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Innovacion en salud militar: el papel de la telemedicina
en la capacidad operativa del Ejército Brasileio

Innovation in Military Health: The Role of Telemedicine in the Operational

Readiness of the Brazilian Army

Resumen: Este articulo explora la relevancia de la telemedicina
como herramienta estratégica para mejorar la capacidad operativa del
Ejército Brasilefio (EB). Al principio, se contextualizan los conceptos
de telemedicina y telesalud, asi como sus aplicaciones y desafios en
el escenario general de la salud. Luego, mediante un andlisis de los
aspectos clinicos y econdémicos, asi como de los riesgos éticos que
implican, el estudio busca contribuiral desarrollo de directrices seguras
y eficaces para implementar esta tecnologfa en el entorno militar.
Se utilizé una metodologia cualitativa, basada en revision narrativa
de literatura cientifica, documentos institucionales y experiencias
internacionales en salud militar. La telemedicina, al integrar las
tecnologfas de la informacién y la comunicacién en la préctica clinica,
demuestra el potencial para optimizar la comunicacién remota,
mantener los estindares de calidad en los servicios de salud, promover
el acceso equitativo y reducir los costos operativos. Sin embargo,
su implementacién requiere una rigurosa observancia de los
principios éticos y juridicos para garantizar la privacidad de los datos,
la seguridad de la informacién y la integridad de la atencién.
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Abstract: This article examines telemedicine as a strategic tool for
enhancing the operational readiness of the Brazilian Army. It begins
by contextualizing the concepts of telemedicine and telehealth,
addressing their applications and challenges within the broader
healthcare landscape. By analyzing the clinical and economic
dimensions, alongside the ethical risks involved, this study aims
to contribute to the development of safe and effective guidelines
for implementing this technology in a military environment.
The methodology is qualitative, grounded in a narrative review
of scientific literature, institutional documents, and international
experiences in military healthcare. By integrating information and
communication technologiesintoclinical practice, telemedicineshows
potential to optimize remote communication, uphold healthcare
quality standards, promote equitable access to care, and reduce
operational costs. Nevertheless, successful implementation demands
rigorous adherence to ethical and legal principles in order to ensure
data privacy, information security, and the integrity of care delivery.
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INNOVACION EN SALUD MILITAR: EL PAPEL DE LA TELEMEDICINA EN LA CAPACIDAD OPERATIVA DEL EJERCITO BRASILENO

1 INTRODUCCION

La evolucién de los conflictos modernos y la creciente complejidad de las operaciones mili-
tares plantean importantes desafios para la prestacion de atencidn de salud en entornos operativos.
La naturaleza dindmica, austera y, con frecuencia, remota de los teatros de operaciones exige solucio-
nes innovadoras y tecnoldgicamente avanzadas para garantizar la continuidad de la atencién médica
alos combatientes. En este contexto, la innovacién en la salud militar surge como una estrategia esen-
cial para asegurar la disponibilidad operativa, la preservacién de la fuerza y la eficacia de las misiones.

En el Ejército Brasileno (EB), para brindar atencién médica en dreas de dificil acceso,
como la Amazonia Legal, las fronteras terrestres y las dreas donde operan las tropas en Operaciones
de Garantfa de la Ley y del Orden (GLO), se necesitan soluciones de salud que se adapten a las
realidades geogrificas, climdticas y logfsticas del pais. Ampliar el acceso a atencién médica especia-
lizada sin necesidad de evacuar o trasladar al personal militar representa una ventaja estratégica,
sobre todo cuando se busca preservar la capacidad operativa de las tropas en accién.

Incorporar la telemedicina en el contexto militar constituye un avance estratégico en la
forma en que se planifican e implementan los servicios de salud en entornos de dificil acceso o de
alta complejidad. Al posibilitar diagndsticos, monitoreo continuo y decisiones clinicas a distancia,
con el apoyo de especialistas ubicados en centros urbanos o en unidades de referencia, esta tecnolo-
gfa reduce la dependencia de equipos médicos 77 situ y aumenta de forma significativa la capacidad
de resolucién a nivel tictico. Ante esto, esta investigacién tiene como objetivo analizar de forma
critica la institucionalizacidn de la telemedicina en el EB, al identificar sus aplicaciones mds prome-
tedoras, sus impactos operativos y los desafios para su consolidacién como herramienta de apoyo a
la disponibilidad operativa y a la sostenibilidad del Sistema de Salud Militar.

Asi, al considerar la telemedicina como una herramienta de apoyo a la salud operativa,
este estudio busca reflexionar acerca de su aplicacién prictica en el dmbito del EB, al abordar los
aspectos clinicos, econdémicos, estratégicos y éticos implicados en su implementacién e institucio-
nalizacién como vector de innovacién en la salud militar.

2 METODOLOGIA

Este articulo se desarrollé a partir de una investigacién cualitativa, de cardcter exploratorio
y descriptivo, con el objetivo de discutir el potencial de la telemedicina como una herramienta
estratégica en el dmbito de la salud militar. El estudio no pretendié poner a prueba hipétesis for-
males, sino recopilar y analizar de forma critica informacién tedrica y empirica sobre la institucio-
nalizacién de la telemedicina en el entorno militar.

La metodologfa utilizada consistié en una revisién narrativa de la literatura, realizada
mediante la seleccién de articulos cientificos, informes técnicos, legislaciones y documentos ins-
titucionales nacionales e internacionales. Se priorizaron las fuentes que abordan la telemedicina
en el contexto de las Fuerzas Armadas, sobre todo con respecto a la capacidad operativa en entor-
nos remotos, el ahorro de recursos, los impactos clinicos y los desaffos ético-legales. También se
incluyeron contribuciones de la literatura en Estudios de Defensa, centradas en la innovacién
tecnoldgica, la soberanfa digital y la capacidad estratégica.
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Para la recopilacién de los datos secundarios, se utilizaron las siguientes bases de datos:
SciELO, PubMed, Google Académico y el repositorio de la Revista Cadernos de Estudos Estraté-
gicos (Cuadernos de Estudios Estratégicos) del Centro de Memoria Militar (CMM). La seleccién
de referencias considerd su relevancia, actualidad (dltima década, con énfasis en los dltimos
cinco afnos) y aplicabilidad al contexto militar brasilefio.

El anlisis de los contenidos se estructurd en torno a tres ejes temdticos: (1) fundamentos
y caracteristicas de la telemedicina en el contexto militar; (2) aspectos clinicos y tipologfa de las
aplicaciones en el EB; y (3) impactos econémicos de la institucionalizacién. El proceso de sintesis
sigui6 un enfoque interpretativo y critico, que buscé identificar brechas, oportunidades e implica-
ciones précticas para la formulacién de politicas ptblicas de salud militar.

3 FUNDAMENTOS DE LA TELEMEDICINA Y LA TELESALUD

La telemedicina es un campo especializado de la medicina que integra las tecnologias de
la informacién y la comunicacién (TIC) en la prictica clinica, y asi facilita la prestacién de servi-
cios de salud a distancia. Esta modalidad incluye diversas aplicaciones, como consultas sincronas
y asincronas, monitoreo remoto de pacientes, diagndstico clinico, tratamiento, segunda opinién
especializada, educacién continua en salud y el intercambio eficiente de datos clinicos entre pro-
fesionales del drea (Brasil, 2022; Field, 1996; Zuccotti, 2023; Gellad, 2023). Cabe resaltar que la
telemedicina constituye un subconjunto de la telesalud, un concepto mds amplio que incluye no
solo los servicios clinicos mediados por la tecnologia, sino también actividades relacionadas con la
educacién en salud, la salud publica y la gestién en salud (Gellad ez 4., 2023).

La Organizacién Mundial de la Salud (OMS) define la telesalud como la prestacién de ser-
vicios de salud en situaciones en las que la distancia es un factor critico, y utiliza las TIC para diversos
fines, como el diagndstico, el tratamiento, la prevencidn, la investigacion, la evaluacién y la educacién
continua (Takahashi, 2022). En este contexto, la telemedicina se puede clasificar en tres modalidades
principales: interacciones sincronas, que implican comunicacién en tiempo real, como las consultas por
videoconferencia; interacciones asincronas, que implican el intercambio de informacién en diferentes
momentos, como por correo electrénico o mensajes de texto; y monitoreo remoto, que se basa en la
recopilacién y el andlisis de datos del paciente sin necesidad de contacto presencial (Takahashi, 2022).

La integracién de la telemedicina en los sistemas de salud ha crecido de forma significa-
tiva, sobre todo debido a la pandemia de COVID-19y su potencial intrinseco para mejorar la cali-
dad de la atencidn, reducir las tasas de reingreso hospitalario y generar un ahorro considerable de
costos (Hyder; Razzak, 2020). Esta prictica resulta particularmente valiosa en regiones con escasez
de especialistas, como lo demuestra el modelo “Hub and Spoke” aplicado al tratamiento de la
epilepsia, en el que las clinicas locales establecen conexiones con especialistas ubicados en centros
de referencia (Lavin; Gray, Brodie, 2022). La adopcién de la telemedicina se respalda en evidencias
crecientes que demuestran resultados clinicos similares a los de la atencién presencial tradicional,
con beneficios adicionales, como una mayor satisfaccién y participacion de los pacientes en su
propio cuidado (Obstetrics and Gynecology, 2020).

Ademds, la telemedicina tiene un impacto positivo en la adherencia de los pacientes a los
regimenes de tratamiento y en el seguimiento posterior a la consulta, principalmente gracias a la
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ampliacion del acceso a servicios de salud, la comodidad y la participacién del paciente. Kruse (2023)
resalta que la telemedicina estd altamente centrada en el paciente, adaptindose a sus preferencias digi-
tales y ofreciendo una mayor comodidad, lo que puede resultar en una mayor implicacién médicay en
cambios de comportamiento que promuevan la salud. El dictamen de la American Heart Assocition
refuerza que la telesalud tiene el potencial de mejorar la adherencia a la medicacién y la participacién
de los pacientes, sobre todo en aquellos con enfermedades crénicas, al permitir el monitoreo conti-
nuo y promover la toma de decisiones compartida entre el médico y el paciente (Schwamm, 2017).

En la atencién pedidtrica, la telesalud se ha asociado a una reduccién del absentismo en las
consultas y una mayor adherencia a las terapias recomendadas, factores fundamentales para el manejo
eficaz de diversas enfermedades (Curfman, 2022). De manera similar, en la atencién de pacientes con
diabetes, la telesalud ha demostrado su eficacia para ampliar el acceso oportuno alos servicios de salud y
mejorar el control glucémico, especialmente en regiones con recursos limitados (Diabetes Care, 2025).

Diversos estudios corroboran el hecho de que la telemedicina muestra resultados clinicos
similares a los de la atencién tradicional en dreas como la salud mental, el manejo de enfermedades cré-
nicas y afecciones especificas, como la enfermedad inflamatoria intestinal (Gellad, 2023). La literatura
cientifica sugiere que, aunque la telemedicina puede requerir visitas de seguimiento presenciales en
casos agudos, resulta especialmente adecuada para el manejo de enfermedades crénicas estables, y con-
tribuye a reducir las tasas de hospitalizacién y amejorar la calidad de vida de los pacientes (Gellad, 2023).

En términos generales, la telemedicina mejora la calidad de la atencién y la satisfaccién
de los pacientes al proporcionar una atencidn flexible y bajo demanda, ademds de reducir barreras
significativas, como los costos de transporte y el tiempo invertido, factores que tienen un impacto
directo en la adherencia al tratamiento y en la continuidad asistencial (Obstetrics and Gynecology,
2020; Schwamm, 2017). Sin embargo, es fundamental considerar y afrontar las posibles barreras,
como las preocupaciones sobre la privacidad de los datos y las desigualdades resultantes de la exclu-
sion digital, para optimizar plenamente los beneficios de la telemedicina (Horberg, 2024).

Las intervenciones basadas en la telemedicina demuestran beneficios significativos para
poblaciones especificas, sobre todo con respecto a la adherencia al tratamiento y un mayor acceso
a la atencién de salud. En cuanto a las enfermedades crénicas, la telemedicina ha demostrado ser
eficaz para mejorar el control glucémico en personas con diabetes, especialmente en zonas rurales
donde el acceso alos centros de salud es limitado. El uso de modalidades de telesalud, como la vide-
oconferencia y el monitoreo remoto, se asocia con la reduccién de los niveles de hemoglobina glu-
cosilada (HbA1c) y una mejora de la educacién y del apoyo al autocuidado (Diabetes Care, 2025).

Ademds, la telemedicina ha demostrado ser beneficiosa para los pacientes con enfer-
medades gastrointestinales crénicas estables, como la enfermedad inflamatoria intestinal (EII),
al reducir las cargas asociadas a los desplazamientos y facilitar el acceso a los servicios de salud
mental (Gellad, 2023). En la atencién pediitrica, la telemedicina es especialmente ventajosa para
nifios con necesidades especiales de salud y para aquellos que residen en zonas con recursos limi-
tados, puesto que amplia el acceso a la atencidén primaria y especializada, reduce el absentismo en
las consultas y mejora la adherencia a las terapias recomendadas. Integrar la telesalud en el modelo
de “hogar médico pedidtrico” garantiza la continuidad y la coordinacién de la atencidn, aspectos
fundamentales para el manejo de enfermedades crénicas o complejas (Curfman, 2021).
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En las regiones con recursos limitados, la telemedicina ayuda a reducir los costos de trans-
porte y amplia el acceso a servicios esenciales, lo que fomenta la adherencia al tratamiento y el
seguimiento de los pacientes. Resulta especialmente beneficiosa para las poblaciones rurales o de
bajos ingresos, que suelen enfrentar barreras significativas para acceder a servicios presenciales,
ademds de fomentar una mayor participacién y adherencia a la medicacién, factores importantes
para el manejo de enfermedades crénicas (Schwamm, 2017).

La telemedicina desempefia un papel decisivo en el 4mbito militar, especialmente en
entornos operativos austeros, donde los recursos son limitados y la evacuacién médica puede ser
dificil o incluso imposible. Ella permite a los especialistas brindar atencién médica a distancia,
lo que mejora los resultados clinicos —al reducir las evacuaciones innecesarias— y mantiene a los
miembros del servicio activos por mds tiempo (Asad; Nooresahar; Sabzwari, 2021; Pamplin, 2019).
Pamplin (2019) describe un modelo estructurado de telesalud militar disenado especificamente
para entornos austeros y operativos, cuyo objetivo principal es llevar la experiencia especializada alli
donde se necesita, y asi reducir el costo y el riesgo de evacuaciones innecesarias y ampliar la eficacia
del combate al mantener al personal militar en condiciones operativas por ms tiempo. En Estados
Unidos, el Sistema de Salud Militar (MHS, por sus siglas en inglés) ha utilizado ampliamente la
telemedicina, sobre todo en entornos de despliegue, con un aumento significativo de su uso entre
2006 y 2018, especialmente en el 4rea de la salud mental (Madsen; Banaag; Koehlmoos, 2021).

La teleoftalmologfa se destaca como un recurso indispensable para optimizar la calidad,
la eficiencia y el acceso a la atencidén oftalmoldgica para el personal militar, sus beneficiarios y
aliados en todo el mundo (Anthony, 2023). Las aplicaciones de teleconsulta probadas en zonas de
combate e instalaciones militares registraron tiempos de respuesta inferiores a cuatro minutos y
con retorno al servicio activo en mds de la mitad de los casos, ademds de evitar evacuaciones aero-
médicas innecesarias (Chung, 2023, Gensheimer, 2020).

Los estudios piloto realizados en las Fuerzas Armadas de Singapur demuestran que la tele-
medicina puede ampliar la capacidad de respuesta de la atencién primaria de forma segura, eficiente
y eficaz (Tan, 2022). En el contexto naval, usar la telemedicina durante las operaciones en curso
generd ahorros de costos, puesto que sustituye la atencién en hospitales extranjeros (Rozycki, 2021).

Sin embargo, es fundamental reconocer que existen desafios legales y éticos asociados
a la implementacién de la telemedicina en las fuerzas armadas, como definir claramente la res-
ponsabilidad médica y obtener el consentimiento informado en un entorno operativo complejo.
Estos desafios requieren regulaciones especificas para garantizar la eficacia y la seguridad del apoyo
telemédico (Cetin; Yildirim; Tiirkmen, 2024). El contexto militar introduce otras complejidades,
entre ellas la coexistencia de multiples jurisdicciones legales y la necesidad imperativa de proteger
los datos sensibles de los pacientes (Nittari, 2022).

En resumen, la telemedicina surge como una valiosa herramienta para mejorar la aten-
cién médica en entornos de combate, al proporcionar acceso a atencion especializada, fomentar
mejores resultados clinicos y afrontar los desafios éticos y legales que deben gestionarse adecua-
damente para su implementacién efectiva (Asad; Nooresahar; Sabzwari, 2021; Cetin; Yildirim;
Tirkmen, 2024). La capacidad de adaptacién de estas tecnologfas a diferentes escenarios ope-
rativos, desde misiones de paz hasta operaciones de combate y ejercicios de campo, demuestra
el potencial de la telemedicina para superar los desafios de conectividad inherentes a entornos
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austeros y remotos. La telemedicina facilita una comunicacién y un intercambio de informacién
clinica critica de manera mis 4gil, lo que puede influir significativamente en la toma de decisiones
en situaciones de emergencia o con recursos limitados, y asf optimizar el tiempo de respuesta y
mejorar potencialmente los resultados clinicos.

4 ASPECTOS CLINICOS DE LA TELEMEDICINA EN EL EJERCITO BRASILENO

En el contexto especifico del EB, la implementacién estratégica de la telemedicina se
manifiesta como un vector estratégico para optimizar la dinimica de la atencién a la salud en
diversos escenarios operativos. Uno de los pilares fundamentales de esta integracién radica en la
capacidad de facilitar una comunicacién remota eficiente y segura entre los profesionales médicos
desplegados en operaciones de campo y los equipos de salud distribuidos en diversas ubicaciones
geogrificas. Al usar modalidades como videoconferencia segura, plataformas de mensajeria cifrada
y sistemas de monitoreo remoto con retroalimentacién en tiempo real, es posible establecer un
sistema de monitoreo continuo e integral de los signos vitales y la evolucién clinica del personal
militar, lo que permite realizar intervenciones dgiles y apropiadas para atender las necesidades
inmediatas (Asad; Nooresahar; Sabzwari, 2021; Brasil, 2022).

Adoptar la telemedicina en el dmbito del EB contribuye significativamente a mantener
altos estindares de calidad y seguridad en los servicios de salud que se prestan a sus miembros,
lo que garantiza la continuidad de la atencién y la coordinacién integrada entre los profesionales
que actian en multiples niveles de atencién (Brasil, 2013; Lisboa, 2023).

A pesar de los beneficios evidentes, es fundamental reconocer que el control inherente al
entorno virtual de la telemedicina puede, en determinadas circunstancias, influir en la dinimica de la
relacién médico-paciente y generar posibles desequilibrios de poder. Esta compleja situacién plantea
importantes cuestionamientos éticos relacionados con la autonomia del paciente militar y el respeto
a sus derechos fundamentales, que incluyen desde la demostracién de empatia y compasién por
parte del profesional de la salud hasta la confianza del paciente en el médico responsable de su aten-
cién, elementos fundamentales para una relacién terapéutica eficaz (Asad e a/., 2021; Lisboa, 2023).

La privacidad y la confidencialidad de la informacién de salud en entornos militares plantean
desafios especificos, debido al caricter sensible de los datos y las prioridades de seguridad de la infor-
macién (Nittari, 2022; Zaganelli; Binda Filho, 2023). En el contexto brasilefio, Zaganelli y Binda Filho
(2023) analizan la interseccion entre la confidencialidad médica y la Ley General de Proteccién de Datos
Personales (LGPD) en la prictica de la telemedicina, y concluyen que los datos de salud, debido a su
cardcter sensible, estdn intrinsecamente vinculados a los derechos de la personalidad y requieren un tra-
tamiento riguroso para garantizar la privacidad de los titulares, por lo que cualquier vulneracién puede
conllevar sanciones administrativas para los responsables del tratamiento. Obtener un consentimiento
informado vélido de forma remota en contextos operativos dindmicos requiere procesos claros y adapta-
dos alas posibles limitaciones de comunicacién y a la naturaleza de las situaciones militares, para garanti-
zar que los pacientes comprendan los riesgos y los beneficios de la atencién telemédica (Cetin; Yildirim;
Tirkmen, 2024). Ademds, las cuestiones de responsabilidad profesional y jurisdiccién en casos de aten-
cién telemédica transfronteriza o en operaciones conjuntas con fuerzas de otros paises exigen un andlisis
juridico minucioso y la definicién de protocolos claros (Cetin; Yildirim; Tiirkmen, 2024).
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Promover el acceso equitativo a los servicios de salud, especialmente en regiones remotas
y de dificil acceso, donde se realizan operaciones militares con frecuencia, es otro aspecto clinico
relevante para el EB (Brasil, 2013; Lisboa, 2023).

La literatura especifica sobre la implementacién y los resultados clinicos de la telemedi-
cina en el EB es limitada, sin embargo, los estudios realizados en otros sistemas de salud militar y en
contextos similares proporcionan zzsights valiosos. Por ejemplo, investigaciones sobre el uso de la
telemedicina en las fuerzas armadas de otros paises han demostrado mejor acceso ala atencién espe-
cializada, reduccién de los tiempos de espera para las consultas y resultados clinicos similares a los
de la atencién presencial en diversas 4reas, como la de salud mental (Madsen; Banaag; Koehlmoos,
2021) y de atencién primaria (Tan, 2022). La teleoftalmologfa ilustra bien este potencial: las apli-
caciones méviles probadas en zonas de combate e instalaciones militares registraron tiempos de
respuesta inferiores a cuatro minutos y con retorno al servicio activo en mds de la mitad de los
casos, ademds de evitar evacuaciones acromédicas innecesarias (Chung, 2023; Gensheimer, 2020;
Cocozza, 2020). Un ejemplo ilustrativo es el caso reportado por Cocozza (2020): la teleconsulta
oftalmoldgica en un entorno de combate en Oriente Medio posibilit el diagnéstico y manejo
adecuado de un soldado con diplopia, lo que evité una evacuacién aecromédica innecesaria, con un
tiempo de respuesta inferior a seis horas por parte del especialista. En el contexto naval, la teleme-
dicina ampli6 el acceso a especialidades como la otorrinolaringologfa, lo que ha generado ahorros
al sustituir tratamientos en hospitales extranjeros (Rozycki, 2021).

En resumen, la telemedicina se presenta como una herramienta con mdltiples posibilidades
para mejorar la prestacién de atencidn clinica en el émbito del EB. Sin embargo, para una implemen-
tacién exitosa, es necesario un enfoque polifacético que considere no solo los beneficios clinicos y
operativos, sino también los desaffos éticos, legales y tecnoldgicos propios del contexto militar, y que
siempre priorice la calidad, la seguridad y la equidad de la atencidn, asf como la preservacion del bienes-
tar y la integridad de los pacientes (Asad ez a/., 2021; Brasil, 2022; Cetin; Yildirim; Tiirkmen, 2024).

5 ASPECTOS ECONOMICOS DEL USO DE LA TELEMEDICINA EN EL
EJERCITO BRASILENO

Laimplementacidn estratégica de la telemedicina en el EB presenta un panorama promete-
dor con respecto a optimizar la asignacién de recursos y la generacién de eficiencias econdémicas signi-
ficativas. Uno de los aspectos mds relevantes radica en la reduccién sustancial de los costos operativos,
tradicionalmente asociados al desplazamiento de personal militar para consultas y unidades hospita-
larias. La disponibilidad de atencién clinica remota, mediada por las TIC, conlleva una disminucién
significativa en los gastos de transporte, tanto de pacientes como de profesionales de la salud, sobre
todo en escenarios operativos geogrificamente dispersos y en regiones remotas o de dificil acceso
(Asad ez al., 2021; Brasil, 2013). Esta capacidad de brindar atencién sin necesidad de desplazamiento
fisico no solo genera ahorros directos en combustible, mantenimiento de vehiculos y vidticos, sino
que también minimiza el tiempo que el personal militar permanece alejado de sus actividades opera-
tivas, lo que repercute positivamente en la productividad operativa (Asad ez 4/., 2021; Lisboa, 2023).

Ademis, la telemedicina demuestra un potencial considerable para prevenir los rein-
gresos hospitalarios. El monitoreo remoto continuo de pacientes durante el perfodo posterior al

Coleg. Meira Mattos, Rio de Janeiro, v. 66, n. xx, p. 21-34, enero/abril 2026

27



28

INNOVACION EN SALUD MILITAR: EL PAPEL DE LA TELEMEDICINA EN LA CAPACIDAD OPERATIVA DEL EJERCITO BRASILENO

tratamiento facilita laidentificacién temprana de senales de alerta y posibles complicaciones, lo que
permite realizar intervenciones proactivas y evitar la necesidad de reingresos, que representan una
parte significativa de los costos hospitalarios (Brasil, 2013; Lisboa, 2023). Al garantizar una transi-
cién mds eficaz a la vida poshospitalaria y promover un seguimiento mds cercano, la telemedicina
contribuye a la salud y el bienestar del personal militar atendido, al tiempo que optimiza el uso
de camas hospitalarias y reduce el gasto asociado a nuevas hospitalizaciones. La telesalud, por lo
general, ha demostrado un impacto positivo en el seguimiento posterior a la consulta, al aumentar
el acceso y la comodidad para los pacientes (Kruse, 2023; Schwamm, 2017).

Usar la telemedicina en el EB también mejora la eficiencia global de los servicios de salud,
lo que optimiza la asignacién de recursos humanos y materiales disponibles. La capacidad de rea-
lizar consultas médicas de forma mds rdpida y remota puede reducir los tiempos de espera para la
atencién, tanto para consultas de rutina como para evaluaciones con especialistas. Al garantizar
una atencién médica oportuna y accesible, la telemedicina contribuye a reducir el tiempo de inac-
tividad del personal militar por motivos de salud, lo que repercute positivamente en la producti-
vidad operativa y la disponibilidad de personal para las misiones (Asad ez /., 2021; Lisboa, 2023).
La optimizacién de la asignacién de recursos también se manifiesta en la posibilidad de concentrar
a los especialistas en centros de referencia, para atender de forma remota a un mayor nimero de
pacientes distribuidos en diversas unidades, lo que evita la necesidad de desplazamiento constante
de profesionales altamente cualificados y, en consecuencia, genera ahorro de costos (Rozycki, 2021).

Otro beneficio econédmico relevante es la minimizacién de los costos relacionados con
el mantenimiento de la infraestructura fisica y la adquisicién de equipos médicos costosos.
La telemedicina reduce la necesidad de construir y mantener unidades médicas fisicas comple-
tas en regiones remotas o en bases operativas temporales, donde la demanda de servicios de
salud puede fluctuar. Al posibilitar el acceso a la atencién especializada a través de plataformas
digitales, el EB puede optimizar sus inversiones en infraestructura de salud, al destinar recursos
a la modernizacién de centros de referencia y a la adquisicién de tecnologfas de la informacién
y la comunicacién (Brasil, 2022; Lisboa, 2023). Este enfoque promueve una gestién financiera
mds sostenible y eficiente para el sistema de salud militar a largo plazo, sobre todo en contextos
navales, en los que la telemedicina evita tratamientos en hospitales extranjeros, lo que genera
ahorros significativos (Rozycki, 2021).

Finalmente, ampliar el alcance geogrifico de los servicios de salud mediante la telemedicina
permite atender a una base poblacional mas amplia de personal militar y sus dependientes, sin las cargas
econdmicas directamente vinculadas a la expansién fisica de las instalaciones hospitalarias. Este aumento
de la cobertura asistencial es especialmente relevante para zonas remotas o subdesarrolladas, donde el
acceso tradicional a la atencién médica especializada es limitado (Asad ez 4/., 2021; Brasil, 2013). Al supe-
rar las barreras geograficas, la telemedicina contribuye a la equidad en el acceso a la atencién médica y
ala mejora de la calidad de vida del personal militar y sus familiares, sin incurrir en los elevados costos
asociados a la construccién y el mantenimiento de nuevas unidades de salud. Al ampliar este acceso,
la telemedicina favorece una mayor adherencia al tratamiento y al seguimiento, factores importantes
para la reduccién de los costos a largo plazo (Schwamm, 2017). En regiones con recursos limitados, ella
también contribuye directamente a la reduccién de los costos de transporte y amplia el acceso a servicios
esenciales, lo que fomenta la adherencia al tratamiento y el seguimiento (Schwamm, 2017).
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Asf, se concluye que la telemedicina desempefia un papel estratégico polifacético en la optimi-
zacion de costos y la mejora de la eficiencia del sistema de salud del EB. Usar las tecnologfas de la infor-
macién de forma inteligente posibilita una reduccién significativa de los gastos logfsticos y estructurales,
al tiempo que proporciona una atencién médica de calidad similar a la que se ofrece en los grandes cen-
tros urbanos, en consonancia con los principios éticos y de bienestar de la institucién militar. El robusto
andlisis econémico de los beneficios de la telemedicina, que incluye la reduccién de costos operativos, la
prevencién de reingresos, el aumento de la eficiencia, la optimizacién de la infraestructura y la amplia-
cién del alcance geografico, refuerza su valor estratégico para la capacidad operativa y la sostenibilidad
del sistema de salud del EB. La capacidad de la telemedicina para mejorar la adherencia al tratamiento
y el seguimiento posterior a la consulta (Kruse, 2022; Schwamm, 2017), que se observa en diversos
contextos de salud, también se aplica al entorno militar, lo que contribuye a la efectividad de los trata-
mientos y a la reduccién delos costos indirectos asociados al absentismo y a la pérdida de productividad.

6 LA TELEMEDICINA COMO HERRAMIENTA ESTRATEGICA PARA LA
DEFENSA NACIONAL

La telemedicina, entendida como un segmento de las TIC centradas en la salud, se ha
consolidado como una herramienta estratégica para fortalecer la Defensa Nacional al ampliar el
acceso a la atencién médica en regiones remotas y proporcionar apoyo asistencial directo al per-
sonal militar y a sus dependientes (Ressurei¢do, 2017). En el dmbito de la defensa, su relevancia
trasciende la l6gica asistencial tradicional al contribuir directamente al sostenimiento de los ele-
mentos del Poder Nacional: el Poder Militar, el Psicosocial y la dimensién de Ciencia, Tecnologfa
e Innovacién (Lourengo Filho, 2017).

La realidad geogréfica de Brasil, marcada por vastas extensiones y zonas de dificil acceso,
como la Amazonia, impone significativas limitaciones logisticas y de personal especializado, lo que
hace de la telemedicina una solucién imprescindible. La capacidad de brindar atencién especia-
lizada a distancia, superando barreras fisicas y estructurales, fortalece la disponibilidad operativa
de las Fuerzas Armadas y reduce la vulnerabilidad de su personal (Lourengo Filho, 2017; Reis;
Carvalho; Santos, 2018). Un ejemplo emblemdtico es el proyecto de Atencién Neuroquirdrgica
por Telemedicina, implementado en 2018 por el Hospital Militar de Area de Manaus (HMAM)
en asociacién con el Hospital Militar de Area de Sio Paulo (HMASP), que posibilité la realizacién
de evaluaciones y seguimientos especializados en Amazonia Occidental, incluso sin la presencia
fisica de neurocirujanos (Reis; Carvalho; Santos, 2018; Segobia, 2019).

Los impactos de esta innovacién no se limitan al 4mbito clinico. Al reducir las evacua-
ciones médicas, los desplazamientos y las hospitalizaciones innecesarias, el ahorro de recursos es
significativo. En 2018, el Servicio de Salud del Ejército estimé un ahorro de R$ 180.000,00 tini-
camente por la reduccién de viajes aéreos gracias al uso de la telemedicina neuroquirtrgica (Reis;
Carvalho; Santos, 2018). Ademds, utilizar profesionales ya existentes en las Organizaciones Mili-
tares de Salud evita costos adicionales asociados a la contratacién externa y contribuye a optimizar
los procesos logfsticos y administrativos (Reis; Carvalho; Santos, 2018).

Desde un punto de vista operativo, la telemedicina proporciona varios beneficios estra-
tégicos: mejora la capacitacién técnica continua del personal sanitario militar, facilita el acceso a
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segundas opiniones especializadas —esenciales para tomar decisiones ripidas en campo- y optimiza
la distribucién de recursos humanos cualificados, sobre todo en zonas donde resulta dificil retener
alos profesionales (Lourenco Filho, 2017; Segobia, 2019). En operaciones militares, hospitales de
campafia y misiones interinstitucionales, la telemedicina permite brindar apoyo remoto durante
la denominada “hora de oro”, un periodo decisivo para el pronéstico de los heridos, sin exponer a
los especialistas a riesgos innecesarios (Lourengo Filho, 2017; Segobia, 2019).

Lainfraestructura tecnolégica instalada, como la Red Operativa de Defensa (ROD), lared
EBNet y el Satélite Geoestacionario de Defensa y Comunicaciones Estratégicas (SGDC), propor-
ciona una base robusta y segura para las comunicaciones digitales estratégicas entre unidades mili-
tares (Lourenco Filho, 2017; Segobia, 2019). La sinergia entre los Ministerios de Defensa, de Salud
y de Ciencia, Tecnologfa e Innovacién es esencial para impulsar la innovacién y la integracion de las
capacidades nacionales en este dmbito. Iniciativas como el proyecto Amazonia Conectada, asociado
al SGDC, ilustran el potencial para desarrollar un sistema unificado de telemedicina para las tres
Fuerzas, y asf optimizar las inversiones y fortalecer la soberanfa tecnoldgica (Lourengo Filho, 2017).

La telemedicina en el contexto de la Defensa Nacional representa una palanca estratégica
para fortalecer la capacidad operativa, integrar el territorio nacional y promover la salud como
vector de soberanfa. Su consolidacién como politica de Estado permite que la salud militar evolu-
cione de forma auténoma, eficaz e innovadora, apoydndose en la ciencia, la tecnologfa y la integra-
cién institucional (Lourengo Filho, 2017; Segobia, 2019).

7 CONCLUSION

Incorporar la telemedicina en el contexto de las operaciones militares constituye un hito
significativo en la modernizacién de la salud militar, una vez que transforma la forma en que se
planifican, organizan y prestan los servicios asistenciales en entornos remotos o de dificil acceso.
Mediante el diagndstico, el monitoreo clinico continuo y la toma de decisiones terapéuticas a
distancia —con el apoyo de especialistas ubicados en centros urbanos o unidades de referencia-,
esta tecnologia contribuye a ampliar el alcance y la capacidad de resolucién de la atencidn, lo que
reduce la dependencia de recursos médicos locales y optimiza el apoyo clinico a nivel téctico.

Su eficacia depende de la implementacién de protocolos y directrices clinicas adaptadas al
entorno militar, combinados con mecanismos de control de calidad y seguridad, como auditorfas
remotas, revisiones de casos y el uso de robustos sistemas de cifrado y control de acceso. La inte-
gracion con registros médicos electrénicos interoperables y flujos de derivacién bien definidos es
fundamental para garantizar la continuidad asistencial entre la atencién remota y la presencial.
Estos elementos son indispensables para asegurar una atencién segura y eficiente que cumpla con
los requisitos normativos del sector de Defensa.

Sin embargo, para usar la tecnologia mediada, es necesario preparacién técnica y sen-
sibilidad por parte de los profesionales de la salud militar, dada la complejidad de la relacién
médico-paciente en los entornos digitales. Estrategias especificas de comunicacién, capacitacién
y empatfa son fundamentales para mitigar los desequilibrios de poder que pueden surgir en las
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interacciones virtuales, especialmente al brindar atencién en escenarios de alta tensién emocional,
como misiones prolongadas o zonas de conflicto.

Ademds, el uso estratégico de las TIC proporciona una via prometedora para democra-
tizar el acceso a los servicios de salud, sobre todo para la poblacién militar y civil ubicada en zonas
periféricas. Sin embargo, para alcanzar este potencial, es necesario afrontar los desafios estructu-
rales, como la escasez de infraestructura tecnoldgica en ciertas regiones del pafs, la conectividad
limitada en unidades remotas y la variabilidad en el nivel de alfabetizacién digital entre los usua-
rios. En este sentido, el desarrollo de soluciones técnicas adaptadas —como sistemas de bajo ancho
de banda y funcionalidades offfine—, asi como la capacitacién continua de los usuarios, son com-
ponentes esenciales para garantizar la eficacia y la inclusién.

Al analizar la implementacién de la telemedicina en el EB, se puede observar beneficios
tangibles, tanto en el imbito clinico como en el econémico, siguiendo las tendencias internacionales
de modernizacién de los sistemas de salud. Reducir los costos logisticos, ampliar la cobertura asis-
tencial, racionalizar el uso de recursos especializados y proporcionar apoyo a la toma de decisiones
clinicas en el campo constituyen ventajas estratégicas ampliamente documentadas. Sin embargo,
para consolidar esta préctica, se requiere una postura institucional ética y proactiva, centrada en
la proteccién de datos sensibles, el acceso equitativo y el mantenimiento de la calidad asistencial.

Mis alld de los aspectos operativos, la institucionalizacién de la telemedicina en el EB
depende de la sistematizacién de la evidencia. Recopilar y analizar de forma sistemdtica los datos
sobre el uso de esta tecnologia —que incluyen los resultados clinicos, la satisfaccién de los usuarios
y el impacto en la capacidad operativa— es esencial para orientar las decisiones gerenciales, evaluar
los riesgos e identificar 4reas prioritarias para invertir € innovar.

Asi, la telemedicina surge como una solucién integradora, capaz de estrechar los vinculos
entre el personal militar y el sistema de salud, al tiempo que promueve mejoras en la eficiencia,
la calidad y el acceso a servicios de salud. Al combinar la atencién centrada en el paciente con la
racionalizacién de recursos, se fortalece la confianza institucional y el compromiso con el bienestar
de la tropa. Estas caracteristicas son particularmente relevantes en un entorno en el que la adhe-
rencia al tratamiento y la disciplina operativa son cruciales para la eficacia de las intervenciones.

Sin embargo, es necesario reconocer sus limitaciones y riesgos. La ausencia de con-
tacto fisico puede comprometer la precision diagndstica en determinadas situaciones, por lo que
resulta fundamental establecer protocolos clinicos robustos y una capacitacion especializada para
mitigar errores y garantizar la seguridad del paciente. También es necesario afrontar las barreras
tecnoldgicas, culturales y juridicas con claridad doctrinaria y estrategias a largo plazo.

En definitiva, consolidar la telemedicina como herramienta estratégica en el EB requiere
un enfoque integrado que incluya capacitacién técnica, innovacién tecnolégica, regulacién especi-
ficay produccién de evidencia cientifica. La experiencia internacional, aliada al potencial de inno-
vacién nacional, proporciona vias prometedoras para que la salud militar brasilefia se posicione
a la vanguardia de las soluciones digitales, centrdndose en la disponibilidad operativa, la equidad
asistencial y la soberanfa tecnoldgica. Fortalecer las competencias de los profesionales de la salud
del EB y fomentar la investigacién aplicada serdn cruciales para el éxito de esta transformacién.
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