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LISTADO DE ACRONIMOS

Sigla Significado

VIH Virus de Inmunodeficiencia Humana

UNAH Universidad Nacional Autonoma de Honduras

FCM Facultad de Ciencias Medicas

MHealth Salud Electronica

TIC'S Tecnologias de la Informacion y la Comunicacién
CEPROSAF Centro de Promocion en Salud y Asistencia Familiar

CLGS La Comunidad Lésbhica Gay Surefia

APREST Asociacion Prevencion de Sida y Derechos Humanos de Tela
CEPRES Centro para la Prevencion, Sexualidad y Sida

OPROUCE La Organizacion Pro-Union Ceibefia

LGTBIQ+ Comunidad Lesbiana, gay, transexual, bisexual, intersexual, Queer y otros.
ITS Infeccion de Transmision Sexual

APP Aplicacion de teléfono

Android Application Package por su nombre en inglés, que en espafiol seria
APK paguete de aplicacion Android

FUNDAUNAH Fundacién de la Universidad Nacional Autbnoma de Honduras
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l. OBJETIVOS DE INVESTIGACION

1. Determinar los conocimientos, actitudes, mitos y creencias sobre el uso de
aplicaciones TIC para la prevencion del VIH

2. Determinar los conocimientos, actitudes, mitos y creencias sobre el uso de
aplicaciones TIC para el uso en el diagndstico y manejo de VIH

3. Profundizar sobre las barreras y limitantes que pudiesen tener las poblaciones
clave para acceder y usar aplicaciones TIC para la prevencion, diagnéstico y
manejo de VIH.

4. Determinar los principales beneficios que percibe la poblacién que obtendrian si
se utilizan TIC para la prevencion, diagndstico y manejo de VIH.

Il. METODOLOGIA

El tipo de investigacion es no experimental, de corte transversal ya que no se manipulan
variables y se realiza una sola medicion en el tiempo, sino que el estudio tiene un
alcance descriptivo para conocer las actitudes, mitos y creencias sobre el uso de las
aplicaciones y las tecnologias de la informacién y comunicacion, TIC's para la
prevencion, diagnéstico y manejo del VIH.

El enfoque de la investigacion es mixto en vista que se obtendran elementos
cuantitativos y cualitativos a través de los instrumentos.

Los datos a obtener en la investigacion son primarios ya que se levantan datos de
fuentes principales directamente de la poblacion meta.

El instrumento a utilizar es un cuestionario semi estructurado con preguntas abiertas y
cerradas para obtener informacion y recabar datos para responder las preguntas y
objetivos de la investigacion.

Muestreo por cuotas intencionales a través del método de bola de nieve por
referencias de instituciones que abordan los grupos prioritarios del estudio de
180 personas.
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[l. RESUMEN EJECUTIVO GENERAL

La consultoria sobre Prevencion del VIH a través de las nuevas tecnologias de la
informacion y la comunicacion TIC’'S en HONDURAS ha recolectado a la fecha de
elaboracion del informe la cantidad de 181 encuestas realizadas de forma presencial y
virtual, preguntadas de forma oral a cada participante, el instrumento contiene mas de
120 preguntas, debido a su extension cada entrevista tuvo una duracion entre 1 hora a
1 hora y 30 minutos, por ello ha tomado tiempo el levantamiento de datos. Actualmente
la consultoria se encuentra finalizada en un 70%, ya se ha realizado el proceso de
levantamiento de datos, elaboracion del aplicativo, entrevistas a expertos, y
recomendaciones sugeridas.

Entre las organizaciones clave entrevistadas se encuentran CEPROSAF, KUKULCAN,
LIGA DE LACTANCIA MATERNA DE HONDURAS y ASONAPSIDAH quienes forman
parte de los subreceptores de Global Communities.

3.1. RESUMEN EJECUTIVO SOBRE CARACTERISTICAS
SOCIODEMOGRAFICAS DE LA POBLACION CLAVE

El 83% de los encuestados fue a través de la virtualidad esto debido a algunas
restricciones impuestas por la pandemia y a que a los entrevistados se les ofrecia la
posibilidad de elegir como deseaban responder al instrumento. El grupo etario que
predomino en este estudio fue el comprendido en el rango de los 18 a 40 afios
representando esto el 75.1% de los encuestados.

La distribucién por sexo fue mayoritaria en los hombres alcanzando un 51.9%, La
orientacion sexual preponderante con la que se autoidentificaban los encuestados
referian ser heterosexuales con un 36.5% y homosexuales/Gay con un 27.6% mientras
el 11% referian ser bisexuales. Las zonas geogréaficas de las cuales referian ser
procedente de los entrevistados eran de la zona centro especificamente el
departamento de Francisco Morazan con un 47% mientras que la zona de litoral
Atlantico representa un 44.8% de los entrevistados.

El grupo étnico que predominé durante este estudio fue el mestizo con un 75.1% de los
encuestados y el grupo de los garifunas represento el 12.7% de los encuestados. El
97.2% de los encuestados refirid saber leer y escribir. En las personas que sabian leer
y escribir encontramos que el 28.2% de ellas tenian una educaciéon media completa y
gue las personas que poseian una educacién universitaria completa o incompleta
representaban el 33.7% de los encuestados.

Dentro de las 4 ocupaciones mas frecuentes encontramos: la de trabajad@r sexual con
un 17.1%, trabajos domésticos con un 14.9%, comerciante con un 13.8% y la de
estudiante con un 13.3% EI 64. 1% de los entrevistados refirié estar al momento de la
encuesta laborando. El sector laboral al cual pertenecian la mayoria de los
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entrevistados, 81.9% es el privado. Cémo hallazgo importante encontramos que 44.8%
de los participantes refieren percibir menos de L5000 al mes.

El 40.3% de los participantes refirieron NO pertenecer a alguna organizacion que trabaja
0 ayuda a personas con VIH sida, poblacién clave, derechos humanos o temas de salud
enfocados en la prevencion de ITS o VIH. De los entrevistados que refirieron pertenecer
a una organizacién, encontramos qué el 29.9% pertenecian a Kukulcan, mientras que
un 21.5% pertenecian a la Asociacién LGTB.

El 43.6% de los entrevistados qué referian pertenecer a una organizacién prestan algin
tipo de servicio dentro de ella y el 45.9% de los participantes que referian brindar un
servicio; refirieron ser voluntarios en trabajo de campo. El 75.9% de los participantes
refirieron tener mas de dos afios trabajando o ayudando a personas con ITS o VIH. La
jornada que mas predominé con un 43% de los participantes referian no tener un horario
especifico. 70.9% de los participantes refirid no recibir pago por sus actividades en las
organizaciones.

3.2. RESUMEN EJECUTIVO SOBRE BARRERAS Y LIMITANTES QUE
PUDIESEN TENER LAS POBLACIONES CLAVE PARA ACCEDER Y
USAR APLICACIONES TIC PARA LA PREVENCION Y DIAGNOSTICO DE
VIH

Del total de los participantes un 66.9% prefirieron poder utilizar computadoras. Mientras
que el 74.6% del total de los encuestados refiri6 NO disponer de una computadora de
escritorio. De los que Sl disponen de una computadora; el 37% la tienen en casa y un
30.4% en sus trabajos, mientras que solo un 23.9% la posee tanto en su casa como en
su trabajo. De las personas que respondieron esta pregunta un: 15.3% la utiliza para
navegar en Internet y un 13.5% la utiliza para navegar en redes sociales.

Con respecto a la utilizacion de la computadora el 47.8% refirié utilizar las mas de cuatro
horas al dia. El 100% de los participantes que respondieron esta pregunta, refirieron
tener como sistema operativo Windows en sus computadoras. Solo el 37% de los
participantes refirié disponer de una computadora portatil. De los que refirieron disponer
de una computadora portatil el 50.7% refirid disponer de ella en su casa y sélo un 37.3%
refiri6 poder disponer de ella en todo lugar.

El 94.5% del total de los participantes refirié disponer de un celular inteligente, de los
171 personas que poseen teléfono inteligente el 94.2.% si saben utilizarlo. El 58% de
los entrevistados que respondieron esta pregunta refieren disponer de él en todas partes
y un 38.8% en su casa. Las cuatro funciones mas utilizadas por el total de participantes
gue respondieron esta pregunta fueron: chatear o whatsappear con un 15.5%, contestar
y realizar llamadas con un 13.3%, revisar redes sociales con un 13.2% y navegar en
Internet con un 12.1%.

Encontramos en esta pregunta una similitud estadistica entre las compafiias de telefonia
movil: Tigo y claro, que fueron las compafias que predominan entre las personas que
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respondieron esta pregunta. El sistema de pago que prepondero entre los encuestados
gue respondieron esta pregunta con un 79.5% fue el prepago (recargas).

De los encuestados que respondieron esta pregunta. Un 84.5% refirieron consumir
menos de L500 en recargas al mes. El 34.3% de los encuestados que respondieron esta
pregunta refirieron tener una linea con menos de 10 giga bytes de navegacion en
Internet. Las aplicaciones mas utilizadas segun las respuestas de los encuestados
fueron: WhatsApp con un 23.2% Facebook con un 19.6% Messenger con un 15.5% e
Instagram con un 11%, observandose que todas estas aplicaciones tienen una funcion
de interaccion personal o en comuin con otras personas. Los contenidos preferidos (en
Internet o redes sociales) por las personas que contestaron esta pregunta fueron: Videos
con un 30.1% Yy noticias con el 26.8%.

El 90.6% de las personas que respondieron esta pregunta NO posee una tablet. De las
personas que respondieron esta pregunta el 82.4% refirieron disponer de su tablet en la
casa y el 88.2% de las personas que poseen una tablet refirieron tener como sistema
operativo al Android. También mencionaron que sus funciones habituales utilizadas en
tablet son: El 30% de las personas que refirieron disponer de una tablet; la utilizan para
navegar en Internet y revisar y contestar correos.

El 55.2% de los encuestados refirid6 poseer Internet residencial. El 44.4% de las
personas que respondieron esta pregunta refirieron tener contratado Internet con la
compaiiia Tigo. El 34.8% de las personas que fueron encuestadas no sabe o no
respondi6 a esta pregunta y de las que contestaron, el 23.2% (la mayoria de este grupo)
refirio utilizarla menos de 1 hora al dia.

El 58% de las personas encuestadas respondid utilizar su teléfono o tablet més de 4
horas al dia para navegar en Internet. 73.4% de las personas encuestadas refirio tener
una conexion a Internet de muy buena buena.

3.3.  RESUMEN EJECUTIVO SOBRE LOS CONOCIMIENTOS, ACTITUDES,
MITOS Y CREENCIAS SOBRE LAS APLICACIONES TICS EN SALUD
COMO PREVENCION DEL VIH

Del total de encuestados el 59.7% refiere saber lo que es una aplicaciébn para
dispositivos moviles. Mientras que el 58% del total de los encuestados refieren no saber
lo que es una aplicacion para computadoras. El 87.3% de las personas encuestadas
considera que las aplicaciones para dispositivos méviles pueden ayudar a prevenir las
ITS y el VIH. El 56.9% del total de los encuestados consideraron que las aplicaciones
para dispositivos moviles no pueden ayudar a diagnosticar las ITS o el VIH.

Soélo el 17.1% del total de los encuestados refirid conocer aplicaciones para dispositivos
moviles que podrian servir para educar o prevenir las ITS y/o el VIH. De las personas
gue contestaron esta pregunta se refirieron a: YouTube con un 20.4% Facebook con un
13% y Google con un 16.7%.
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De las personas que refirieron conocer dichas aplicaciones solo el 84% y las ha utilizado
para ese propésito. De las aplicaciones utilizadas con mayor frecuencia encontramos:
Google con un 27.5% y YouTube con un 22.5%, segun las personas que respondieron
esta pregunta.

El 85.1% de los encuestados que patrticiparon en el estudio, desconocen programas
informaticos para computadoras que sirvan para educar y/o prevenir ITS o el VIH.

De las personas que respondieron esta pregunta encontramos que el 25% se refieren a
Google como un programa para la prevencion de las ITS y el VIH, pero un porcentaje
similar se refirid a programas de television como programas informaticos con un 25%,
dejando ver en la brecha digital que existe en algunas personas.

Cuando se consultd si las habian utilizado el100% de las personas Qué las conocian
refirieron utilizarlas. El 63.6% de las personas que contestaron esta pregunta refirieron
haber mostrado interés por curiosidad.

El 87.8% del total de los encuestados refirid que si estaria interesada en una aplicacion
para dispositivos maviles que le permitan identificar conductas de riesgo que favorecen
la propagacion de las ITS y el VIH.

El 91.7% del total de los entrevistados considero que las aplicaciones para dispositivos
moviles si podrian servir para interactuar y/o ayudar a personas para disminuir las ITS
y el VIH. El 57.5% de las personas entrevistadas refirieron NO haber recibido
informacion a través de dispositivos moviles o por computadora sobre las ITS o el VIH.

El 68% del total de los encuestados refirid Sl estar interesado en recibir informacion a
través de medios electronicos. Cuando se le pregunto a los entrevistados que refirieron
haber recibido informacién a través de medios electrénicos: ¢ quién les habia brindado
la informacion?; respondieron mayoritariamente con un 41.8% que personal de una
ONG, les habia brindado dicha informacién y sélo un 17% refirié que la informacion la
habian recibido por personal de la SESAL.

El personal de salud publica segun los entrevistados que brindd la informacién con un
63.8% pertenecia a un centro de salud y cuando se preguntaba sobre el tiempo
transcurrido de la ultima ocasion en que habia recibido la informacién el 37.5%
respondié no saber o no recordar Y sOlo un 26.3% refiri6 haber recibido dicha
informacion asi en menos de una semana.

. El 78.8% de lo que respondieron esta pregunta refirieron que la informacion virtual
recibida Sl le habia servido sélo un 3.8% refiri6 que no. Del total de las personas que
respondieron esta pregunta el 75.2% refiri6 que si le gustaria en el futuro recibir
informacién a través de dispositivos moviles. El 56.6% de los que respondieron esta
pregunta afirmé que estos medios Sl le permitirian una mayor privacidad para tratar
temas relacionados con sexualidad, las ITS o el VIH.

Segun los entrevistados, las ventajas qué consideran mas relevantes de las TICS son:
la privacidad con un 15.5%, el ahorro de tiempo con un 12.8%, la accesibilidad con un
12.4% y la confidencialidad con un 11.5%.
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3.4. RESUMEN EJECUTIVO SOBRE COMPORTAMIENTOS DE RIESGO DE
LAS POBLACIONES CLAVE

Tabla De las personas entrevistadas que respondieron esta pregunta; el 39.3%
respondié haber tenido su primera relacion sexual entre los 12 a 15 afios de edad y el
69.6% de los entrevistados refirid haber tenido su primera relacion sexual antes de los
18 afos. El 66.1% de los entrevistados que contestaron esta pregunta refirieron haber
tenido relaciones sexuales casuales en el ultimo afio.

Cuando se les pregunt6: si habian utilizado cond6n o preservativo el 73.9%
respondieron que Si. El 53% del total de los entrevistados respondié NO tener una
pareja sexual estable y cuando se les consulté a los que respondieron si tener una pareja
sexual estable sobre cuanto tiempo tenian siendo pareja: el 82.4% respondié que mas
de un afio.

De los que respondieron esta pregunta sobre si: ¢Tiene usted actualmente varias
parejas sexuales?, el 64.9% respondi6 que Si. Al consultarles sobre cuéantas parejas
sexuales tenian: ElI 54% de los que respondieron refirié tener mas de 3 parejas sexuales.

Cuando al total de los entrevistados se les consultdé si habian tenido varias parejas
sexuales en el pasado; el 76.2% respondié que Sl y de lo que respondieron haber tenido
varias parejas sexuales en el pasado: el 64.5% refiri6 haber tenido mas de 3 parejas
sexuales.

Cuando se les consulté sobre la orientacidn sexual con la persona que habian sostenido
relaciones sexuales en el Gltimo afio: el 33.3% de las respuestas refiri6 que con
personas homosexuales/Gay y el 30.2% relaciones heterosexuales. Cuando se consultd
sobre a cambio de qué se habian sostenido relaciones sexuales: El 25.3% respondié
gue, a cambio de dinero, un 11.5% a cambio de regalos y un 53.9% ninguno.

Al consultarles si practican relaciones sexuales seguras: el 82.1% de los entrevistados
que responder la pregunta refirio que Si. Del total de los entrevistados que participaron
en este estudio: el 85.1% refirieron saber lo que era una relacién sexual segura. El
71.8% del total de los entrevistados refiri6 NO ser actualmente un/a trabajadora/or del
sexo. De los entrevistados que respondieron esta pregunta: El 13. 1% refiri6 S| haber
sido un/a trabajador/a del sexo.

Del total de los que respondieron esta pregunta el 55.9% refiri6 Sl haber utilizado
aplicaciones o redes sociales para contactar a sus clientes y las redes mas utilizadas
fueron WhatsApp con un 37.7% y Facebook con un 30.4%.

El 75.1% del total de los entrevistados que participaron en este estudio refiri6 NO haber
tenido alguna infecciéon de transmisién sexual, pero el 24.9% refirid6 S| haber tenido
infecciones de transmision sexual.
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Las infecciones de transmisidén sexual mas frecuente segun los entrevistados fueron: la
secrecién uretral/vaginal con un 17% y la sifilis con un 12.8%. Mientras que los que no
sabian o no quisieron responder la pregunta representaron el 23.4%.

El 60% de lo que respondieron esta pregunta refirié6 haber tenido su altimo episodio de
una infeccion de transmisién sexual hacia 1 afio. Cuando se preguntdé sobre la
frecuencia en la ocurrencia de estas infecciones el 68.9% de los que respondid; refirié
rara vez (menos de dos ocasiones al afio). El 32.6% de los que respondieron esta
pregunta refiri6 NO haber tenido ITS en los Gltimos 6 meses y un 50% refiridé no saber o
no respondio. El 81.2% del total de los participantes entrevistados en este estudio refirié
NO haber sido diagnosticado con VIH. Del total de las personas diagnosticados con VIH:
el 85.3% refiri6 haber sido diagnosticada hacia mas de seis meses.

Del total de los participantes en este estudio el 92.3% refirid haberse realizado alguna
vez una prueba de VIH. El 31.7% de los que respondieron esta pregunta refirieron
haberse realizado en el dltimo afio 2 pruebas de VIH y 18% refiri6 haberse realizado
mas de 4 pruebas. Cuando se consulté donde se habian realizado la prueba de VIH el
22.1% refiri6 habérsela realizado en la SESAL, el 18.9% en Kukulcan y un 16.3% en
laboratorio privado.

El 87.4% de los que respondieron esta pregunta, refirieron Sl haber tenido asesoria
sobre la prueba de VIH o ITS y cuando se les consulté sobre la forma en que esta ayuda
fue proporcionada: el 94.5% refirieron haberla recibido de manera presencial y solo un
5.5% refirieron que de manera virtual.

De las personas que recibieron ayuda de manera presencial: refirieron que esta fue
proporcionada en una organizacién ONG que trabaja con personas afectadas por estas
infecciones con un 38.9% y solo el 20.1% refirieron que en un establecimiento de salud
publica y las personas que refirieron que dicha ayuda fue virtual: el 66.6% refirieron que
fue a través de una llamada telefénica o por WhatsApp. El 86.3% de las personas que
respondieron esta pregunta refirieron que se sentirian mejor atendidas de manera
presencial. El 88.6% de las personas que respondieron esta pregunta refirieron que si
les gustaria recibir asesoria personalizada sobre la prueba de VIH o las ITS.

El 89.8% de las personas que respondieron esta pregunta no ha recibido tratamiento
por ITS en los dltimos 6 meses, pero el 10.2% si refiere haber recibido tratamiento.

Un 74% del total de los participantes en este estudio consideraron que las aplicaciones
para dispositivos moéviles o paginas web podrian ser utilizadas para la prevencion,
promocién, diagndstico y seguimiento de las infecciones de transmisién sexual. Es 48.
1% del total de los participantes en este estudio refirid que Sl se sentiria seguro al
introducir informacién personal en una aplicativo que les ayude a prevenir las ITS o el
VIH.
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3.5. RESUMEN EJECUTIVO SOBRE LA FACTIBILIDAD ECONOMICA Y
RECURSOS NECESARIOS PARA DESARROLLAR APLICACIONES TIC
PARA LA PREVENCION Y DIAGNOSTICO DEL VIH.

Al Determinar el costo, la factibilidad econémica y los recursos necesarios para
desarrollar aplicaciones TIC para la prevencién, diagnéstico y manejo de VIH en
poblaciones clave. Para descargar la aplicacion los usuarios requieren un teléfono de
gama baja: con 4 giga byte de Ram minimo y espacio para descargar la aplicacién ya
gue la aplicacién pesa un aproximado de 12 mega bytes, en vista que la mayoria de
datos de la app estan almacenados en la nube.

Para el uso de la aplicacion un plan basico de internet 0 una recarga convencional puede
soportar el uso de la app.

Acerca de los recursos de las Instituciones que actualizan la aplicacion, en cuanto a
recursos humanos se requiere al menos 1 persona por organizacién para generar
respuesta a las interacciones que surgen a lo interno de la aplicacion con los usuarios,
lo cual implica un costo aproximado de 12 mil lempiras por organizacion y la subida de
informacion requiere una persona con conocimientos basicos de tecnologias de la
informacién o ciber educadores que puedan generar contenidos y subirlo a la plataforma
para visualizacion de parte de los usuarios.

Sobre el mantenimiento y soporte técnico, se recomienda un mantenimiento mensual
en el que se cubra el hosting, se brinde retroalimentacion de oportunidades de mejora
para la atencién de los usuarios, actualizaciones o cambios menores mediante contrato
mensual o anual con un consultor o empresa de informatica especialista en aplicaciones
moviles, como parte de asegurar que no existan fallas tecnolégicas y se brinden las
actualizaciones sugeridas a través del tiempo. Un costo aproximado del mantenimiento
de la aplicacién es el hosting donde se requiere inversion de 40 USD mensuales, 20
USD para el soporte técnico, y 20 USD mensuales para las actualizaciones normales,
por otra parte, actualizaciones o cambios mayores depende de los agregados que
requieran.

En cuanto a factibilidad operativa, la clave de funcionamiento de la aplicacién es que las
organizaciones destinen personal para subida de contenido. Se recomienda que el ciber
educador asignado al aplicativo sea exclusivo. La interaccién constante con los usuarios
a través del aplicativo es vital, y en consultas normales es necesario que el tiempo de
respuesta a usuarios no sea mayor a 12 horas, y en casos de emergencia como ser una
violacion, se requiere una respuesta al usuario no mayor de 2 horas.

En cuanto a la factibilidad técnica y econdmica de aplicaciones tecnolégicas se realizo
una entrevista a una instituciéon que tenia un aplicativo denominado para conocer la
experiencia de una aplicacién movil de georreferenciacion de servicios que ellos crearon
en su momento para un proyecto, aplicacibn que actualmente no se encuentra en
funcionamiento por falta de fondos para sostenibilidad, como ser los costos de
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mantenimiento, no existe personal dedicado a darle seguimiento al contenido de la
aplicacion y no se contaba con fondos para una socializacién en cascada.

Este aplicativo estaba destinada a compartir ubicaciones y teléfonos de servicios de
prevencion y deteccion de VIH y otras ITS, a manera de referencias servicios de otras
instituciones, el objetivo de la aplicacién era muy puntual respecto a solamente brindar
el listado de servicios.

La institucion nos relatd su experiencia, limitantes, retos y algunas sugerencias para el
desarrollo de una aplicacién moévil dirigida a prevencion en poblacién clave en vista de
la experiencia previa con la aplicacién de referenciacién que ellos elaboraron y los retos
gue surgieron en el camino.

Fue un acercamiento importante para comprender desde el punto de vista de los
usuarios finales y a través de una organizacion que trabaja poblacién clave como es la
interaccion con aplicaciones y cuales elementos se deben tomar en cuenta. Entre los
que ellos mencionaron se encuentra poder brindar variedad de servicios dentro de la
misma aplicacion, ya que una aplicaciébn con una utilidad en especifico es menos
atractiva, generar procesos de socializacién con las instituciones a las cuales pertenece
la poblacién clave para un efecto en cascada de referencia de la aplicacion, generar un
tutorial de descarga para la versiéon de APK como alternativa al uso de markets de
aplicaciones moviles ya que algunos usuarios se les facilita obtener la aplicacion
directamente por la organizacion y genera confianza, preparar charlas de
concientizacion sobre los beneficios y alternativa a la presencialidad que puede suponer
una aplicacién de este tipo.

También mencionaron limitantes como ser el poco interés que tienen las personas en
formarse, debe existir un gancho que los lleve a descargar la aplicacién, el nombre de
la aplicacién no debe suponer un estigma que los “etiquete” como parte de un colectivo
0 que pueda pensarse que tienen una enfermedad por utilizar la aplicacion, otra limitante
es el tamafio o peso de la aplicacién ya que los teléfonos que generalmente se utilizan
son de gama media o baja.
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V. CONCLUSIONES

4.1. SOBRE LOS CONOCIMIENTOS, ACTITUDES, MITOS Y CREENCIAS
SOBRE EL USO DE LAS APLICACIONES Y LAS TECNOLOGIAS DE LA
INFORMACION Y COMUNICACION, TIC'S PARA LA PREVENCION, DEL
VIH.

— A través del estudio realizado se encontr6 qué en lo referente a los
conocimientos, actitudes, mitos y creencias sobre el uso de aplicaciones TIC
para la prevencion y diagndstico de las ITS y el VIH, la mayoria de los
participantes referian saber lo que es una aplicacion para dispositivos méviles
(teléfono inteligente o Tablet), con un 61.6%. Representando esto un elemento
que, al analizar la brecha digital, favorece la incorporacién de estas herramientas
tecnolégicas para ser usadas con este propdésito de intervenciéon en poblaciones
clave.

— Cuando se considera el otro grupo que refirieron desconocer este término se
encontr6 que de una u otra manera interactdan con dispositivos maviles, los
cuales basan sus qué, experiencias de usuario precisamente en estas
herramientas, por lo que la poca informacién que tienen acerca de aplicaciones
para moviles, es un elemento importante que se debe valorar al momento de
implementar estrategias basadas en las tecnhologias de la informacién y la
comunicacion(TICs), mientras que cuando se pasa de dispositivos méviles a la
interaccion de los con las computadoras las cifras se invierten y el
desconocimiento de estas herramientas tecnolégicas domina la percepcion con
56.8% de usuarios que no saben lo que es una aplicaciéon para computadoras.
Como se observar aqui el paradigma de las tecnologias de la informacion y
comunicacion en nuestro pais y especificamente en las poblaciones claves es
un elemento de nueva incorporacion puesto que en paises con mayor desarrollo
tecnologico estos elementos son utilizados en un amplio espectro de la poblacién
como una parte integral de la atencidén en poblaciones claves y vulnerables.

— Entonces concluimos a través de este estudio que los usuarios si consideran las
aplicaciones para dispositivos mdviles un elemento que puede incidir
positivamente sobre las estrategias a desarrollarse en el pais, para disminuir las
infecciones de transmision sexual y el VIH, tanto en poblaciones clave como en
poblacién general, con un alto componente de confiabilidad seguridad vy
aceptacion por los grupos aqui estudiados, contrario a lo que se pudiese pensar
ya que estos grupos ven a estas tecnologias como elementos de interaccion en
su vida diaria.
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— Es importante resaltar que en este estudio se realiz6 un muestreo que permitio
obtener de la poblacion total una muestra representativa de las poblaciones
claves a intervenir, lo que permite concluir que el uso de aplicativos para
dispositivos mdviles es un elemento importante, innovador y que va en funcién
de los nuevos paradigmas, gue han representado el avance en las tecnologias
y que estas poblaciones, han asimilado y han aprendido a interactuar con ellas,
lo que facilitaria la incorporacién de las mismas en procesos de prevencion,
diagnostico, seguimiento o tratamiento en poblaciones clave, pero que
permitirian ademas; poder identificar poblaciones ocultas que como se encontrd
en este estudio es un elemento qué es favorecido por la percepcién de seguridad
y confidencialidad que aqui se demostré al utilizar esto es aplicativo para
dispositivos moviles.

— Como observamos en éste estudio, la percepcion de los usuarios es muy
favorable para el desarrollo de estrategias que conlleven la utilizacién de las
tecnologias de la informacién y la comunicacién, sobre todo cuando éstas
prioricen a los dispositivos moviles y muy en particular que tengan la posibilidad
de desplegarse en teléfonos inteligentes con el sistema operativo Android, (por
la variedad y la accesibilidad de aparatos mdviles lo que hace factible su
adquisicién) y en menor magnitud en computadoras, donde el sistema operativo
Windows es el més utilizado.

4.2.  ANALISIS DE COSTOS, FACTIBILIDAD ECONOMICA Y RECURSOS
NECESARIOS PARA DESARROLLAR APLICACIONES TIC, PARA LA
PREVENCION, DIAGNOSTICO DEL VIH EN POBLACIONES CLAVE

— La factibilidad econdémica y de los recursos necesarios para el desarrollo de
aplicaciones TIC, para la prevencion y diagnostico de las infecciones de
transmisién sexual y el VIH en poblaciones claves, se demuestra en los
hallazgos encontrados en el estudio CAP y cuando se hace la comparacion entre
los costos que representan las intervenciones bajo el paradigma tradicional que
no incluye este tipo de herramientas, (bajo las formas tradicionales y de
intervenciones presenciales intramuros o extramuros) el estado del arte en nos
plantea que cuando se evallan costos en funcion de alcance, accesibilidad,
diseminacion, penetracion y Tiempo; este tipo de herramientas tecnolégicas
disefiadas para dispositivos moviles, permiten impactos en las metas y objetivos
gue se plantean para las intervenciones de prevencién, promocion, diagndstico
y seguimiento en estas poblaciones clave y la incorporacion de estas tecnologias
permiten nuevas formas de intervenciones, que se homologan a las necesidades
y estilos de vida de las poblaciones, catalizando y orientando los esfuerzos en
funcién de la realidad que circunda y circunscribe a estas poblaciones en esta
era de transformacion digital.
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— Estas herramientas representan un impacto econdmico contenido para las
instituciones u organizaciones que las procuran, permitiéndoles tener dinamicas
de trabajo y de impacto maleables y agiles en su desempefio, pero si requieren
de un constante monitoreo y actualizaciones para permitirles garantizar el apego
y sensacién de necesidad o pertenencia de sus usuarios, de aqui que la
innovacion es una norma continua en su desarrollo, lo que requiere planeacion,
disefio y monitoreo continuo.

4.3. PRUEBA PILOTO DESARROLLANDO APLICACIONES TIC PARA LA
PREVENCION, DIAGNOSTICO DE VIH EN POBLACIONES CLAVE.

— Esta prueba piloto desarrollada con las organizaciones receptoras permitié que
sus usuarios a pesar de la limitante que representd no tenerla colgada en una
tienda permitido demostrar su agilidad y versatilidad en funcién de desplegar
mensajes en tiempo real y modificaciones que le permitieron a los usuarios
experiencias de usuario satisfactorias, que cumplieron con las expectativas de
la consultoria.

— Es importante el hecho de contar con un administrador que permita y viabilice
los cambios necesarios para mantener interacciones constantes con los
usuarios, pero también que le permita a los ciber educadores desarrollar un
trabajo personalizado con los usuarios, es en este punto donde la clave del éxito
descansara.

— Eldesarrollo de un aplicativo (APP), con estos propdsitos no debe ser ejecutados
bajo perspectivas polarizadas, hecho que es vital cuando se trabaja con
poblaciones heterogéneas y con caracteristicas muy particulares, donde
informacion sensible sera recolectada, lo que la diversidad de criterios y
opiniones con una orientacion clara es de vital importancia para el éxito de este
tipo de proyectos.

— El disefio de la aplicacién se baso en la simplicidad tanto operativa como de
mantenimiento, a fin de qué los recursos que se puedan invertir en dicho
software sean re direccionados a cubrir las necesidades de personal qué
interactlen con los usuarios, lo que a la larga generara la utilidad de la aplicativo
y el apego de los usuarios.
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1 V. RECOMENDACIONES

5.1. LOS CONOCIMIENTOS, ACTITUDES, MITOS Y CREENCIAS SOBRE EL
USO DE LAS APLICACIONES Y LAS TECNOLOGIAS DE LA
INFORMACION Y COMUNICACION, TIC'S PARA LA PREVENCION, DEL
VIH

— Para futuros desarrollos, asi como para la actualizaciéon de este aplicativo, es
importante contar con la participacion de la poblacion a la cual se orientara
(mediante encuestas de experiencias de usuarios) este esfuerzo, ya que sin
contar con este valioso elemento se corre el riesgo de perder el interés, la vigencia
y la utilidad que necesitan estas herramientas necesitan para cumplir sus
objetivos.

— Es importante explorar continuamente sobre los mitos y creencias que las
poblaciones clave pueden ir desarrollando con respecto a las tecnologias de la
informacion y la comunicacion, ya que estas presentan un gradiente evolutivo muy
importante, lo que podria condicionar su capacidad de cumplir con los objetivos
planteados por sus desarrolladores.

— Un elemento importante a considerar sobre las creencias, mitos o percepciones
en las poblaciones clave, sera la confiabilidad y seguridad de estas herramientas
tecnolégicas, por lo que estos elementos deberan ser salvaguardados de manera
tecnolégica como y operativa por las personas que trabajardn como ciber
educadores o administradores en el aplicativo.

5.2.  ANALISIS DE COSTOS, FACTIBILIDAD ECONOMICA Y RECURSOS
NECESARIOS PARA DESARROLLAR APLICACIONES TIC, PARA LA
PREVENCION, DIAGNOSTICO DE VIH EN POBLACIONES CLAVE.

— Es importante que las organizaciones participantes identifiguen dentro de sus
presupuestos fondos que permitan; inicialmente realizar un diagndstico de su
brecha tecnoldgica, elemento clave para el éxito de este tipo de implementaciones
y que en la mayoria de los desarrollos es desestimada, implicando a la larga
fuertes erogaciones financieras sélo para salvar esta brecha.

— Las organizaciones participantes deberan garantizar fondos que cumplan con otro
elemento clave de estos desarrollos; que se define como el continuo desarrollo y
evolucion de estas herramientas tecnoldgicas, pues debe considerarseles como
elementos que para garantizar su vigencia necesitan una constante evolucion que
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debe cumplir y adaptarse a las expectativas principalmente de sus usuarios pero,
que también cumplan las expectativas metas y objetivos de las organizaciones,
para qué en el corto, mediano y largo plazo la incorporacién de estas tecnologias
generen impactos positivos en sus finanzas y puesto que estas tecnologias
representan el futuro bajo el nuevo paradigma post COVID y el de la
transformacion digital del sector salud.

— Se recomienda que, con el fin de lograr la factibilidad econémica necesaria para
la continuidad de este esfuerzo, es importante que las organizaciones contindien
realizando trabajos colaborativos que les permitan optimizar recursos y garantizar
un aporte continuo de ideas que viabilicen la penetracion y aceptacién en las
poblaciones clave y poblacién general de estas herramientas tecnoldgicas.

— Recomendamos que las organizaciones participantes incorporen dentro de sus
planes operativos la posibilidad de contar con un panel de expertos en temas
tecnolégicos, que les permitan garantizar las mejores opciones para el desarrollo
costo-beneficio de este tipo de herramientas.

— Un elemento que resalta y se debe tomarse muy en cuenta es el hecho de que los
encuestados que respondieron a la pregunta; ¢ Cuanto aproximadamente invierte
al mes en su linea de prepago (recarga)?: Un 84.5% refirieron consumir menos de
L500 en recargas al mes, por lo que recomendamos que las actualizacion,
formacion y el contenido en general a ser divulgado sea novedoso que llame la
atencion poderosamente de los usuarios y que sientan que esta APP se convierte
en un canal de informacién y actualizacion necesaria para ellos, su salud y su o
sus parejas, a fin de garantizar esa viabilidad y factibilidad en tiempo y econémica.

5.3. PRUEBA PILOTO DESARROLLANDO APLICACIONES TIC PARA LA
PREVENCION, DIAGNOSTICO DE VIH EN POBLACIONES CLAVE.

— Unavez establecida la aplicacion (APP), es importante como recomendacion; que
las organizaciones participantes generen una ruta de evolucion natural de la
aplicacion; escalable, flexible y continua, que cumpla y se adapte a las
expectativas de los usuarios, pero también que cumpla con los objetivos
propuestos por las organizaciones y las necesidades de las intervenciones
necesarias para disminuir las infecciones de transmision sexual y el VIH, en
poblaciones clave y general.

— Como recomendacién final es importante que las organizaciones puedan
desarrollar un panel de expertos que les permitan una administracion
consensuada de la APP, les permita alcanzar dentro de su diversidad sus
objetivos particulares, pero también cumpla con sus objetivos grupales; en funcion
de las poblaciones meta a las cuales se dirigen.
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