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RESUMEN
La salud digital ha emergido como una herramienta clave en la aten-
cion prenatal, facilitando el acceso a informacién y mejorando la
comunicacion entre gestantes y profesionales de la salud. En Chile,
la plataforma Chile Crece Contigo (ChCC) ofrece recursos digitales
para apoyar la gestacion y primera infancia. Sin embargo, existen
limitaciones en su uso. Objetivo: Explorar el perfil de las gestantes
que utilizan la pagina web de ChCC y compararlo con aquellas que
no la visitan, identificando factores asociados a su uso. Métodos:
Se realizo un estudio cuantitativo, observacional y transversal en
146 gestantes atendidas en Centro de Salud Familiar (CESFAM) de
la Region Metropolitana y Valparaiso. Se analizaron variables socio-
demograficas y obstétricas en funcién del uso de la web ChCC. Para
las comparaciones estadisticas, se utilizo la prueba de chi-cuadrado,
considerando significativos valores de p<0,05. Resultados: El 79,5%
de las gestantes reporto no haber visitado nunca la pagina. Las usua-
rias de ChCC fueron mayoritariamente menores de 35 afios (93%),
con educacién técnica o universitaria (66,6%) y fuera del mercado
laboral (66,6%). En contraste, las no usuarias presentaron mayor
frecuencia de sobrepeso/obesidad (81%), educacion media comple-
ta (44,8%) y actividad laboral (50,9%). Se observaron diferencias
significativas en el uso segin nivel educativo y drea geografica (p=
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0,036). Conclusiones: El uso de la plataforma ChCC esta asociado
al nivel educativo y el indice de masa corporal. Es necesario optimi-
zar la difusion y accesibilidad del sitio web, promoviendo su uso en
grupos con menor nivel educativo y con estado nutricional alterado.
Palabras clave: Salud digital; Promocion de salud; Embarazo; Aten-
cion primaria.

ABSTRACT

Digital health has emerged as a key tool in prenatal care, facilitating
access to information and improving communication between preg-
nant women and healthcare professionals. In Chile, the Chile Crece
Contigo (ChCC) platform provides digital resources to support preg-
nancy and early childhood. However, there are limitations to its use.
Aim: To explore the profile of pregnant women who use the ChCC
website and compare it with those who do not, identifying factors
associated with its use. Methods: A quantitative, observational, and
cross-sectional study was conducted with 146 pregnant women
attending Family Health Centers (CESFAM) in the Metropolitan and
Valparaiso regions. Sociodemographic and obstetric variables were
analyzed based on the use of the ChCC website. The chi-square test
was used for statistical comparisons, considering p<0.05 as significant.
Results: A total of 79.5% of the participants reported not visiting the
website. ChCC users were predominantly under 35 years old (93%),
had technical or university education (66.6%), and were unemployed
or students (66.6%). In contrast, non-users had a higher prevalence
of overweight/obesity (81%), had completed secondary education
(44.8%), and were employed (50.9%). Significant differences were
observed in website usage according to educational level and geo-
graphic area (p= 0.036). Conclusions: Use of the ChCC platform is
associated with sociodemographic factors, particularly educational
level and body mass index. Improving the dissemination and accessi-
bility of the website is essential to promote its use among groups with
lower educational attainment and altered nutritional status.
Keywords: Digital Health; Health Promotion; Pregnancy; Primary
Health Care.

La salud digital definida como el uso de tec-
nologias digitales para la promocién y mejora de
los servicios médicos, representa una herramienta
clave en la atencién prenatal, especialmente en
América Latina y el Caribe'. Estas tecnologias,
como aplicaciones moviles y programas de tele-
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medicina, facilitan la gestion de datos, mejoran la
comunicacién entre pacientes y profesionales, y
ofrecen servicios accesibles en areas remotas***.
Con respecto a Chile, el programa Chile Crece
Contigo (ChCC), conocida desde el 2024 como
Chile Crece Mas, institucionalizado a través de
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laley 20.379 en el afio 2009° se ha consolidado
como un programa integral para la proteccién de
la gestacion y el desarrollo de la primera infan-
cia, implementando, desde 2015 herramientas
digitales que permiten personalizar el apoyo a
gestantes y reducir inequidades®.

El programa Chile crece contigo ha generado
impactos positivos, en la reduccion de tasas de
cesareas’ y mejoras en los indicadores de salud
materno-infantil®. El gobierno de Chile invierte
aproximadamente $111 USD por participante’,
especialmente considerando los costos asociados
a la creaciéon de contenido educativo, capaci-
tacion de personal, actualizacién tecnolégica y
estrategias de difusion. La mejora del alcance y
eficiencia de ChCC requiere estrategias como la
actualizaciéon constante de contenidos, redisefios
adaptativos y una promocién mas focalizada en
comunidades vulnerables. Estas medidas son
fundamentales para justificar la inversion publica,
maximizar el impacto del programa y fortalecer
la equidad en el sistema de salud chileno®'. El
impacto econémico y social de ChCC se eviden-
cia en estudios que destacan su contribucién a
la equidad en salud y al desarrollo temprano'.

Sin embargo, las evaluaciones al programa
igualmente han revelado desafios significati-
vos'?. En 2014, revel6 que solo el 35% de las
gestantes inscritas asistieron regularmente a
los talleres presenciales ofrecidos, mientras
que la participacion entre las mujeres en riesgo
psicosocial fue aiin menor, alcanzando apenas
el 20%". Estas cifras pueden explicarse por la
presencia de barreras significativas que limitan
el acceso a estas instancias. Entre ellas destacan
las dificultades en el transporte, las barreras
culturales, la percepcion de desactualizacion
de los contenidos y la preferencia por aplica-
ciones moviles para recibir informacién en lugar
de asistir a atenciones presenciales®'>'3'%, Este
fenémeno ha sido documentado en estudios
internacionales''*", evidenciando su impacto
en la participacién y el aprovechamiento de
estos recursos. En contraste, investigaciones han
mostrado que el uso de aplicaciones digitales
representa un apoyo valioso para adoptar estilos
de vida saludables'. El programa ChCC cuenta

con una pagina web y una aplicaciéon mévil, sin
embargo, no hay cifras respecto al uso de los
recursos digitales de ChCC.

La pagina web de ChCC (https:/www.crece-
contigo.gob.cl/), ofrece una variedad de recursos
multimedia disenados para educar y acompanar
a las familias en el proceso de gestacién, crianza
y cuidado infantil. Entre estos recursos destacan
los videos educativos, que incluyen contenido
visualmente atractivo y accesible sobre temas
como ejercicios para el embarazo, cuidados del
recién nacido, nutricién infantil y desarrollo psi-
coemocional. Ademas, la plataforma web cuenta
con la seccion de columnas del experto, donde
profesionales en dreas como obstetricia, pedia-
tria y psicologia infantil comparten informacion
actualizada, consejos practicos y respuestas a
preguntas frecuentes de los usuarios. El sitio tam-
bién incluye un programa de radio con consejos y
orientaciones practicas. El programa busca llegar
a un publico mas amplio, ofreciendo contenido
en un formato accesible y cémodo para quienes
prefieren consumir informacién en audio. Estos
recursos complementan los materiales escritos
disponibles en la pagina, fortaleciendo el apoyo
integral que ChCC ofrece a las familias en su
objetivo de fomentar un desarrollo infantil sa-
ludable, y una crianza informada y respetuosa.

El objetivo de la investigacién es explorar el
uso de la pagina web del programa Chile Crece
Contigo por parte de gestantes atendidas en
CESFAM de la Regi6n de Valparaiso y CESFAM
de la Regién Metropolitana de Santiago.

Metodologia
Diseiio de estudio

Para este estudio se utilizaron datos de dos
investigaciones de nuestro grupo'. Seleccionamos
ambos proyectos porque compartian la misma
poblacién objetivo (mujeres embarazadas mayores
de 18 afos, hispanohablantes y que asistian a
controles prenatales en Centros de Salud Familiar)
y la recoleccion de variables clinicas, sociode-
mograficas, asi como variables relacionadas
con el conocimiento sobre la ganancia de peso
durante el embarazo. Aunque ambas cohortes
se siguieron de manera prospectiva, el andlisis
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del uso del portal web corresponde a un subes-
tudio transversal anidado, que abarca los datos
recogidos entre la semana 7 y la semana 38 de
gestacion. En total se incluyeron 146 participantes
(Flujograma) que contestaron la encuesta inicial
y asistian a controles prenatales en los CESFAM
El Bosque (Region Metropolitana), Segismundo
[turra en San Felipe (Regién de Valparaiso—Cor-
dillera) y Marco Maldonado y Dr. Jorge Kaplan
en Vifia del Mar (Regién de Valparaiso—Costa).

Recoleccion de datos

La informacién se recabé mediante una encuesta
auto-reportada en linea. Para el presente andlisis
se incluyeron variables relacionadas con el uso de
la version digital del programa ChCC, asi como
variables sociodemograficas (edad, nacionalidad,
area de residencia, nivel educacional y ocupacion)
y obstétricas (edad gestacional, paridad, talla, pesoy
antecedentes de complicaciones perinatales previas
y/o actuales). Estos datos permitieron caracterizar el
perfil de las participantes segin su interaccién con
la plataforma web de ChCC.

Analisis de datos

Para las variables categéricas se utilizo el calculo
de frecuencias absolutas y relativas, mientras que para
las variables numéricas se expresaron en promedio,
desviacion estandar y rango minimo y maximo.
Para ver diferencias significativas entre la distribu-
cién de los grupos se realizé el andlisis estadistico
chi-cuadrado. Se consideré como estadisticamente
significativo un p<0,05.

Consideraciones éticas

El estudio fue aprobado por el Comité de Ftica
Cientifica de la Universidad San Sebastian (protocolo
ndmero: 07072020), del Servicio de Salud Aconcagua
(protocolo nimero: 26/2021) y del Servicio de Salud
Metropolitano Sur (protocolo niimero: 07-27012022).

Resultados
Caracteristicas sociodemograficas y obstétricas
de las gestantes estudiadas

De las 146 gestantes encuestadas, el 82%
eran chilenas. La edad promedio fue de 28 +
5,6 anos; el 84% tenia entre 18 y 34 afos. La
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mayoria residia en la Regién Metropolitana
(58%), seguida de Valparaiso-Cordillera (25%) y
Valparaiso-Costa (17%). En cuanto a escolaridad,
el 42 % habia completado educacién media y
el 30% estudios universitarios completos. Casi
la mitad estaba laboralmente activa (49%).

Respecto a las caracteristicas obstétricas
de las gestantes estudiadas (Tabla 1), la edad
gestacional promedio fue de 17,4 + 6,4 se-
manas (rango 7-38 semanas); al momento
del estudio, el 30% de las participantes se
encontraba en el primer trimestre, el 63% en
el segundo y el 8% en el tercero. En cuanto
al estado nutricional pregestacional, el 42%
presentaba obesidad, el 36% sobrepeso vy el
22% normopeso. El 38% cursaba su primer
embarazo, mientras que el 62% habia tenido
al menos uno previo; de estas tltimas, el 29%
reporté complicaciones anteriores, principal-
mente diabetes (10%), preeclampsia (8%), aborto
(6%) y parto prematuro (3%). En el embarazo
actual, la mitad de las gestantes refirié alguna
patologia, predominando la obesidad (35%),
seguida de diabetes (7%), hipertension (4%)
y resistencia a la insulina (4%).

Caracteristicas sociodemograficas y el uso
de la pagina Chile Crece Contigo

En cuanto al acceso a la pagina web del
programa ChCC, el 79,5% de las gestantes
indicé no haber visitado nunca la pagina,
mientras que el 20,5% restante reportd que si
la visita (Figura 1). El 20,0% de las gestantes
chilenas declaré haber accedido a la pagina
web de ChCC, cifra ligeramente inferior al
23,1% registrado entre las participantes ex-
tranjeras (Tabla 2). Por grupo etario, el 23,0%
de las mujeres de 18-34 afos visité la web
(edad media 27,9 afos), mientras que entre las
gestantes de 35 afios o mds la frecuencia se
redujo al 8,3% (edad media 36,5 afios). Segin
la region de residencia, las mayores frecuencias
correspondieron a Valparaiso-Costa con 28,0%,
Valparaiso-Cordillera con 19,4% y la Regién
Metropolitana con 18,8%. En cuanto al nivel
educativo, la mayor proporcién de gestantes
que declaré haber visitado alguna vez la pagi-
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Tabla 1. Caracteristicas sociodemogréficas de la poblacién estudiada.

Caracteristicas sociodemograficas N %
Nacionalidad
Chilena 120 82,1
Extranjera 26 17,8
Edad materna anos (media + DE, min — max) 28+5,6 (18-44)
>35 anos 24 16,4
Area geogrdfica de residencia de la madre
Region Valparaiso - Costa 25 17,1
Region Valparaiso - Cordillera 36 24,7
Region Metropolitana 85 58,2
Nivel educacional
Bdsica incompleta 2 1,4
Basica completa 6 4,1
Media incompleta 9 6,1
Media completa 61 41,8
Técnica incompleta 4 2,8
Técnica completa 4 2,8
Universitaria incompleta 16 11
Universitaria completa 44 30
Ocupacion
o participacién en el mercado laboral® 61 41,7
Participacion académica y combinada® 13 9
Participacién laboral activa® 72 49,3
Caracteristicas obstétricas
Semana de Edad gestacional 17,4+6,4 (7-38)
Primer Trimestre 43 29,5
Segundo Semestre 92 63
Tercer Semestre 11 7,5
Estado nutricional materno segtin indice de masa corporal (IMC)
Normopeso (<25 kg/m?) 32 21,9
Sobrepeso (25-29,9 kg/m?) 53 36,3
Obesidad (=30 kg/m2§ 61 41,8
Paridad
Nulipara 55 377
Multipara 91 62,3
Complicaciones Perinatales Previas
borto 6 6,1
Diabetes 9 9,9
Preeclampsia 7 7,7
Parto Prematuro 3 3,3
Restriccion de Crecimiento intrauterino 1 1
Com[}))licaciones Perinatales Actuales
iabetes 10 6,9
Hipertension Arterial 6 4,1
Resistencia a la Insulina 6 4,1
Percepcion de Obesidad 51 35

*Agrupa a quienes no se encuentran en la fuerza laboral remunerada, incluyendo a madres dedicadas exclusivamente al hogar o sin empleo
formal. Categorias: Desempleada, duefia de casa. *Incluye a madres que estdn inmersas en actividades académicas o que combinan estudios
con empleo. Categorias: Becaria ANID, desempleada y estudiante, estudiante, trabajadora y estudiante. “Corresponde a madres con empleo
formal, ya sea en relacién de dependencia o de forma independiente. Categorfas: Trabajadora dependiente, trabajadora independiente.
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Estudio 1 Estudio 2 ECA
n=99 n=91

l J

Total de participantes
n=190

Criterios de inclusién: Encuesta que incluyoé la
pregunta sobre visitas al portal “Chile Crece
Contigo”, respondida (n = 146)

Muestra final para el analisis
(n=146)

Flujograma de seleccién de participantes para el subestudio transversal anidado. Se incluyeron todas las gestantes
que respondieron la encuesta inicial sobre la visita a la pagina web de “Chile Crece Contigo”; se excluyeron
Gnicamente aquellas que revocaron su consentimiento.

Uso de la pagina web de ChCC
150

79.5%

Respuesta
NO

Hs

Participantes

% Figura 1: Uso de la web de Chile crece Contigo por parte de
las participantes del estudio.

Grafico de barras apiladas que muestra la distribucion del uso de
la pagina web de ChCC. El eje vertical (Y) representa el nimero
total de participantes (de 0 a 150). En la barra inferior (azul) se
visualiza el 20,5% (30 participantes) que indica haber visitado
la pagina, mientras que la barra superior (gris) corresponde al
79,5% (116 participantes) que declara no haberla visitado.
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Tabla 2. Uso de la pagina de Chile Crece Contigo.

Ocupan la pagina No ocupan la pagina
web ChCC web ChCC
(%) (%)
Caracteristicas sociodemograficas
Nacionalidad
Chilena 20 80
Extranjera 23,1 76,9
Edad 18 a 34 afos 23 77
Edad =35 anos 8,3 91,7
Area geogréfica de residencia de la madre
Region de Valparaiso - Costa 28 72
Region de Valparaiso - Cordillera 19,4 80,6
Region Metropolitana 18,8 81,2
Nivel educativo mads alto n (%)
Bésica incompleta 0 100
Basica completa 16,7 83,3
Media incompleta 0 100
Media completa 14,8 85,2
Técnica incompleta 25 75
Técnica completa 0 100
Universitaria incompleta 25 75
Universitaria completa 34,1 65,9
Ocupacion
No participacién en el mercado laboral? 23 77
Participacion académica y combinada® 23,1 76,9
Participacion laboral activa 18,1 81,9
Caracteristicas obstétricas
Estado nutricional materno segin indice de masa corporal (IMC)
Normopeso (<25 kg/m?) 31,2 68,8
Sobrepeso (25-29,9 kg/m?) 20,8 79,2
Obesidad (=30 kg/m?) 14,8 85,2
Paridad
Nulipara 27,3 72,7
Multipara 16,5 83,5

“Agrupa a quienes no se encuentran en la fuerza laboral remunerada, incluyendo a madres dedicadas exclusivamente al
hogar o sin empleo formal. Categorias: Desempleada, duefa de casa. PIncluye a madres que estan inmersas en actividades
académicas o que combinan estudios con empleo. Categorias: Becaria ANID, desempleada y estudiante, estudiante, trabaja-
dora y estudiante. “Corresponde a madres con empleo formal, ya sea en relacién de dependencia o de forma independiente.
Categorias: Trabajadora dependiente, trabajadora independiente.
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na web correspondié a aquellas con estudios
universitarios completos (34,1%), seguida por
quienes cursaban una carrera universitaria
sin concluir y por aquellas con formacién
técnica completa (25% en ambos casos). En
relacién con la proporcion de usuarias segin
su ocupacién, se observo que el 23,0% de
las mujeres fuera del mercado laboral, visité
la pagina. Una proporcién similar (23,1%) se
observé entre las gestantes que realizan acti-
vidades académicas o combinadas, mientras
que sélo el 18,1% de las usuarias con una
participacién laboral activa declaran haber
visitado la pagina.

El analisis estadistico mediante chi-cuadrado
revel6 diferencias significativas en el patron
de acceso a la pagina web al combinar nivel
educativo y region de residencia (x2= 8,54;
p= 0,036). El porcentaje mas alto de visitas
correspondio a las mujeres con estudios uni-
versitarios completos que viven en la Regién
Metropolitana (34,1%), mientras que ninguna
gestante con educacion bdsica o media in-
completa declaré haber accedido al sitio en
ninguna de las zonas analizadas (Figura 2).

Caracteristicas obstétricas y el uso de la pagina
Chile Crece Contigo

El indice de masa corporal pregestacional
mostré un gradiente claro en la proporcion
de mujeres que declararon haber visitado la
pagina web de ChCC (Tabla 2).Se observé que
entre las gestantes con normopeso (IMC<25
kg/m?2) la proporcion alcanzé el 31,2%, des-
cendié al 20,8% en el grupo con sobrepeso
(IMC 25-29,9 kg/m?) y fue mas baja en las
mujeres con obesidad (IMC>30 kg/m?), con
un 14,8% (Figura 3).

Un patron similar se observo al analizar
la paridad. El 27,3% de las nuliparas declaré
haber visitado el sitio, frente al 16,5% de
las multiparas (Tabla 2).El grupo etario de
mujeres nuliparas que visitan la pagina web
se encuentra mayoritariamente entre los 20 y
30 afos, mientras que las mujeres multiparas
que no visitan la pagina estan distribuidas en
todo el rango etario de la muestra (Figura 4).
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Descripcion del perfil de las gestantes que visitan
y no visitan la pagina web de Chile crece Contigo

Finalmente, se describen las caracteristicas
predominantes de las gestantes que no visitan y
las que visitan la pagina web de ChCC (Figura 5).
La mayoria de las usuarias que no visitan la pagina
web, son multiparas (65%), tienen sobrepeso u
obesidad (36,2% y 44,8% respectivamente) con un
IMC promedio de 30+6. En este grupo, la mayoria
(58,6%) declara haber alcanzado como méaximo la
educacién media completa o un nivel inferior, siendo
la educacion media completa el mas representativo
(44,8%). Ademas, la mayoria (50,9%) se encuentra
trabajando. En contraste, las gestantes que si han
ingresado a la pagina web residen principalmente
en la Region Metropolitana (60%), registran un IMC
medio de 28+5 con predominio de sobrepeso (36%),
poseen formacion técnica o universitaria en dos ter-
cios de los casos (66,6%) y, en la misma proporcion
(66,6%), estan fuera del mercado laboral, ya sea
desempleadas o estudiantes.

Uso de la pagina web ChCC © NO @ sI

; Q L ©
Regién Metropolitana (’ © @ Q @ % ®

Region de Valparaiso_Cordillera @ e} é

Cb.

Region de Valparaiso_Costa o © o @ ®

Figura 2: Uso de la pagina web de Chile Crece Contigo segtin
la zona geogréfica y su nivel educacional.

Gréfico de dispersion (con jitter) que muestra la relacion
entre el nivel educativo (eje x) y la zona de residencia (eje Y).
Cada punto representa a una participante, diferenciada por
color segtin haya usado (azul) o no (gris) la pagina web. Se
observaron diferencias estadisticamente significativas entre los
grupos, determinadas mediante una prueba de chi-cuadrado
(x?= 8,54, p=0,036).
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Distribucion del uso de la pagina ChCC segtin IMC

Figura 3. Uso de la pagina web de Chile Crece Contigo
segun su estado nutricional. Gréfico de barras apiladas que
muestra la distribucion del uso de la pagina web de ChCC
segtin el estado nutricional de las gestantes. Cada barra
representa el porcentaje de participantes que respondio
“NO” (gris) o “SI” (azul) a la pregunta sobre el uso de
la pdgina web. El anélisis estadistico mediante prueba de
chi-cuadrado (x2 = 3.49, p= 0.18) no evidencié diferencias
significativas entre las categorias de IMC.
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Figura 4: Uso de la web de Chile crece Contigo de acuerdo
con la paridad y la edad de la embarazada.

Créfico de dispersion (con jitter) que representa la relacion
entre la edad materna (eje X) y la paridad (eje Y: nulipara
o multipara). Cada punto corresponde a una participante,
diferenciada por color segtin haya visitado (azul) o no
(gris) la pagina web de ChCC. De esta forma, se observa
cémo el uso de la pagina web se distribuye en funcién
de la edad y la paridad. El analisis de chi-cuadrado (y?=
4 2.42, p= 0.12) no evidenci6 diferencias estadisticamente
significativas en el uso de la pagina web segtn la paridad.

Multiparas
Sobrepeso u obesidad visifzxla

pagina web’

Educacion media completa —dy
Empleada

Reside en la Region

/ Metropolitana de Santiago
fSitad Normopeso

paginaweb

dETCNEE~ Educacién técnica y
universitaria

Fuera del mercado
laboral

entre 18 y 34 afios
en segundo trimestre

Nacionalidad chilena !
del embarazo

Figura 5: Caracteristicas sociodemogréficas y antropométricas entre gestantes chilenas que no visitan y que visitan la pagina

web de ChCC.

Representacion esquemadtica de las principales caracteristicas sociodemograficas y de salud asociadas a la visita (verde) o no
visita (rojo) de la pagina web de ChCC, en mujeres chilenas de 18 a 34 afios durante su segundo trimestre de embarazo. En
el centro se describen las caracteristicas de inclusion comunes (nacionalidad, edad y trimestre de gestacion), mientras que a
cada lado se destacan los factores que diferencian a quienes visitan o no la pagina web.
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Discusion

Este estudio multicéntrico abarcé usuarias de
las regiones de Valparaiso y Metropolitana, con
una mayoria de participantes que cuentan con
educacién media o superior. El grupo principal de
usuarias analizadas se encontraba en el segundo
trimestre del embarazo y tenfa antecedentes
de embarazos previos, lo que sugiere que han
asistido previamente a controles en los centros
de atencién de salud donde son atendidas. Ade-
mas, la mitad de las participantes reporté alguna
patologia durante la gestacién, lo que permitiria
asumir una comunicacién mas frecuente con su
centro de atencion.

A pesar del valor informativo del sitio web
del programa ChCC, nuestros resultados eviden-
cian un bajo uso de la plataforma. El analisis de
la poblacién estudiada indica que las usuarias
menores de 35 anos son quienes la visitan con
mayor frecuencia, mientras que no encontr6
evidencia que asocie nacionalidad con la visita
a la pagina web. Un hallazgo relevante es que, a
pesar del reducido nimero de respuestas desde
la region de Valparaiso-Costa, la proporcién de
gestantes que accede a la pagina web en esta
zona es mayor en comparacion con las demas.
Esto podria sugerir diferencias en la difusion de la
plataforma entre los distintos Servicios de Salud.

En cuanto a los factores asociados al uso de
la plataforma, observamos que las gestantes con
educacién técnica o universitaria representan la
mayoria de las usuarias que declaran haber visitado
la pagina web. Esto sugiere que el nivel educativo
influye en el acceso y utilizacion de herramientas
digitales, con una tendencia a un mayor uso en
mujeres con mayor escolaridad. Estos hallazgos
coinciden con lo reportado en un estudio irani,
donde las madres con educacién superior eran
mas propensas a buscar informacion en linea®.

Por otro lado, se observo que las gestantes
con normopeso utilizan la web ChCC en mayor
proporcion que aquellas con sobrepeso y obe-
sidad, siendo estas ultimas el grupo con menor
frecuencia de uso. Esta diferencia podria obedecer
a variaciones en la percepcion de riesgo y en la
busqueda de informacién sanitaria segtin el rango
de IMC, aunque tales variables no se midieron en

854

el presente estudio. Estudios previos han reporta-
do que las gestantes con un IMC alto tienden a
presentar una menor adherencia a herramientas
digitales de salud, ya sea por barreras en la usabi-
lidad de las aplicaciones méviles o por una menor
autoconfianza en el manejo de informacién sobre
su estado de salud??>. Aunque no se abordaron en
este estudio, evaluar el impacto de estas barreras
queda como una linea de investigacion futura.
Asimismo, en Chile, se ha documentado que tanto
mujeres embarazadas como profesionales de la
salud perciben limitaciones en la adecuacion y
accesibilidad de las aplicaciones perinatales, lo que
podria incidir en una menor disposicién a utilizar-
las entre ciertos grupos de usuarias, incluyendo
aquellas con obesidad”. Otro hallazgo relevante
es que, entre las gestantes nuliparas, aquellas que
visitan la pagina web tienen predominantemente
entre 20 y 30 afios, lo que concuerda con la alta
digitalizacion de este grupo etario. En contraste,
las usuarias que no acceden a la plataforma
presentan una brecha preocupante: la mayoria
tiene solo educacion media, lo que subraya la
necesidad de estrategias educativas mas efectivas
para reducir las barreras de acceso a informacién
durante la gestacion. Es fundamental no asumir
que las gestantes multiparas requieren menos
apoyo informativo, ya que la experiencia previa
no garantiza el uso de herramientas digitales de
salud. Esta problematica adquiere mayor relevan-
cia en mujeres con exceso de peso, ya que un
acceso limitado a informacién confiable podria
impactar negativamente en su autocuidado. En
este contexto, es fundamental reforzar estrategias
para fomentar el uso de la pagina web en grupos
con menor acceso, como gestantes con obesidad
o menor nivel educativo, abordando la necesidad
de comprensién y uso. Una posible linea de ac-
cién es mejorar la difusién de la plataforma en los
centros de salud primaria, integrandose dentro de
las orientaciones brindadas por profesionales de
la salud durante los controles prenatales.

En relacién con la zona de residencia, si bien
la mayoria de las usuarias pertenecian a la Region
Metropolitana, la proporcion de uso de la plata-
forma fue mas alta en las usuarias provenientes
de la region de Valparaiso-Costa. Esto sugiere
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que la difusién de la pagina web podria variar
segln el Servicio de Salud al que pertenecen o
por estrategias comunicacionales especificas de
cada centro de atencion.

Por dltimo, es relevante destacar que las
gestantes que participaron en este estudio respon-
dieron la encuesta de manera digital, utilizando
sus teléfonos celulares, lo que indica que poseen
acceso y habilidades para el manejo de herra-
mientas tecnoldgicas. Este hallazgo sugiere que
la baja utilizacién del sitio web ChCC no parece
atribuirse a una falta de alfabetizacion digital,
sino mds bien a una insuficiente promocion o
desconocimiento de la existencia y beneficios
de la plataforma, aunque este aspecto no fue
explorado en la encuesta. Entre las razones que
podrian explicar este fenémeno, es la percepcion
de contenidos poco actualizados. Otro factor
relevante es la competencia con otras fuentes de
informacion digital. Investigaciones previas han
documentado que las gestantes suelen preferir
herramientas mas interactivas y personalizadas,
como redes sociales y foros en linea, que ofrecen
respuestas inmediatas y experiencias compartidas
con otras madres'.

Este trabajo presenta limitaciones. En primer
lugar, la informacién sobre dicho uso se obtuvo
mediante una encuesta auto-reportada, suscep-
tible de sesgos de deseabilidad social. Ademads,
se trata de un andlisis secundario dentro de
estudios cuya finalidad original no era evaluar
el uso de la plataforma Chile Crece Contigo.
Por ello, no profundizamos en los factores que
determinan la utilizacién o falta de uso de la
plataforma. Aun asi, nuestros hallazgos subrayan
la necesidad de investigar estos aspectos para
ampliar el alcance de la politica publica que
encarna ChCCy disenar estrategias que acerquen
la informacién a las gestantes atendidas en el
sistema publico de salud.

Conclusion

El presente estudio evidencia la baja utilizacion
de la plataforma web de Chile Crece Contigo entre
las gestantes atendidas en Centros de Salud Fami-
liar de una comuna de la Regién Metropolitana y
dos comunas de la Quinta Region. Este resultado

subraya la necesidad de reforzar la difusion de la
plataforma, junto con disefiar estrategias dirigidas
a gestantes con menor nivel educativo y aquellas
con un indice de masa corporal elevado, a fin de
maximizar el impacto del programa en la equidad
en salud materno-infantil. Futuras investigaciones
deberian evaluar sistematicamente la usabilidad
y pertinencia de la pagina web, y profundizar
—mediante estudios cualitativos y/o encuestas
especificas— en las razones por las que muchas
mujeres embarazadas no la consultan, e incorpo-
ren la medicion de la alfabetizacion digital para
identificar con mayor precision las competencias
tecnoldgicas que facilitan o dificultan su adopcion.
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