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Resumen

Antecedentes/Objetivos: Existe un incremento de nuevas formas de acceso a la Atencién Primaria (AP),
como la cita web o la app, y de atencién como la consulta telefonica o la videoconsulta, a la vez que se
incorpora el acceso digitalizado a nuestros datos de salud. Los pacientes con multimorbilidad (MM), en su
mayoria mayores de 60 afios, requieren de una atencién personalizada de sus enfermedades crénicas. El
objetivo fue explorar las experiencias de la poblacién mayor con MM sobre las formas de acceso virtual a la
AP, sus preferencias y el impacto percibido en la calidad de la atencién.

Meétodos: Estudio cualitativo con enfoque descriptivo-interpretativo mediante 16 grupos de discusion con
pacientes con MM de 60 y més afios, en seis CCAA (Espaiia). Se hicieron grupos separados para hombres y
mujeres, edad (60-75; > 75), y nivel socioeconémico del centro de salud (alto; bajo). La seleccion de
participantes se realizé a partir de sus profesionales de referencia de AP, considerando diferentes patologias y
la polifarmacia. Se realizé un andlisis tematico reflexivo. Estudio aprobado por los comités de ética de
investigacion de las seis CC. AA.

Resultados: Las experiencias en el uso de la citacién web/app son diversas, contrastando entre quienes les
ofrece autonomia y a quienes les resulta inaccesible. La citacion presencial se consolida como la via mas
comprensible, segura y efectiva. La consulta presencial se percibe como la modalidad mas adecuada porque
no solo garantiza una evaluacion clinica mas completa, sino que permite vinculo y comunicacion. La
consulta telefonica es vivida como valida para tratar asuntos “simples” y de seguimiento. Una minoria tiene
acceso digital a sus datos de salud y lo valoran en positivo. La brecha digital aparece no solo como una
dificultad técnica, sino que se expresa como resistencia mediante una renuncia explicita a aprender,
mostrando que la digitalizacién no responde por igual a las expectativas, valores y trayectorias vitales de
todas las personas.

Conclusiones/Recomendaciones: Los participantes valoran la diversidad de vias de acceso y atencidn, pero
siempre que el sistema se adapte a las necesidades y expectativas de cada tipo de paciente. Frente a una
gestion sanitaria que propone nuevas formas digitalizadas como uno de los elementos esenciales de los
modelos de atencion a la cronicidad, los resultados muestran la importancia de modelos adaptativos a las
necesidades de los pacientes.
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