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Resumen

Objetivo: Evaluar la usabilidad de una historia clinica electronica odontopediatrica. Materiales y método: Se
aplico el Cuestionario de Usabilidad de Sistemas Informaticos (CSUQ) conformado por 16 preguntas de tipo
cerrado para medir la usabilidad de esta historia. El CSUQ consta de tres dimensiones: calidad de sistema,
calidad de informacion y calidad de interfaz. Resultados: Los items fueron valorados del 1 al 7, obteniéndose el
promedio mas bajo (3.83) en el item 7; el promedio mas alto (5.33) se obtuvo en el item 5, promedio de las tres
dimensiones del cuestionario. Como cada una de ellas presentdé un nimero distinto de items, se calculd el puntaje
obtenido en cada dimension y se dividid entre el nimero de estos, observandose que el puntaje promedio en la
calidad de la informacion, de la interfaz y del sistema fue 4.64, 4.71 y 4.82, respectivamente. Conclusion: No se
encontraron diferencias estadisticamente significativas entre estas dimensiones.
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Abstract

Objective: To evaluate the usability of electronic clinical records in pediatric dentistry. Materials and method:
The Computer Systems Usability Questionnaire (CSUQ) was applied to measure the usability of this story, which
consists of 16 closed-ended questions. The CSUQ consists of three dimensions: system quality, information
quality and interface quality. Results: The items were rated from 1 to 7, obtaining the lowest average (3.83) in
item 7; the highest average (5.33) was obtained in item 5, average of the three dimensions of the questionnaire.
As each of them presented a different number of items, the score obtained in each dimension was calculated
and divided by the number of items, showing that the average score for the quality of information, interface and
system was 4.64, 4.71 and 4.82, respectively. Conclusion: No statistically significant differences were found
between these dimensions.

Keywords: usability, informatics, electronic medical records

Introduccion

La historia clinica odontolégica (HCO) es un elemento fundamental para un adecuado manejo y atencion del
paciente; es importante que este documento se encuentre actualizado y al alcance de todo el personal responsable
de la atencion (Cuenca Garcell et al., 2014). Eluso de la HCO se da a nivel asistencial, educativo, en investigacion,
en gestion clinica, en temas juridico-legales, entre otros usos; por ello es una herramienta vital para cualquier
profesional de la salud (Gonzéalez Rodriguez and Cardentey Garcia, 2015). No obstante, en el area de educacion
universitaria tiene una doble funcion, pues el registro de la historia clinica es util para recoger la informacion de
los antecedentes y hallazgos clinicos del paciente y, ademas, permite tener un control del manejo por parte del
tutor o docente (Peart, 2022).

Clasicamente, la historia clinica es un documento compuesto por varias hojas, las cuales deben ser completadas
por un personal de salud ya graduado o en proceso de entrenamiento (Huang et al., 2018; Guzman and Arias, 2012;
Mathioudakis et al., 2016). Sin embargo, dicho documento tradicionalmente ocasiona una serie de dificultades,
como la ilegibilidad, su extravio o pérdida, el requerir un espacio para ser archivado, el necesitar personal que lo
gestione diariamente, entre otros factores que implican pérdida de tiempo y de informacion valiosa (Mercedes
and Ghiglia, 2020; Tsai and Bond, 2008). Debido a dichas razones, es muy importante la implementacion de una
historia clinica odontologica electronica (HCOE). La HCOE es un documento digitalizado, el cual es una nueva
herramienta sanitaria capaz de recopilar informacion, similar a la historia clinica clésica, pero con la gran ventaja
de no necesitar de un personal para su gestion, al estar disponible facilmente para el personal autorizado (Minota
Parra and Cardona Palacio, 2016; Rahal et al., 2021). Son multiples los beneficios que permite el uso de la HCOE,
tales como la mejora en la atencidon dada al paciente, reduccion de los errores ligados a la ilegibilidad, permite
un seguimiento mejorado de la terapia con medicamentos, mejora la gestion del flujo de trabajo diario, facilita
el acceso a los datos clinicos, y mejor documentacion para la adecuada atencion (Balasopoulou et al., 2017;
Lino and Martins, 2021). Por otro lado, en el ambito docente, el contar con dicho documento, en tiempo real,
brindara un adecuado control de la atencion del paciente en las clinicas universitarias (Fang et al., 2021). Dada
las circunstancias actuales, de la pospandemia mundial, se ha dado la oportunidad de dar el salto tecnologico a
muchos procesos que eran eminentemente presenciales y fisicos; lo cual, hasta cierto punto, obliga al uso masivo
de la HCOE (Williams, 2015; Esmaeilzadeh and Mirzaei, 2021; Negro-Calduch et al., 2021).

Evans R. S. (2016) nos dice que la HCOE ayudara a proporcionar estandares internacionales para aplicaciones
interoperables que utilizan datos de salud, ademas de datos sociales, econdmicos, conductuales y ambientales.
Ello permitiria comunicarse, interpretar y actuar de manera inteligente sobre informacién médica compleja, para
lograr una medicina de precision y un sistema de salud de aprendizaje (Evans, 2016; Boyle, Solberg and Fiore,
2014). Atasoy et al. (2019) recalcaron que la adopcion de registros médicos electronicos se ha vuelto casi universal
durante la ultima década. Ademas, indican que la investigacion académica sobre los efectos de las HCOE incide
sobre los factores que influyen en la adopcion, los beneficios de la atencion clinica, las implicaciones financieras
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y de costos (Atasoy, Greenwood and McCullough, 2019).

En lo concerniente a la usabilidad, esta se define como "la eficacia, eficiencia y satisfaccion con la que un
producto permite al usuario lograr objetivos especificos" (Fr@kjaer, Hertzum and Hornbak, 2000). Para evaluar
la usabilidad de un servidor informético es necesario hacer uso de un conjunto de herramientas que permitan
medir estos elementos de manera adecuada, tanto cualitativa como cuantitativamente (Alkureishi et al., 2016).
Desde el surgimiento del término usabilidad, autores y organizaciones prestigiosas han realizado aportaciones al
tema, y han brindado diferentes factores o atributos que permitan evaluarla (Dhouib et al., 2019). Dentro de los
componentes del concepto de usabilidad se destaca la eficacia, que representa la exactitud con la cual los usuarios
alcanzan sus metas especificadas; la eficiencia, que se refiere a los recursos gastados con relacion a la certeza con
la cual los usuarios logran las metas, y, por ultimo, la satisfaccion que indica la comodidad y la aceptabilidad del
uso (Evans, 2016).

Existen diversos instrumentos para evaluar la usabilidad, dentro de ellos destacan el TUFAS, PROKUS, WebSAT,
FLUD, SUS y el PSSUQ (Perurena Cancio and Moranguez Bergues, 2013). En el presente trabajo se empleara el
cuestionario CSUQ, que fue disefiado para medir la usabilidad del sistema informatico enfocado en tres factores
como la utilidad del sistema (eficacia), calidad de la informacion (eficiencia) y calidad de la interfaz (satisfaccion)
(Hedlefs et al., 2016).

Por estos motivos, el presente trabajo tiene como objetivo determinar la usabilidad de una historia clinica
electronica odontopediatrica (HCEO) en alumnos del quinto ciclo del curso de Preclinica del Nifio y Adolescentes
de la Facultad de Odontologia de la Universidad Nacional Mayor de San Marcos mediante el uso del CSUQ.

Materiales y Método

El presente estudio es de tipo descriptivo transversal, aprobado por el Comité de Etica de la Universidad Cientifica
del Sur con Codigo N.° 157- CIEI -CIENTIFICA-2022. La poblacién estuvo conformada por los estudiantes
universitarios de la asignatura Preclinica del Nifio y Adolescente, matriculados en el semestre académico 20221,
pertenecientes a la Universidad Nacional Mayor de San Marcos (UNMSM). Los criterios de inclusion fueron:
ser estudiante regular con matricula vigente en el curso de Preclinica del Nifio y Adolescente, que cuenten con
una pc o laptop con cualquier sistema operativo con acceso a internet y que acepte su participacion en el estudio
firmando el consentimiento informado. Se excluyeron a los estudiantes que hayan tenido experiencias previas con
el manejo de un programa de similares caracteristicas al del estudio.

La muestra fue de naturaleza censal; la misma que se caracteriza porque todas las unidades de investigacion son
consideradas como muestra. De los 80 estudiantes matriculados en la asignatura, 2 no pudieron acceder a la web
donde se alojo la historia clinica y 6 se negaron a participar obteniéndose una muestra final de 72 participantes.

Los estudiantes hicieron uso de la historia clinica electronica odontopediatrica (HCEO) durante el periodo de un
mes, durante el desarrollo de la asignatura. Posterior a su utilizacion se les aplico el Cuestionario de Usabilidad
de Sistemas Informaticos (CSUQ) conformado por 16 preguntas de tipo cerrado para medir la usabilidad de esta
historia. E1 CSUQ consta de tres dimensiones: calidad de sistema (2,5,6), calidad de informacién (7,8,9,10,11,12)
y calidad de interfaz (13,14,15,16,1,3,4). E1 CSUQ version 3 fue traducido al espafiol siguiendo el procedimiento
de traduccion inversa, con tres expertos bilinglies en usabilidad, donde dos de ellos tradujeron al espaiiol el
cuestionario, después estos dos cotejaron sus traducciones, y el tercer experto realizo la traduccion al inglés del
cuestionario traducido. Los tres expertos cotejaron sus versiones hasta llegar a un acuerdo, para asi obtener la
version final. En el cuestionario global de 16 items encontraron que el coeficiente alpha de Cronbach fue de .97,
en la prueba de esfericidad de Bartlett sali6 significativo p <.001 y el indice de Kaiser-Meyer-Olkin (KMO) fue
de 0.95 (Isolde et al., 2015).

El cuestionario se desarrollo en la plataforma G Suite de Google Forms, el mismo que se envi6 a los estudiantes
por el correo institucional, mediante un enlace que alojaba la HCEO, en el cual se incluia su usuario y contrasefia,
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una vez recibido este correo el participante debia cambiar su usuario y contrasefia, conservando el caracter
anonimo y voluntario.

Las preguntas se valoraron en una escala del 1 al 7; de tal forma que el cuestionario tuvo una puntuacion total
entre 16 a 112, a mayor puntaje la usabilidad fue mayor.

Los datos se procesaron con el software IBM® SPSS® 26.0 (Statistical Package for Social Sciences, IBM). Para
el analisis se consideraron cuestionarios con respuestas completas. Se aplico la prueba t de Student para comparar
el puntaje segin sexo y la prueba de Friedman para comparar las puntuaciones promedio de las dimensiones. Se
establecid un nivel de significancia del 5 %.

Resultados

El cuestionario fue enviado a 80 participantes, siendo completado por 72 estudiantes; la tasa de respuesta fue del
90 %. La edad promedio fue 21.50 + 2.08. Del total de participantes, 46 (63.9 %) fueron de sexo femenino y 26
(36.1 %), de sexo masculino.

Los items fueron valorados del 1 al 7, obteniéndose el promedio mas bajo (3.83) en el item 7, que reflejo si “la
historia clinica electronica de odontopediatria muestra mensajes de error que me dicen claramente como resolver
los problemas”. El promedio mas alto (5.33) se obtuvo en el item 5, que valoraba si fue facil aprender a utilizar
esta historia clinica electronica de odontopediatria, como se ve en la Tabla 1.

La puntuacion total promedio obtenida con el CSUQ fue 75.28 + 22.12, no encontrandose diferencias
estadisticamente significativas segiin sexo (Tabla 2).

Se comparo la valoracion promedio de las tres dimensiones del cuestionario. Como cada una de ellas present6 un
numero distinto de items, se calculo el puntaje obtenido en cada dimension y se dividid entre el nimero de estos,
observandose que el puntaje promedio en la calidad de la informacion, de la interfaz y del sistema fue 4.64; 4.71
y 4.82, respectivamente; no encontrandose diferencias estadisticamente significativas entre estas dimensiones
(Tabla 3).
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Tabla 1

Descripcion de los items del Cuestionario de Usabilidad de Sistemas Informaticos (CSUQ) en estudiantes de
odontologia

ftems CSUQ Media DE Me
1. En general, estoy satisfecho con lo facil que es utilizar esta
historia clinica electrénica odontopediatrica (HCEO). 4.69 1.68 5
2. Fue simple usar esta HCEO. 4.58 1.65 5
3. Soy capaz de completar mi trabajo rapidamente utilizando esta
HCEO. 433 1.78 4
4. Me siento comodo utilizando esta HCEO. 4.71 1.76 5
5. Fue facil aprender a utilizar esta HCEO. 5.33 1.57 6
6. Creo que me volvi experto rapidamente utilizando esta HCEO. 4.56 1.55 5
7. La HCEO muestra mensajes de error que me dicen claramente
coémo resolver los problemas. 3.83 1.85 4
8. Cada vez que cometo un error utilizando la HCEO lo resuelvo
facil y rapidamente. 4.17 1.85 4
9. La informacioén (como ayuda en linea, mensajes en pantalla y
otra documentacion) que provee esta HCEO es clara. 4.65 1.77 5
10. Es facil encontrar en la HCEO, la informacion que necesito. 4.97 1.64 5
I1. La informacién que proporciona la HCEO fue efectiva
ayudandome a completar las tareas. 4.94 1.43 5
12. La organizaciéon de la informacion de esta HCEO, en la
pantalla, fue clara. 5.28 1.51 6
13. La interfaz de la HCEO fue placentera. 4.97 1.57 5
14. Me gust6 utilizar la HCEO. 5.01 1.55 5
15. LaHCEO tuvo todas las herramientas que esperaba que tuviera. 4.53 1.61 4.5
16. En general, estuve satisfecho con la HCEO. 4.71 1.67 5

Tabla 2

Puntaje de la Usabilidad de Sistemas Informaticos (CSUQ) en estudiantes de odontologia
Sexo n° Media DE IC95 % p*
Femenino 46 78.78 22.36 72.14 85.42 0.073
Masculino 26 69.08 20.64 60.74 77.42
Total 72 75.28 22.12 70.08 80.47

* t student independiente

Tabla 3

Comparacion de valoracion promedio por dimension del cuestionario (CSUQ)
Dimension Media DE Mediana p
Calidad de la informacion 4.64 1.44 4.67
Calidad de la interfaz 4.71 1.47 4.57 0.827
Calidad del sistema 4.82 1.39 5.33

* Friedman
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Discusion

En el trabajo se encontr6 que el valor promedio de la usabilidad de la HCEO fue de 75.28 + 22, no mostrando
diferencia significativa segtn sexo (p < 0.073). Los datos revelan que los estudiantes del curso de Preclinica del
Nifio y Adolescente clasifican como aceptable la usabilidad de la HCEO. Es adecuado resaltar que los jévenes
estudiantes universitarios se caracterizan por adaptarse a la transformacion digital y a las herramientas educativas
derivadas de la misma.

Los resultados del presente estudio concuerdan con la investigacion de Min et al. (Min and Ng, 2021), quienes
observaron una buena usabilidad entre los estudiantes de la Facultad de Farmacia de la Universidad de British
Columbia (UBC), teniendo una media igual a 83, estimada segin la Escala de Usabilidad de Sistemas (SUS).
Ademas, los participantes se mostraron receptivos en la aplicacion de HCEO como una herramienta de proceso
enseflanza aprendizaje en linea y remoto. Esta similitud en los resultados obtenidos podria deberse a las
caracteristicas de los participantes de ambos estudios, que, al ser una poblacion joven y nativa de los entornos
virtuales, tienen mayor facilidad a la transformacion digital. Asi, también, diferentes investigaciones realizadas
en estudiantes de enfermeria de pregrado (Choi, Lee and Park, 2015; Alexander, Hebert and Madigan, 2018)
muestran que la HCEO tenia problemas minimos de usabilidad. Los participantes expresaron actitudes favorables
hacia el uso de HCEO y pensaron que era beneficioso. Asi, los autores concluyen que la HCEO ofrece una
alternativa a la educacion en enfermeria. Esta podria ser replicada en otras disciplinas de las ciencias de la salud.
Todos estos resultados confirman lo encontrado en nuestro trabajo.

Por el contrario, Bloom et al. (Bloom et al., 2021) mostraron resultados diferentes a los nuestros. Los
investigadores, mediante una encuesta completada por miembros becarios del Real Colegio de Medicina de
Emergencia (RCEM), encontraron que la mediana de la puntuacion de usabilidad en todos los sistemas HCEO
fue igual a 53 (IQR 35-68), resultados que fueron comparados con una medida reconocida internacionalmente
de usabilidad aceptable, cuyo valor minimo es de 68; demostrando una usabilidad deficiente de la HCEO. Al
respecto, los miembros del RCEM expresaron que la HCEO era compleja y engorrosa. Adicionalmente, Kaipio
et al. (Kaipio et al., 2017) evaluaron la usabilidad de la HCEO en personal médico finlandés, menores de 65 afios
de edad. Emplearon una encuesta nacional de usabilidad. Los resultados dieron puntuaciones entre 3.2 a 4.4 en
una escala de 1 a 7, con resultados similares a nuestro estudio, lo cual indica como deficiente a la usabilidad de
la HCEO evaluada. Los médicos consideran que las principales preocupaciones de usabilidad estan relacionadas
con la eficiencia del uso de HCEOQ, la falta de soporte para la colaboracion, la comunicacion deficiente y la
intuicion de las interfaces de usuario. Los resultados de los dos estudios previos difieren claramente del nuestro.
Ello puede entenderse, porque nosotros trabajamos con estudiantes de pregrado cuya edad promedio fue de
21.50 + 2.08, a diferencia de la poblacion de los trabajos comparados, dado que eran profesionales cuyas edades
eran superiores a nuestra poblacion. Lo cual, como ya fue sefialado anteriormente, tiene relacion directa con la
facilidad de la adaptacion a la transformacion digital en la poblacion adulta joven.

Respecto a la satisfaccion del usuario, Copley et al. (Copley et al., 2019) evaluaron los niveles de satisfaccion ante
el uso de HCEOQ, en cirujanos ortopedistas pediatricos. E1 18.5 % de los encuestados se mostro extremadamente
insatisfecho sobre el 7.4 %, que se mostré extremadamente satisfecho. Mientras el 25 % manifestd estar
medianamente insatisfecho, el 26.5 % se mostrdé medianamente satisfecho, siendo los restantes neutros. Ello nos
indica, aproximadamente, un resultado similar entre los satisfechos e insatisfechos con el uso de la HCEO entre
el estudio referenciado y el nuestro. Sin embargo, es necesario hacer notar que dicha similitud de resultados se
dio entre trabajos que evaluaron a muestras conformadas por grupos etarios diferentes, dado que Lawson et al.
evaluaron a cirujanos ortopedistas pediatricos.

Es preciso sefalar que actuales revisiones sefialan que las HCEO son una herramienta que se usa principalmente
para enseflar de forma didéctica, para proporcionar una forma segura de emplear la tecnologia en los servicios
de salud y para la preparacion clinica. Mayormente se usa en cursos de nivel de pregrado, en la metodologia
de aprendizaje basado en problemas y simulacion integrada. Siendo primordial para su implementacion la
capacitacion permanente de la plana docente comprometida y el adecuado soporte tecnologico de la institucion
(Raghunathan, McKenna and Peddle, 2022).
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Finalmente, como principal limitante del estudio encontramos que la muestra fue seleccionada por conveniencia,
lo cual impide hacer la generalizacion de los resultados. Debido a ello se recomendaria realizar un estudio a gran
escala, multicéntrico, en varias facultades, para poder encontrar respuestas mas robustas y confirmativas sobre el
uso del instrumento que hemos trabajado. Ademas, las publicaciones referidas a las evaluaciones de una historia
clinica electronica en odontopediatria (HCEO) son limitadas, e incluso son pocos los trabajos en odontologia al
respecto; sin embargo, en otras disciplinas, como medicina, enfermeria y farmacia, suele ser lo contrario.

Conclusiones

Dada la presente investigacion podemos concluir que el promedio mas bajo fue 3.83, en el item 7, que reflejo
si “la historia clinica electronica de odontopediatria muestra mensajes de error que me dicen claramente como
resolver los problemas”. El promedio més alto (5.33) se obtuvo en el item 5, que valoraba si fue facil aprender a
utilizar esta historia clinica electronica de odontopediatria. La puntuacion total promedio obtenida con el CSUQ
fue 75.28 £ 22.12, no encontrandose diferencias estadisticamente significativas segtn el sexo de los encuestados.
Se compard la valoracion promedio de las tres dimensiones del cuestionario. Como cada una de ellas present6 un
numero distinto de items se calculo el puntaje obtenido en cada dimension y se dividio entre el nimero de estos,
observandose que el puntaje promedio en la calidad de la informacion, de la interfaz y del sistema, fue 4.71 y
4.82, respectivamente.
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