticos y de diversion como cines; guias para tratamiento de la
salud mental y para familias que han perdido un integrante por Covid-19, incluso
un guia para la visita a panteones en la festividad del dia de muertos.

e El semaforo epidemiologico, como un indicador del nivel de riesgo y avance de
la enfermedad, por cada estado de la republica. El seméaforo tiene cuatro colores
segun el riesgo, y con base a ese color se dictan recomendaciones o se imple-
mentan medidas de prohibicion. El color rojo es de alto riesgo, permite activi-
dades econdmicas esenciales y limita la circulacion de personas fuera de casa: el
color naranja, ademasde actividades econdémicas esenciales, permite actividades
econdmicas no esenciales con el 30% del personal por cada establecimiento.
Tampoco se autoriza la reapertura de escuelas. El semaforo amarillo, es de riesgo
moderado permite todas las actividades econdmicas a toda su capacidad y algu-
nas actividades en lugares cerrados. Por tltimo, el semaforo verde es de riesgo
bajo, se permiten todas las actividades econdmicas y el regreso a las escuelas en
todos los niveles.
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Aplicaciones moviles. Motivado por la emergencia sanitaria, el gobierno federal lanzo la
aplicacion COVID-19MX, con informacion constantemente actualizado sobre el estado
de la pandemia; permite al realizar un “autodiagnéstico” sobre un posible contagio; y
también se pueden revisar noticias y disposiciones de la autoridad sanitaria.

Las redes sociales también aprovechadas para la gestion de la pandemia. Se utilizaron per-
files en Facebook, Twitter, y Youtube, para la publicacion de informacion, la transmision
de las conferencias de prensa, difusiéon de materiales, avisos de autoridad, e incluso para
desmentir rumores y noticias falsas.

Conclusiones

En México las politicas publicas de e-salud tienen una trayectoria de casi 20 afios, muy a
la par de la incorporacion del gobierno electronico. Estas politicas llegaron acompafiando
los cambios politicos y administrativos de principios de siglo, cuando la administracion
publica se orientd a paradigmas posburocraticos, que incluian el uso de las TIC para su
mejor funcionamiento, lo que se conoce comoe-gobierno, lo cual no se limitoéa lo admi-
nistrativo, sino que, con el tiempo y la evolucion de la tecnologia, incluyo otros objetivos
como la prestacion de servicios de salud. Al respecto las politicas ptblicas de e-salud que
se han implementado en México, siguen las categorias que aqui se mencionaron: atencion
a distancia, aspectos administrativos, autocuidado y la difusion de informacion.

Estas politicas han mantenido cierta continuidad desde el afio 2000, a pesar de los cambios
politicos y partidistas que ha habido en México. El actual gobierno de la “cuarta transfor-
macién”, ha tenido que continuarlas y con la inesperada llegada de la pandemia, la e-salud
se ha vuelto indispensable.

La pandemia de Covid-19, las medidasde sana distancia y la cuarentena han incrementado
la importancia de politicas que implican el uso de la tecnologia. Al respecto las politicas
de e-salud que se han implementado para la gestion de la pandemia tienen una orientacion
a la difusion de la informacion, con los portales web creados cuando la emergencia inicio,
con contenido de interés general que fue ampliandose en funcion de situaciones generadas
por la emergencia, como las guias de apertura de sectores, reapertura de ciertos lugares
como cines, y el manejo de la perdida de familiares por la enfermedad.

Otras tecnologias que han significado un valioso apoyo para la e-salud durante la pande-
mia, han sido el teléfono moévil, el cual el principal medio de conexién a Internet entre los
mexicanos, y las redes sociales, que son uno de los principales usos de los internautas.
También se puede encontrar una orientacion de las politicas de e-salud hacia el autocuida-
do, con las recomendaciones de prevenciony el autodiagnostico que se puede encontrar en
los sitios web y en la app creados exclusivamente para el tema del Covid-19

Queda para posteriores estudios, investigar cual serd el rumbo de las politicas de e-salud
al disminuir o terminar la pandemia, que otras tecnologias se pueden agregar, como por
ejemplo de la inteligencia artificial. También estudiar el impacto de los cambios politicos
en la continuidad, fortalecimiento o terminacion de estas politicas publicas; otro rumbo
que se propone es el aporte de la e-salud a enfermedades cronicas que se convierten en
problemas publicos como la hipertension, la obesidad y la diabetes; y por ultimo el papel
de la e-salud en la gestion de desastres naturales como sismos e inundaciones.
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