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RESUMO

Objetivo: Descrever o desenvolvimento e a avaliacdo de um chatbot destinado a orientar enfermeiros quanto a investigacdo e ao tratamento da
toxoplasmose na gestacdo, no contexto do pré-natal. Métodos: Estudo de pesquisa aplicada com enfoque em desenvolvimento tecnolégico, conduzido
em duas etapas: desenvolvimento de um chatbot e avaliagdo da experiéncia do ptblico-alvo. A pesquisa foi realizada em um municipio do Espirito
Santo, Brasil, no periodo de agosto de 2023 a julho de 2024. Resultados: O chatbot Toxobot foi desenvolvido com base em inteligéncia artificial e
processamento de linguagem natural. A ferramenta é composta por 16 telas organizadas em sequéncia légica, estruturadas para favorecer a interagao
humano-computador e a navegacao orientada pelas informagdes. A usabilidade foi avaliada por 15 enfermeiros, sendo classificada como excelente,
com pontuagao total de 80,6 pontos. Conclusao: O uso do Toxobot possibilitou a disseminagdo de informagdes sintetizadas e adequadas sobre a
investigagdo e o tratamento da gestante com toxoplasmose no pré-natal.

Descritores: Enfermagem; Gestante; Toxoplasmose; Tecnologia conversacional; Cuidado Pré-Natal.

ABSTRACT

Objective: To describe the development and evaluation of a chatbot designed to guide nurses regarding the investigation and treatment of toxoplasmosis
during pregnancy in prenatal care. Methods: An applied research study with a technological development approach, conducted in two stages:
development of a chatbot and evaluation of the target audience’s experience. The study was carried out in a municipality in the state of Espirito
Santo, Brazil, from August 2023 to July 2024. Results: The chatbot Toxobot was developed based on artificial intelligence and natural language
processing. The tool consists of 16 screens organized in a logical sequence, structured to promote human-computer interaction and navigation guided
by the information provided. Usability was evaluated by 15 nurses and was classified as excellent, with a total score of 80.6 points. Conclusion: The
use of Toxobot enabled the dissemination of synthesized and appropriate information on the investigation and treatment of pregnant women with
toxoplasmosis during prenatal care.

Descriptors: Nursing; Pregnant Woman; Toxoplasmosis; Conversational Technology; Prenatal Care.

RESUMEN

Objetivo: Describir el desarrollo y la evaluacién de un chatbot destinado a orientar a enfermeros sobre la investigacion y el tratamiento de la
toxoplasmosis durante el embarazo, en el contexto del control prenatal. Métodos: Estudio de investigacion aplicada con enfoque en desarrollo
tecnolégico, realizado en dos etapas: desarrollo de un chatbot y evaluacion de la experiencia del publico objetivo. La investigacién se llevo a cabo
en un municipio de Espirito Santo, Brasil, en el periodo de agosto de 2023 a julio de 2024. Resultados: El chatbot Toxobot fue desarrollado con
base en inteligencia artificial y procesamiento de lenguaje natural. La herramienta estd compuesta por 16 pantallas organizadas en secuencia l6gica,
estructuradas para favorecer la interaccion humano-computadora y la navegacién guiada por la informacién. La usabilidad fue evaluada por 15
enfermeros, siendo clasificada como excelente, con una puntuacién total de 80,6 puntos. Conclusién: El uso de Toxobot permitié la difusion de
informacion sintetizada y adecuada sobre la investigacion y el tratamiento de la gestante con toxoplasmosis en el control prenatal.

Descriptores: Enfermeria; Gestante; Toxoplasmosis; Tecnologia conversacional; Atencién Prenatal.
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Lo que ya se sabe:

caciones graves cuando no se diagnostica y trata de forma
temprana;

= Los profesionales de salud enfrentan dificultades para seguir
protocolos actualizados en la atencién prenatal;

= Los chatbots presentan potencial para apoyar la practica
clinica y ampliar la difusién de informacién en salud.

Lo que este articulo aporta:

= La toxoplasmosis durante el embarazo puede causar compli-

» Desarrolla y evalia Toxobot, un chatbot basado en inteligen-
cia artificial para apoyar la atencién prenatal;

= La tecnologia favorece el acceso rdpido a informacién con-
fiable sobre la investigacion y el tratamiento de la gestante
con toxoplasmosis.

INTRODUCCION

La toxoplasmosis es una de las infecciones crénicas
mds prevalentes en el mundo, afectando aproximadamente
a un tercio de la poblacién global. Un metaandlisis interna-
cional estimé una prevalencia general de infeccién aguda
por Toxoplasma gondii en gestantes del 0,6% (intervalo de
confianza del 95%: 0,4%-0,7%), con cerca de 201.600 ca-
sos anuales de toxoplasmosis congénita en recién nacidos'".
En Brasil, estudios indican una elevada seroprevalencia
en mujeres en edad fértil (50%-80%), lo que evidencia la
magnitud del problema y el riesgo persistente de infeccion
primaria durante el embarazo®?.

La vigilancia, la deteccién temprana y el manejo opor-
tuno de la toxoplasmosis en el control prenatal son funda-
mentales para reducir o prevenir complicaciones fetales
y neonatales, como aborto espontdneo, mortinatalidad,
prematuridad, hidrocefalia, calcificaciones intracraneales,
coriorretinitis, convulsiones, retraso en el desarrollo neuro-
psicomotor y compromiso visual permanente®.

La cualificacion de la atencidén prenatal integra las
estrategias nacionales orientadas a la reduccion de la morbi-
mortalidad materna e infantil. Estas acciones se encuentran
actualmente reforzadas por la Red Alyne, instituida por el
Ministerio de Salud, cuyo objetivo es asegurar la vigilancia
de agravios durante el embarazo, prevenir muertes evitables
y cualificar las pricticas profesionales, especialmente en
el enfrentamiento de condiciones clinicas sensibles a la
atencion prenatal, como las infecciones congénitas®.

Los profesionales de salud desempefian un papel cen-
tral en la identificacion, el tratamiento y la vigilancia de
enfermedades transmisibles durante el control prenatal©®.
Sin embargo, se evidencian fragilidades en el conocimien-
to de estos profesionales, incluyendo vacios relacionados
con las formas de transmision, el periodo de mayor riesgo
gestacional, la interpretacion de los exdmenes serolégicos,
la indicacién de la prueba de avidez de IgG y la conduccién
terapéutica adecuada. Estas limitaciones pueden compro-
meter la toma de decisiones clinicas y la efectividad de las
acciones de prevencién de la transmisién vertical?.

Se observa una creciente incorporacién de tecnologias
digitales en la salud, con destaque para los agentes con-
versacionales (chatbots), reconocidos como herramientas
prometedoras para el apoyo a la toma de decisiones clinicas,
la educacién permanente y la cualificacién de la comunica-
cién en salud. Las tecnologfas digitales se han vuelto cada
vez més presentes en la vida cotidiana de las personas y
de las organizaciones. Entre ellas, los chatbots se destacan
como recursos eficaces para promover la comunicacion
interpersonal y aplicaciones educativas relacionadas con el

comportamiento humano®?),

Un chatbot es un agente conversacional estructurado
con mensajes claros y previamente programados, cuyo
propésito es facilitar la transmisiéon de informacién me-
diante texto o voz!?, En el 4rea de la salud, estos recursos
han sido utilizados en la organizacién de actividades asis-
tenciales, en la educacién en salud de pacientes, en la
prevencion y el control de infecciones y en la vigilancia de
enfermedades 12 Sin embargo, no se identificaron, en
las bases de datos consultadas, agentes conversacionales
dirigidos especificamente a orientar la practica asistencial
relacionada con la investigacion y el tratamiento de la
toxoplasmosis durante el embarazo.

Este estudio se justifica por la necesidad de fortalecer la
atencién prenatal calificada, en consonancia con las direc-
trices del Ministerio de Salud y de la Red Alyne. Ademas,
responde a la Agenda Nacional de Prioridades de Investi-
gacion en Salud, especialmente en el eje de salud materna
e infantil y enfermedades transmisibles, contribuyendo al
alcance del Objetivo de Desarrollo Sostenible 3, que busca
asegurar una vida saludable y promover el bienestar para
todos, con énfasis en la reduccién de la mortalidad materna
y neonatal evitable.

Asi, el objetivo de este estudio fue describir el desa-
rrollo y la evaluacién de un chatbot destinado a orientar
a enfermeros sobre la investigacién y el tratamiento de la
gestante con toxoplasmosis en el control prenatal.

METODO

Se trata de una investigacién aplicada de desarrollo
tecnoldgico, realizada en dos etapas: i) desarrollo del chat-
bot y ii) evaluacion de su usabilidad por parte del ptblico
objetivo. El estudio se llevé a cabo en una ciudad del estado
de Espirito Santo, Brasil, en el periodo de agosto de 2023
a julio de 2024.

El desarrollo de la tecnologia sigui6 cuatro etapas: i)
elaboracién del contenido; ii) definicién de los items que
compusieron el guion; iii) elaboracién de la estructura y
del disefio del chatbot; y iv) definicion de las alternativas
de interfaz e implementacidn en la plataforma.

En la primera etapa, la definicién del contenido del
chatbot se basé en las dudas presentadas por médicos y
enfermeros de la atencién primaria de salud (APS) enviadas
a la referencia técnica municipal para toxoplasmosis a lo
largo de un periodo de 1 afio. A partir de las preguntas
recibidas, la investigadora principal, responsable de la re-
ferencia técnica del municipio, organizé el contenido que
pasé a componer los flujos de interaccién del chatbot.

La elaboracién del contenido se fundamenté en notas
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técnicas, manuales y protocolos del Ministerio de Salud
relacionados con la investigacion y el tratamiento de la toxo-
plasmosis durante el embarazo en el control prenatal 319,
El chatbot fue desarrollado con base en inteligencia artifi-
cial (IA) y procesamiento de lenguaje natural (NLP).

La estructura y el disefio del chatbot fueron desarrolla-
dos en la plataforma Botpress, elegida por ofrecer recursos
gratuitos y un servicio propio de implementacién. La tec-
nologia de NLP permiti6é automatizar el lenguaje natural
mediante algoritmos incorporados al sistema, posibilitando
el reconocimiento de palabras clave o entidades, la clasifica-
cién de preguntas en categorias predefinidas y la interaccion
conversacional con el usuario mediante respuestas previa-
mente estructuradas con base en el guion elaborado sobre la
investigacion y el tratamiento de la toxoplasmosis durante
el embarazo en el contexto del control prenatal.

La evaluacién de la usabilidad del chatbot fue realizada
por enfermeros de la APS del municipio participante en el
estudio. La muestra fue seleccionada por conveniencia. Se
incluyeron enfermeros con experiencia minima de 1 afio en
la realizacion de consultas de control prenatal. Como crite-
rio de exclusién, se consideraron profesionales en periodo
de vacaciones o licencia durante la recoleccion de datos.
Todos los enfermeros que cumplieron con los criterios
de inclusién fueron invitados a participar, totalizando 15
participantes, sin registro de rechazos.

Los enfermeros fueron contactados por medio de un
grupo de mensajeria utilizado para la comunicacién entre
la referencia técnica municipal y los profesionales de la
APS. Se envi6 un formulario electrénico via Google Forms
que contenia la carta de invitacién con la descripcién de
los objetivos y de las etapas de la investigacion, el consen-
timiento libre, previo e informado (CLPI) y el enlace de
acceso al chatbot. Tras la firma del CLPI, los participantes
respondieron un formulario de caracterizacién que incluia
las siguientes variables: edad, género, formacién acadé-
mica, tiempo de graduacién, formacién complementaria
para la atencién de gestantes con toxoplasmosis y tiempo
de experiencia en la atencién prenatal. Posteriormente,
completaron la escala de evaluacién de usabilidad.

La usabilidad del chatbot fue evaluada mediante la
System Usability Scale (SUS), compuesta por 10 items que
miden la experiencia del usuario en el uso de tecnologias
digitales. El instrumento utiliza una escala tipo Likert de
1 a 5 puntos, que varia de “totalmente en desacuerdo” (1
punto) a “totalmente de acuerdo” (5 puntos)('®.

Los datos obtenidos mediante la aplicacién de la SUS
fueron analizados mediante estadistica descriptiva, con-
siderando el cdlculo del puntaje total de la escala y su
clasificacion interpretativa. Para el cdlculo de la puntuacién
de la SUS, inicialmente se realiz6 la suma de las respuestas
a las preguntas impares (1, 3, 5, 7 y 9), restando poste-
riormente el valor 1 del total, obteniéndose el valor X. A
continuacion, se realizé la suma de las respuestas a las
preguntas pares (2, 4, 6, 8 y 10), de la cual se rest6 el valor
5, resultando en el valor Y.

La suma de los puntajes (X + Y) fue multiplicada por
2,5, obteniéndose el puntaje final de la escala, que varia de
0 a 100 puntos. Con base en este resultado, la usabilidad
fue clasificada de la siguiente manera: 0-20,5 (peor imagi-
nable); 21-38,5 (mala); 39-52,5 (media); 53-73,5 (buena);

74-85,5 (excelente); y 86-100 (mejor imaginable)'®.

El estudio fue aprobado por el comité de ética en
investigaciéon con seres humanos bajo el CAAE no.
81248224.4.0000.5060. Con el objetivo de asegurar mayor
confiabilidad, validez y calidad en la elaboracién y en el
reporte de la investigacion, se adopté como herramienta
de apoyo el Revised Standards for Quality Improvement
Reporting Excellence.

RESULTADOS

El contenido tedrico del chatbot se organizé en dos
ejes principales: descripcion de la enfermedad y opciones
terapéuticas. El material contempl6 todas las fases del
embarazo, desde el primer trimestre hasta el momento del
parto, con énfasis en el rastreo de gestantes infectadas y en
la garantia de las intervenciones necesarias. El contenido
fue sintetizado de forma clara y objetiva, con el objetivo
de facilitar la comprensién por parte de los profesionales
de salud y apoyar la toma de decisiones clinicas.

En la elaboracién del contenido se utilizaron manuales,
notas técnicas y protocolos del Ministerio de Salud, se-
leccionados por ser fuentes oficiales basadas en evidencia
cientifica. A partir de esta sintesis, se estructuraron los
flujos de interaccién del chatbot, denominado ToxoBot
(Figuras 1y 2).

Los flujogramas sintetizaron la secuencia de las infor-
maciones y sirvieron como base para la construccion del
guion y de las pantallas del chatbot. Esta estructura pro-
porcioné una vision clara de la simulacién de los didlogos
entre los enfermeros y el sistema, favoreciendo el uso de un
lenguaje humanizado, aspecto esencial para la efectividad
de los asistentes virtuales.

Tras la elaboracién y organizacion del contenido, se
inici6 el desarrollo del chatbot. Para la construccién de
la herramienta se adopt6 una arquitectura de interaccién
guiada, basada en didlogos previamente estructurados. Este
enfoque permitié la edicién continua de los contenidos,
el acceso organizado a la informacién almacenada y su
presentacion de forma clara mediante la interfaz. Ademas,
favorecié una navegacion intuitiva, proporcionando una
experiencia de uso mas fluida y facilitando la interaccién
del usuario con el sistema.

Con el objetivo de aumentar la proximidad y la sensa-
cién de realismo en la interaccion, se utilizé como personaje
principal a la enfermera Flora, integrante del Laboratorio
CuidarTech. El personaje ya se utiliza en otras tecnologias
desarrolladas por el laboratorio con la finalidad de mejorar
la interaccidn entre tecnologfa y usuario, haciendo las herra-
mientas mds atractivas y promoviendo una comunicacion
mas humanizada y acogedora (Figura 3).

Posteriormente, se desarrollaron los médulos del chat-
bot en formato de pantallas, siguiendo la secuencia informa-
tiva establecida en los flujogramas. En total, se crearon 16
pantallas, disefiadas para optimizar la interaccién humano-
computadora (Figura 4). ToxoBot se encuentra disponible
para consulta en https://toxobot.crebs.dev.

En la etapa de evaluacidén de la usabilidad participaron
15 enfermeros. La mayoria era del sexo femenino (73,3 %)
y presentd predominio de edad entre 31 y 40 afios (53,4%).
En relacion con el tiempo de graduacion, el 53,3% habia
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concluido la carrera hacia mds de 11 afios, y el 86,7%
posefa especializacién como mayor titulacién académica.

En cuanto a la formacién complementaria para la aten-
cién de gestantes con toxoplasmosis, solo uno de los eva-
luadores informé poseer capacitacion o actualizacion es-
pecifica en esta drea. En relacion con la experiencia en la
atencion prenatal, el 41,6% de los participantes tenfa entre
1 y 15 afios de préctica clinica.

Con respecto a la usabilidad de ToxoBot, se observé
una concordancia superior al 80% entre los evaluadores en
relacion con la funcionalidad de la herramienta, conside-
rada util por proporcionar informacién necesaria para el
rastreo de la toxoplasmosis durante la atencién. Todos los
participantes coincidieron en que el sistema es de facil uso,
lo que permite su aplicacion sin dificultades en la practica
clinica.

FLUJOGRAMA DE TOXOPLASMOSIS - GESTANTE EN INVESTIGACION Y < SEMANA 16 DE GESTACION.

TOXOPLASMOSIS GESTACIONAL

sintomas.

. Toda gestante, como parte de la atencion prenatal de rutina, debera realizar serologia (IgG y IgM) para la investigacién de la infeccién, independientemente de la presencia de

}

—

Gestante en mvestigaciéon y < semana 16 de gestacion |

Gestante ceronegativa

IgG (-) v IgM (-): 5 Mantener Ia prevencién primaria:

- Repetir la prueba cada mes y en el parto

|

Durante la investigacion de la gestante se solicita la
toma de muestra para analisis de laboratorio para

Gestante IgG (+) y IgM () . Infeccidn adquirida antes del embarazo.

No hay necesidad de nuevas serologias.

determinar si esta infectada o no. completar la ficha de
notificacién obligatoria de toxoplasmosis gestacional

|

. Mantener onentaciones para la prevencion de
la infeccion.

Atencién!! La toxoplasmosis se investiga en la gestante
como parte de la atencion prenatal de rutina por ser una

Gestante IgG (-) v IgM (+) |

Infeccién muy reciente o IgM falso positivo.
Imciar espiramicina inmediatamente y repetir

enfermedad silenciosa en la mayoria de los casos.
Solicitar en la primera consulta IgM y IgG. asi como la
prueba de avidez (todo en la misma solicitud).

Atencion: la prueba de avidez solo se realiza hasta la
semana 16 de gestacion. La toma de la muestra
biologica se realiza en la unidad de salud:

. Baja avidez — infeccion reciente;
. Alta avidez — infeccion pasada.

SilgG () yvIgM (-).
.51 Gestante IgG (+) y [eM (-):
.Si Gestante IgG () y IgM (+):

serologia en 2-3 semanas. Evalvar el nuevo
resultado como sigue

IgG(+) ¥ IgM(+) = Infeccién
(seroconversién) mantener el tratamiento
(a partir de la semana 16 sustituir espiramicina
por sulfadiazina, pirnmetamina y acido folinico.
Derivar a control prenatal de alto nesgo).

aguda

IgG(-) v IgM(+/-) = Suspender el uso de
espiramicina y repetir serologia después de 1
mes. Si la serologia permanece sin cambios.
Considerar a la gestante susceptible repetir
serologia cada 3 meses y en el parto.

_Si Gestante IgG (+) y IgM (+).

‘—’( Gestante IgG (+) y IgM (+)

Posibilidad de mfeccion durante la gestacion,

por lo tanto. comience a tomar espiramicina
mmediatamente:

. Venficar el resultado de la prueba de avidez de

1eG.

Baja avidez de
IgG/débil o moderada

Alta avidez de
IgG/fuerte

Infeccion aguda
Recomendaciones:

. Mantener espiramicina hasta la semana 16:

. Ecografia fetal mensual o timestral;
. Derrvar a control prenatal de alto riesgo

A partir de la semana 16 sustituir por SD/P/AF hasta el final de la gestacion;

Probable
embarazo

infeccion previa al

Recomendaciones:

Suspender el uso del medicamento
(espiramicina);

.Descartar 1a enfermedad en la ficha

de notificacién vy no excluirla (es
decir. no mantener en el sistema
solo las fichas de casos positivos);
Mantener el control prenatal
habitual y vigilante.

Figura 1 - Flujo toxoplasmosis: gestante en investigacion y < 162 semana gestacional. Vitéria, ES, Brasil, 2025

Fuente: elaborado por los autores, 2025.

Las funcionalidades del sistema también fueron bien
evaluadas. Mds del 83% de los enfermeros coincidié en que
los recursos estdn bien integrados y que el contenido presen-
tado es claro y comprensible. Cuando se les pregunt6 sobre
la frecuencia de uso, el 75% afirmé que utilizarfa ToxoBot
regularmente, destacando la capacidad de la herramienta
para proporcionar informacién directa y sintetizada.

En cuanto a la curva de aprendizaje, el 91% de los
evaluadores indicé que no encontraria dificultades para
aprender a utilizar el chatbot y que la herramienta esta
alineada con las recomendaciones del Ministerio de Salud.
El puntaje final atribuido a ToxoBot fue de 80,6 puntos,
clasificando su usabilidad como excelente.
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