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pracTices familiar gracias a eficiencias tanto en tiempo como en recursos

Mejora de las PAI

{Cual es la mejora en el programa que puede intensificar el alto impacto
en la planificacion familiar?

Uso de tecnologias digitales para apoyar tanto los sistemas de salud como la prestacién
de servicios en la planificacién familiar.

Antecedentes

Los paises se encaminan en la direccién de las aplicaciones digitales para salud gracias a avances
como teléfonos méviles, tabletas y computadores que mejoran la prestacion de atencién
sanitaria, fortalecen los sistemas de salud, y ayudan a sus clientes. Los expertos creen que
dichos enfoques pueden derivar eficiencias tanto en tiempo como en recursos, al mejorar
nuestra habilidad para acortar las distancias fisicas y aumentar la precisién y velocidad de las
comunicaciones y la recopilacién de datos. Gracias a la ripida expansion de las plataformas
electrénicas y méviles en todo el planeta, lo que incluye a los paises pobres y en vias de desarrollo,
existe un interés potencial por un mayor uso, si cabe, de tecnologias digitales de salud para
fortalecer la prestacién de servicios de planificacién familiar, asi como los sistemas sanitarios.

1

Esta resena resume la experiencia y muestra la evidencia de las tecnologias de salud mds
comunmente utilizadas y que se orientan a favorecer tanto a los proveedores como a los
sistemas sanitarios. Una resefia complementaria abordara las aplicaciones destinadas a ayudar
a los consumidores.
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Mensajes clave

+ Los indicadores de planificacion familiar deberian incorporarse a los novedosos y existentes sistemas de
informacion de gestion de logistica y salud digitales.

+ Se necesita mas investigacion sobre cudndo y cémo las aplicaciones digitales son mas eficaces, eficientes
y escalables en su apoyo al proveedor.

» Las transacciones financieras electrénicas y de dinero a través de aplicaciones moéviles poseen el potencial
de otorgar eficiencia y transparencia a las transacciones y financiaciones en la atenciéon sanitaria.

Las aplicaciones digitales de salud para los sistemas de sanidad y los proveedores pueden ayudar a implementar las
précticas de alto impacto en la planificacién familiar (PAI) gracias a:

*  Megjores datos para la toma de decisiones con la comunicacién virtualmente en tiempo real de productos y
servicios a través del sistema de informacién de gestién de salud (SIGS) y del sistema de informacién de gestién de
logistica (SIGL)

* Una capacidad mejorada del proveedor gracias a un aprendizaje continuo, herramientas digitales para el proveedor,
y supervisién con dispositivos méviles

* Una mayor transparencia, eficiencia y rendicién de cuentas gracias a servicios financieros digitales

La evidencia que demuestra el valor de los enfoques de salud digital se ha incrementado durante la pasada década.

La revision sistemdtica de aplicaciones digitales para el tratamiento y la atencién del VIH, la prestacién de servicios
sanitarios de maternidad y al nifo, y el tratamiento de enfermedades no transmisibles arroja evidencia documentada de
que las herramientas de salud digital aumentan la eficiencia en la obtencién de datos, mejoran la calidad de la atencién
e incrementan la comunicacién entre los trabajadores sanitarios y sus superiores y supervisores.”* Parece 16gico que estos

resultados se extrapolen también a la programacién de la planificacién familiar.

La Tabla 1 indica algunos ejemplos ilustrativos de cémo las tecnologias digitales pueden usarse para ayudar en la

implementacién de las PAI.

Tabla 1. Ejemplos ilustrativos de cémo las tecnologias digitales pueden mejorar las PAI

Practica de alto impacto

Combinado con mejoras

en la tecnologia digital

Trabajadores comunitarios
de salud

Generar el compromiso

Gestion de la cadena de
suministro

Liderazgo y gestion

Mensajes de formacion para actualizarse,
comunicacioén con el supervisor,
realizacion de informes, normalmente
via SMS

Dinero mediante aplicaciones méviles
(transferencia electronica de fondos)

Comunicacion via SMS con el sistema
de informacion de gestion de logistica
(SIGL) sobre las existencias o falta

de ellas

Recopilacion de datos a través del uso
de la tecnologia digital

Capacidad del proveedor y calidad de
la atencién mejoradas

Ahorro en tiempo y energia al formar a
los proveedores de servicios

Transacciones financieras transparentes,
responsables y eficientes

Aumento en las existencias de productos

Mejores datos para la toma de decisiones
con la comunicacién virtualmente en
tiempo real de productos y servicios

a través del sistema de informacion de
gestiodn de salud (SIGS) y del SIGL

Se permite una supervision virtual en
tiempo real para tomar mejores decisiones
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La salud digital ha sido identificada como una mejora de la PAI por parte del grupo asesor técnico de las PAI.> Cuando
las PAI se llevan a escala y se institucionalizan, estas maximizardn las inversiones en una estrategia integral de planificacién
familiar. La mejora de una PAI es una prictica que puede implementarse junto con otras PAI para intensificar ain mds el
impacto de estas PAI Teniendo en cuenta que existen ciertas experiencias iniciales de implementacién de tecnologias de
salud digital, se necesita todavia mds investigacién y documentacién para entender mejor el potencial y las limitaciones de
este enfoque. Para obtener més informacién sobre las PAI, consulte hteps://www.fphighimpactpractices.org/es/overview.

{Como pueden las tecnologias digitales mejorar las PAI?

Mejores datos para la toma de decisiones

Las aplicaciones digitales pueden usarse para gestionar la logistica y reducir la falta de existencias en
anticonceptivos. En la planificacién familiar, un objetivo habitual es reducir la falta de existencias en anticonceptivos.
(Consulte el informe PAI en relacién con Gestién de la cadena de suministros.) Por ejemplo, en Malaui, los trabajadores
comunitarios de salud (TCS) usan sus teléfonos personales para enviar informacidén sobre las existencias a través de SMS
a los SIGL. El sistema calcula automdticamente las necesidades de reabastecimiento para los TCS en base a los niveles
de existencias comunicados, calcula cudntas existencias se consumieron y cudntas se necesitan para reabastecer, esto se
transmite a través de SMS al centro sanitario correspondiente, lo que permite preparar los pedidos por adelantado para
su recogida posterior por parte de los TCS. Esta tecnologia digital mejord las tasas de notificacién sobre los niveles de
existencias y redujo a la mitad el tiempo necesario para el reabastecimiento del firmaco.®’

Existen ventajas parecidas en un caso en Bangladés, donde un SIGL electrénico recibe datos sobre el consumo

y disponibilidad de los insumos para la planificacién familiar, envia alertas de SMS y correos electrénicos para
recordatorios de informes, hace un seguimiento de los informes en relacién con los plazos, y envia avisos de potenciales
desequilibrios en las existencias de los insumos anticonceptivos. Los distritos participantes casi eliminaron la falta

de existencias, por ejemplo, los centros que comunicaron una tasa de falta de existencias de implantes de Implanon
disminuyeron de un 69 % a un 1 % entre todos los centros que usaron dicho sistema digital.®

Senegal expande el uso del Informed Push Model (o modelo de suministro informado), que permite a los profesionales
de logistica introducir la informacién sobre las existencias de productos en sus tabletas y en el momento de la entrega.
El programa calcula automdticamente las cantidades segtin el consumo anterior.”

Los sistemas nacionales de informacién de gestion de salud permiten un andlisis puntual, una visualizacion de
datos y la comunicacién con informes. Muchos paises invierten en ingentes SIGS digitales, como los Sistemas de
informacién sanitaria a nivel de distrito 2

(SISD 2); y en sistemas digitales de informacién
de recursos humanos como las Soluciones de
informacién de mano de obra sanitaria (iHRIS,
siglas en inglés) (consulte la Tabla 2). Estos
sistemas digitales de informacién de salud,

a menudo complementados por paneles de
datos interactivos con mapas SIG (sistemas de
informacién geogréfica), permiten el acceso
puntual a datos de nivel nacional que pueden
usarse para informar con decisiones desglosadas
sobre cémo asignar recursos, a dénde orientar
las intervenciones, y si es necesario ajustar los
objetivos de produccién. Aunque los SISD 2y
los iHRIS pueden y deben incluir indicadores

y datos de planificacién familiar, no todos los

, Un trabajador sanitario de la comunidad usa una aplicacién mévil de D-tree
paitses aPTOVeChaﬂ al Completo estas Plataformas International para proporcionar servicios integrales de planificacién familiar a
para capturar dicha informaci6n. un cliente en Shinyaga, Tanzania. ©2015 Ueli LiTCSher, Cortesia de Photoshare
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https://www.fphighimpactpractices.org/es/briefs/gestion-de-la-cadena-de-suministro/

Tabla 2. Ejemplos ilustrativos de sistemas digitales de informacién de salud

Sistemas de

Descripcion

Contenido

Implementacion actual

informacion de salud

Comunicacion con informe
del indicador, visualizacion,
sumay gestion de datos

Sistemas de informaciéon  Sistema gratuito de .
de salud a nivel de acceso libre nacional o
distrito 2 (SISD 2) de informacion de salud
https://www.dhis2.org/  subnacional para la

supervision y evaluacion

del programa

Disponible en 47 paises

Soluciones de programa gratuito y de acceso - Formacion y certificaciones  Disponible en 19 paises

informacion de la fuerza libre para la gestion de la « Despliegue de personal y apoyo en mas de
laboral sanitaria (iHRIS) informacion de manodeobra - Medida de rendimiento 900 000 registros de
https://www.ihris.org/ sanitaria trabajadores sanitarios

Plataforma del sistema de
registro médico gratuito y
de acceso libre

Sistema de registro
medico de acceso libre
(OpenMRS, siglas en
inglés)
http://openmrs.org/

Gestién y seguimiento
del paciente

Disponible en 80 paises y
posee mas de 6,3 millones
de registros de pacientes

Capacidad del proveedor mejorada

Como complemento a la formacion presencial, las aplicaciones digitales pueden mejorar el conocimiento médico

a través de formacion para actualizarse y oportunidades de aprendizaje continuo para proveedores de servicios en
dreas remotas. En Senegal, los proveedores de servicios de planificacién familiar recibieron formacién de actualizacién
en teléfonos méviles bdsicos a través de respuesta de voz interactiva (RVI). Los participantes demostraron beneficios
significantes en conocimientos hasta 10 meses después de la finalizacién de la formacién.” En Nigeria, un programa
usé teléfonos inteligentes o tabletas con el sistema operativo Android para proporcionar videos amenos y formativos
con secuencias de matronas prestando servicios de planificacién familiar. Las entrevistas cualitativas revelaron que

el contenido del video conciencié a las matronas de c6mo la influencia negativa del proveedor puede afectar a los
clientes.® Mientras que la base empirica demuestra que las tecnologias digitales pueden contribuir a mejorar la retencién
del conocimiento entre los proveedores, algunos expertos creen que estos enfoques también pueden ofrecer ventajas

en recursos y tiempo, mediante la reduccién de la necesidad de viajar para recibir clases y, por ende aminorando las
interrupciones de la prestacién de servicios.

Las aplicaciones digitales pueden mejorar la interaccion cliente-proveedor al ofrecer recursos de referencia

e informacion precisa e integral a peticion. La salud digital se usa habitualmente para mejorar las interacciones cliente-
proveedor, asi como el cumplimiento de los protocolos recomendados, en particular entre los TCS. Por ejemplo, en
Benin, una aplicacién mévil permite a los TCS registrar mujeres como clientes de planificacién familiar, proporcionar
orientacién y consejos sobre planificacién familiar mediante una combinacién de mensajes de audio y video en el
idioma local, registrar los métodos anticonceptivos elegidos por el cliente, compartir informacién sobre posibles efectos
secundarios del método elegido, y registrar cualquier producto distribuido de planificacién familiar. Los TCS en

la India notificaron que unas herramientas similares aumentaron su confianza al realizar sus trabajos.'" En Tanzania,

los TCS informaron que una ayuda de trabajo cargada en dispositivos méviles con formularios para clientes, ademds
de recordatorios y comunicaciones de mensaje de texto y datos de servicios, les permitié proporcionar una atencién
con mayor prontitud y conveniencia, a la vez que ofrecian informacién con mejor calidad en una gama de métodos
anticonceptivos; y mejoraban la privacidad, la confidencialidad y confianza de los clientes.'? Con el tiempo, la prueba
piloto de Tanzania evoluciond y llegé a incluir funcionalidades para ayudar una iniciativa de pago por desempeno

y permitir a los clientes que calificaran la calidad del servicio. El programa ampliado a escala demostré un aumento

del 522 % en el niimero de registros mensuales de usuarios que habian recibido orientacién en planificacién familiar,

y 15 veces mds en el nimero de visitas de seguimiento al comparar el sistema de dispositivos méviles con el tradicional
uso de sistemas no digitales.®
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Ademds de las interacciones de apoyo de los TCS con sus clientes, los teléfonos méviles también se usan para vincular

a los clientes a los servicios médicos, incluido el suministro de métodos no ofrecidos por los TCS. Las referencias de los
teléfonos méviles, a menudo hechas via SMS, poseen el potencial de proporcionar vinculos eficientes a servicios médicos
y de ayudar en el seguimiento del proveedor.'

Las aplicaciones digitales pueden proporcionar una opcion econémica en la supervision de apoyo remoto. En
Malaui, los TCS usaron SMS para solicitar informacién técnica especifica a los administradores del distrito en temas
como los efectos secundarios de un fdrmaco, la gestién de los efectos secundarios de un anticonceptivo y las cantidades
de dosificacion. Los participantes de estos SMS notificaron y recibieron respuesta de sus supervisores al menos 5 veces al
mes y con un promedio de $0,61 por comunicacién. En comparacién, aquellos con teléfonos méviles pero sin acceso a
SMS, recibieron respuesta de sus supervisores 4 veces al mes y con un costo de $2,70 por contacto; y aquellos en el grupo
de control sin ningtn tipo de acceso telefénico mévil recibieron respuesta del supervisor 6 veces al mes con un gasto por
contacto en persona de $4,56.° En Kenia, los TCS usaron un popular programa de mensajeria instantdnea para establecer
formas de supervisién y apoyo individual, en grupo o en pares.'

El uso de tecnologias digitales para dar seguimiento a las actividades del proveedor puede mejorar el rendimiento.

En Tanzania, las respuestas de SMS de los supervisores, informadas mediante recopilacién de datos via el sistema de
notificacién digital, mejoré la puntualidad de las visitas del TCS al compararlo con los TCS que no usaron el sistema
digital de seguimiento."” Los proveedores en la India que usaron una herramienta de seguimiento automdtico realizaron
un 20 % mds de visitas que los proveedores que no usaron esta herramienta.!

Transparencia, rendicién de cuentas y eficiencia mejorada en las transacciones financieras

Se pueden aprovechar las operaciones con dinero virtual via dispositivos méviles para aumentar la eficiencia y la
transparencia de las transacciones financieras. Los servicios financieros digitales usan la tecnologfa moévil para guardar,
enviar o recibir fondos y, poco a poco, se estdn aplicando en todo el sector de salud para reemplazar las transacciones
realizadas en efectivo. Las aplicaciones incluyen pagos globales, como salarios y vidticos, ademds de envios puntuales de
pagos de incentivos por remisiones de servicios a través de esquemas financieros basados en resultados. En Madagascar,
un programa para uso de dinero a través de dispositivos mdviles, utilizado para facilitar los pagos a los proveedores de
servicios de planificacién familiar, redujo significativamente el tiempo de espera del reembolso.' Las rdpidas solicitudes
de reembolso también aumentaron la motivacién del proveedor de servicios para ofrecer servicios de calidad y expandir
su cartera de clientes.'” En Bangladés, un programa transfiere dinero mediante dispositivos méviles para reembolsar a
los proveedores por realizar servicios de salud de atencién al nifo y su madre. El cambio del efectivo a las transferencias
digitales provocé un ahorro total de costos anuales de aproximadamente $60 000 y un ahorro anual de aproximadamente

41 333 horas de trabajo."”

El seguimiento de recursos mediante mapas de calor supone una innovacién que permite a las partes interesadas
visualizar el seguimiento del flujo de dinero a través del sistema de salud. El sistema puede configurarse para identificar
los obstdculos en la financiacién, evaluar la puntualidad de los desembolsos, y denunciar fugas en dicho sistema.'®

Como hacerlo: Consejos desde la experiencia de laimplementacion

Retna informacién sobre y de los usuarios previstos para las intervenciones digitales. Esto incluye preguntas
relacionadas de cémo las partes interesadas entienden y usan actualmente la tecnologia (incluyendo los tipos de
tecnologia que usan y prefieren, ademds de coémo pagan por el uso de esta tecnologfa), y las barreras a las que se enfrentan
y que una solucién digital puede resolver. Los usuarios segmentados en subcategorias (por ejemplo, hombres/mujeres,
con formacién/sin ella) pueden proporcionar conocimientos sobre las diferencias importantes que podrian influir en el
diseno de una intervencién de salud digital.’” Una vez que se establece como apropiada una solucién digital para resolver
un problema dado, se implica a los usuarios u otras partes interesadas clave, en el disefio y prueba de la herramienta.”

Al hacer esto, se pueden crear intervenciones mds accesibles y apropiadas que tienden a ser adoptadas. De lo contrario,
podria implicar realizar revisiones costosas y oportunas con el tiempo.!
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En Bangladés, los implementadores aprendieron que incluso un panel atractivo con datos accionables, aunque creado

sin ninguna opinién de los usuarios finales, no garantizaba suficientemente el uso efectivo de datos a nivel local. Para
abordar esto, el proyecto incorporé caracteristicas de alertas de SMS programados y correos electrénicos para enviar datos
a aquellos que accedian a él o a sus supervisores. Este sistema de envio de notificaciones facilité el proceso de transicion
de tener una “funcién de productor de datos” a la “la funcién de utilizador de datos”, y de este modo se mejoré la toma
de decisiones descentralizada.® Esta experiencia también ilustra la importancia de proporcionar orientacién, formacién y
apoyo a aquellos que tienden a usar las aplicaciones digitales de salud para que se sientan cémodos e informados de c6mo
usar la propia aplicacién, ademds de los datos que la aplicacién produce y que hacen mejorar la programacion.

Tenga en cuenta el panorama tecnolégico global, incluyendo la infraestructura disponible, los programas
existentes, las oportunidades de interoperatividad, y los socios tecnolégicos potenciales. Es importante recabar
informacién sobre el panorama tecnoldgico, incluyendo la cobertura tanto de los teléfonos méviles como de Internet,
para tomar decisiones sobre qué tipo de tecnologia serd el mds apropiado. Ademds, el tiempo y los recursos pueden
reservarse cuando se desarrollen los servicios digitales existentes para afadir nuevas funcionalidades (especialmente
cuando la intervencién se construye con programas de acceso libre) y cuando se asegura que las intervenciones digitales
de salud son interoperables, lo que significa que pueden “hablar” entre ellas para intercambiar informacién. De forma
creciente, los que toman las decisiones y los implementadores buscan crear vinculos entre diferentes sistemas y servicios
digitales de salud para lograr un impacto y mds resultados a nivel de sistemas.*>?*

En Tanzania, se cre6 una ayuda de trabajo para los TCS en la orientacidn y seleccién de planificacion familiar basada en
telefonfa mévil dentro de una herramienta de orientacién sobre el VIH con tecnologia mévil ya existente, antes que crear
una herramienta aparte en una plataforma diferente; aprovechando, de este modo, los recursos existentes y facilitando la
integracion del VIH en la planificacién familiar dentro de la prestacién de servicios.* Muchas plataformas de tecnologia
movil, como aquellas que ofrecen a los proveedores herramientas de seleccién y orientacién, también obtienen datos
relacionados con el nimero de clientes segtin el método o los insumos distribuidos y se estdn tornando compatibles con
el programa SIGS del tipo SISD 2, para que los indicadores de
salud, incluyendo la planificacién familiar, puedan incorporarse
y comunicarse a nivel nacional. La familiaridad con los
estdndares de privacidad y seguridad de datos nacionales puede
ayudar a construir sistemas digitales que sean compatibles.

Determine el potencial de llevar a escala el proyecto y

los recursos necesarios en su operacién a largo plazo. A
medida que madura el campo de la salud digital, hay mds
intervenciones que llegan a ampliarse, usadas por un mayor
nimero de individuos o con niveles nacionales o casi nacionales
de cobertura, e institucionalizdndose en los sistemas y procesos
existentes con elevados niveles de compromiso y titularidad . T A -
por parte de las entidades locales interesadas. Los proyectos con © 2015 PMA2020/Shani Turke, cortesfa de Photoshare
éxito han implicado a las partes interesadas desde el principio

y en un proceso continuo, sistemdtico y deliberado.”” En Malaui, una aplicacién para el seguimiento de existencias de
anticonceptivos logré un aumento al contar con el respaldo del Ministerio de Salud, creando un grupo de trabajo dedicado
y manteniendo tanto la implicacién directa como la coordinacién con los socios, entre los que se incluian las companias
operadoras de redes moviles, lo que provocé que el gobierno se hiciera cargo de la administracién y titularidad del sistema.®

Considere opciones realistas para el financiamiento sostenible. Las intervenciones de salud digital necesitan
desarrollarse de forma apropiada con el contexto local, mientras a la vez que se consideran las implicaciones econémicas
de una ampliacién a escala. Los costos pueden incluir el diseno del programa, adquisicién de equipo, tarifas de
hospedaje, tarifas de cédigo corto, los paquetes de datos y el mantenimiento del servidor. Los diferentes enfoques se
asocian con varias implicaciones de asistencia técnica y financiera, ya se usen aplicaciones de teléfonos inteligentes, SMS,
o voz. Por ejemplo, las intervenciones que usan SMS pueden llegar a ser caras a medida que estas aumentan, cuantos
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mds SMS se envian y se reciben, mayor serdn los costos. Mientras algunos servicios han logrado con éxito obtener una
reduccién, o bien un costo nulo, en tarifas de SMS, voz o datos gracias a socios publicos/privados; para la mayoria no
ha sido asi; ademds, pueda que los gobiernos no estén en posicién de asumir los costos a medida que los proyectos pasan
a escala nacional. Asimismo, pueda que los programas quieran probar otras plataformas mds econémicas como son
Facebook y WhatsApp. Independientemente de la tecnologfa, si las intervenciones en salud digital demuestran ser mds
econdmicas que las alternativas no digitales, o demuestren provocar grandes ahorros, los gobiernos podrin abogar con
éxito por ayudas internas o externas a la financiacién.

Supervise la implementacién y el rendimiento de su servicio digital de salud. Como en todas las intervenciones

de salud, tanto la supervisién como la evaluacién deben planearse para que desde el principio sean parte del disefio de

la intervencién y ademds deben estar unidas al modelo 16gico del programa. Lo que resulta tGnico para las tecnologias
digitales de salud es la capacidad para obtener con rapidez datos de supervision y evaluacién a través de varias técnicas,
incluyendo datos habituales del sistema y otros enfoques cuantitativos y cualitativos, como el empleo de encuestas

a través de la plataforma digital. La capacidad de recabar informacién de supervision de un proceso casi en tiempo

real, permite mejoras tanto en una rdpida implementacién como en el disefio. Ademds, si estdn bien disefiadas, las
evaluaciones de las intervenciones en salud digital pueden determinar su efectividad, lo que incluye el valor adquirido
por inversién e impacto; aunque estas evaluaciones puedan o no puedan llevarse a cabo mediante el tinico uso de
metodologias de obtencién de datos digitales.”” Una vez que estén preparadas para documentar y difundir resultados a
partir de la evaluacién y la supervisién, los implementadores pueden utilizar la lista de comprobacién para la evaluacién y
comunicacion de evidencias en mHealth (mHealth Evidence Reporting and Assessment (mERA) Checklist) desarrollada
por el Grupo de revisién de evidencias técnicas de mHealth en la Organizacién Mundial de la Salud,? para ser usada
como un util recurso.

Preguntas de investigacion prioritarias

Estas preguntas de investigacion, revisadas por el grupo consultivo técnico en PAI, reflejan las brechas
priorizadas en la base empirica en relacion con los temas revisados en esta reseia al tiempo que se centra
en dichos criterios PAI.

+ ;En qué circunstancias el uso de las intervenciones en salud digital dentro de la planificacion familiar resulta
econémico para ofrecer a los proveedores: formacién, seguimiento de dicha formacién o bien aprendizaje
continuo?

« ;En qué circunstancias las intervenciones en salud digital son costo-efectivas para su uso en la seleccién y
orientacién sobre métodos anticonceptivos?

- ;En qué circunstancias las intervenciones en salud digital en la planificacién familiar son mas econémicas
en comparacion con las intervenciones no digitales?

- Las aplicaciones digitales que apoyan los sistemas de planificacién familiar, ;contribuyen a resultados a nivel
de cliente como la actual tasa de prevalencia anticonceptiva?
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Herramientas y recursos

- Principios para el desarrollo digital: Un bloque de nueve principios que se basan en lecciones
aprendidas a la hora de implementar las tecnologias digitales en programas de desarrollo.

+ Guia de planificacion en mHealth: Una exhaustiva orientacion para el proceso de planificacién en
mHealth para quien busque aprender mas sobre la integracién de la tecnologia mévil en los programas
de salud tanto en paises pobres como en vias de desarrollo.

» Conjunto de herramientas para la evaluacion y planificacion a escala en mHealth (MAPS, siglas en
inglés): Una herramienta de autoevaluacién que guia a los equipos de proyectos hacia un aumento en la
sostenibilidad dentro de las innovaciones de mHealth.

- Previaresena PAIl en Salud Digital titulada: mSalud: Tecnologia mévil para fortalecer programas de
planificacién familiar. Esta reseia resumié la evidencia y cubrié pautas para implementacién hasta el 2013.

Para obtener mds informacidn sobre las PAI, péngase en contacto con el equipo de PAI en fphip@k4health.org.
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