
CAP~TULO 3. 
COIVIUNICACI~N 8r 1NTERNE"T SALUB: 

PUNTAS DE UIV ICEBERG 
LLAMADO E-SALUD 

En 2009. el Instituto Nacional de Estadistica, revelaba 
que el 53,896 de 10s intemautas hacia bhsquedas relacio- 
nadas con temas de salud y bienestar; y que la inmensa 
mayoria lo hacia a travks de Google. Las palabras clave 
que mas utilizaban para realizar las bi~squedas se referian, 
en aquellos moinentos, a sintornas (dolor de cabeza), far- 
macos (botox) y patologias (artritis). Ademas, segun un 
estudio realizado en Massachusetts por Albert ~ o v e l l ~ ,  el 

' Doctora en Periodismo por la Universidad de Sevilla. Desde que comence 
mi Licenciatura en el afio 2001 hasta estos momentos, he compaginado 
actividades academicas con el desempeiio de tareas propias de mi 
formaci6n como Periodista en diversas ernpresas, que me han permitido 
adquirir experiencia y destreza en el desan.0110 de multiples tareas 
relacionadas con el ambito de la cornunicacion. 
' Albert Jovell es midico e impulsor del Foro Espaiiol de Pacientes 
(www.webpacientes.org), plataforma de caricter interasociativo capaz de 



30% de quienes van a1 midico ya han consultado en la 
red qu6 problema pueden estar padeciendo antes de acudir 
a la consulta, y el 40% lo hace a1 salir. 

Por otro lado, en 2012, el estudio Los ciudadanos ante 
la e-Sanidacl: que analizaba la relacihn de la poblaci6n 
espafiola con las Tecnologias de la informaci6n y la Co- 
municaci6n (TIC) aplicadas a la salud, indicaba que la 
poblaci6n espafiola conocia a la perfecci6n las herramien- 
tas de la e-Sanidad tales como la historia clinica electr6- 
nica (78%), la petici6n de cita a travis de Internet (64%) 
y la receta electr6nica (56%), mientas que la vaioraci6n 
que hacen de ksta es muy positiva. Asimismo, para el 
80% de 10s encuestados, el ordenador en la consulta del 
mkdico aporta mas seguridad y control, dado que todo 
queda registrado con orden y seguridad. 

Asi, las cifras aportadas por ambos infonnes muestr 
c6mo las nuevas tecnologias se han ido haciendo un hue 
co mas que significativo en el inundo de la sanidad e 
Espafia. De un lado, las instituciones sanitarias han id 
adapthdose de inanera paulatina a la voragine de la 
nuevas tecnologias con el unico objetivo de facilitar e 
trabajo a 10s facultativos y de ofiecer mejores y mas corn- 
pletos servicios a 10s pacientes. De otro, las cifras de- 
muestran que el 'Doctor Google' gana adeptos con el 
tiempo y que si bien es evidente que este au~nento regis- 

aglutinas la sepresentacion de 10s pacientes desde la experiencia experta d 
la enfermedad y de su impacto cotidiano en la vida del paciente y de s 
context0 Familiar y social. 



trado en 10s bltimos aiios de la biisqueda de informacion 
relativa a cuestiones de salud tiei~e ventajas ineludibles 
para 10s usuarios, tambikn presenta no escasos riesgos 
derivados de la posibie inala calidad de la inforinacihn, 
fraudes y falta de respeto a la intimidad de las personas u 
otros derechos de 10s usuarios. 

2,- ACTORES IMPLICADOS EN LA INFORMACI~N DE 
SALUD A T R A V ~ S  BE INTERNET 

La calidad de la informacion sobre salud a la que 10s 
consuinidores pueden acceder a travks de internet es, en 
lineas generales, bastante deficiente. Los distintos estu- 
dios publicados sobre esta realidad muestran que los bus- 
cadores tienen una eficiencia moderada en estas cuestio- 
nes y que, adeinas, estos son einpleados de forma mas que 
errhnea por parte de 10s usuarios. Por otro lado, es curioso 
sefialar que 10s consumidores de infonnaci6n de salud a 
travks del entorno online valoran escasa~nente aquellos 
espacios que cuentan con acreditaciones y sellos de cali- 
dad. Ademhs, la informaci6n que aparece en internet so- 
bre salud es bastante incompleta, sobre todo si hacemos 
alusihn a 10s portales de origen espaiiol. 

Por su parte, las instituciones sanitarias como 10s hos- 
pitales, 10s servicios de salud, etc., no contribuyen a esta 
realidad ofreciendo unos sewicios informativos sobre 
salud muy incompletos e imprecisos. 

A la hora de hablar de informacion de salud en Inter- 
net, es preciso tener muy claro quienes son los agenles 
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ilnplicados en la creacibn, publicacibn y utilizacibn de 
estos contenidos3: 

I. Los proveedores de infomaci6n sanitaria, que son 
10s responsabies ultimos de 1a infomaci6n y ser- 
vicios que preslan, o dicen prestar. 

2. Los pacientes y consumidores, que estkn preocu- 
pados por la calidad de la informaci6n sanitaria 
online, recelosos de la ktica de inuchos de estos si- 
tios dedicados a la salud, insegilro sobre la protec- 
ci6n legal de sus datos sanitarios y confusos sobre 
quikn deberia regular la infonnaci6n sanitaria en 
Internet. 

3. Los profesioilales sanitarios, que se muestran reti- 
centes a1 uso de Las nuevas tecnologias por su des- 
confianza en la seguridad de las coinunicaciones, 
miedo a malos usos y denuncias, y escasez de 
buenos recursos de infotmaci6n de salid hacia 10s 
que orientar a sus pacientes. 

4. Los tkcnicos, que son 10s responsables de garanti- 
zar la facilidad de uso, la accesibilidad, la seguri- 
dad, la precision y la confidencialidad de 10s espa- 
cios en Red. 

3 Camicero GimPnez de Azcarate, Javier. "Luces y sombras de la 
infomacion de salud en Internet". Resumen del iV  lnfo~me SEIS 
elaborado a paltir de 10s lsabajos de Felnando Martin, Javier Camicero, 
Carlos Gonzalez, Artt11.o Louro, Joaquin Serrano, Marcial Garcia, Pilar 
Cabodevilla, Asuncion Ruesta, liialci Lorente y Albero Andkrez. En 
hltp:i/www.seis.esldocumentos/infonnesiseccionesiadjunto IICAPITULOl . 
udf 



Ante esta amalgama de focos de infomacihn, los pa- 
ientes han de aprender a comportarse de la misrna mane- 

ra que lo hacen cuando se enfrentan a 10s medios de co- 
municacion convencionales, esto es, aprendiendo a "ser 
criticos con la infonnaci6n y servicios que reciben a tra- 

3.- CAMBlOS EN LA RELACI~N  MEDICO-PACIENTE 

De todos 10s actores anteriormente citados, cobran es- 
pecial importancia, por un lado, 10s pacientes y consu~ni- 
dores -cada vez mas interesados en conocer todos 10s 
porinenores relacionados con lo que les ocurre o Les pue- 
de ocurrir desde el punto de vista de la salud- y los profe- 
sionales sanitarios -que no han de despreciar la oportuni- 
dad que les brinda Internet y que deben ver en la red un 
herramienta a la que deben intentar sacar el miximo par- 
tido posible a la hora de establecer comunicaci6n con sus 
pacientes. Asi, haciendo referencia a este ultimo grupo, 
Lupiafiez-Villanueva apunta que "10s diferentes actores 
de 10s sistemas de salud tienen en internet un espacio de 
informacion, un inedio de comunicaci6n, una hei~a~nienta 
para la provisi6n de servicios y, por iiltimo, un cainpo de 
actuaci6n en salud p~iblica"~. Todas estas potencialidades 
podrian propiciar una significativa transfonnaci6n de la 
practica asistencia apostandose por un cambio en la rela- 

Lupiafiez-Villanueva, Francisco. "Salud e internet: mas all& de la calidad 
de la informacibn". Rev Esp Cardiol. 2012;65:199-200. 
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ci6n que en estos mornentos se da entre el profesional 
sanitario y el paciente6. 

Por otro lado, para que los pacientes y consumidores 
tuvieran la certeza de que buscan informacibn sobre salud 
en espacios de calidad, seria fundamental que contaran 
con la inediacibn y ensefianza de 10s profesionales sanita- 
rios, es decir, que fueran ellos 10s primeros en tornar con- 
ciencia de que internet puede convertirse en una herra- 
mienta de comunicacibn importmte en la relaci6n mi.di- 
co-paciente y que aconsejaran a 10s pacientes sobre qui  
paginas visitar y qui. contenidos leer. S6lo de esta mane- 
ra, estos irian adquiriendo un mayor y mejor aprendizaje 
en la consulta de infonnaci6n relacionada con la salud en 
la red, asi como la destreza suficiente para lograr identifi- 
car 10s espacios inforrnativos de calidad. 

Es evidente que el acceso de 10s pacientes a cuestio- 
nes de salud en Internet facilitaria en buena medida que 
estos estuviesen mejor informados, algo que, sin duda, 
podria derivar en una lnejora considerable de su safud y 
en un uso, por su parte, mas apropiado de 10s servicios 
hospitalarios. Toda esta realidad nacida a1 abrigo de la 
aplicacibn de las TIC en el hmbito de la salud, ha dado 
forma a un nuevo perfil de paciente que adquiere mayores 
responsabilidades y participaci6n en todas las cuestiones 

6 Dedding, C; Van Doorn, R.; Winkler, L. y Reis, R. How will e-health 
afect patient participation in /he clinic?. A review uf e-health studies and 
the current evidencia for changes in the relationship beiween medical 
profissionals andpatient. Soc Sci Med., 2001; 72:49-53 



relacionadas con su salud. Este proceso, que se conoce 
con el nombre de 'kmpoderarnient~"~, puede analizarse 
desde diferentes puntos de vista. Por un lado, y tal y como 
apunta Lupiafiez-Viilanueva,'"los pacientes podrian adqui- 
rir conocimiento y aplicarlo a la gesti6n de su salud guia- 
dos por la prescripciiin del profesional y su visiiin como 
experto legitimado por el sistema de salud. Por otro lado, 
este proceso podria basarse en una visi6n mas individua- 
lizada en la que los pacientes son 10s responsables de ele- 
gir diferentes opciones o aiternativas ante un probleina de 
salud, no necesariamente dentro del modelo biosanitario 
actual. Finalmente, la tercera visi6n esta relacionada con 
las dinamicas de inclusi6n y accibn en el context0 de la 

ipaciiin socialm8. 

Dentro de esta nueva tipologia de paciente, es decir, 
de aqubl interesado por indagar en todo lo relacionado 
con cuestiones de saiud en internet, especial atenciiin me- 
rece la figura de los llamados 'cibercondriacos', que no 
son sino aquellos individuos que emplean Internet para 
obtener informaci6n sobre sintomas y enfennedades y 
acaban magnificando las mismas en muchas ocasiones. 
Con relaciiin a esta figura, ya en el aiio 2008 la compaiiia 
Microsoft hizo piiblico un illforme que recogia c6mo tres 
de cada cuatro personas consultadas "habian interpretado 

' Lemire, M.; Sicotte, C. y Pare, G. Iniernet use and the logics ofpersonal 
empowerment in health. Health Policy. 2008; 88:130-140. 

LupiAfiez-Vilianueva, Francisco. "Salud e internet: mas alla de la calidad 
de la informacihn". Rev Esp Cardiol. 2012;65: 199-200. 
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alguna vex el ranking del resultado de una blisqueda co- 
mo la probabilidad de padecer cada enfemedad"" es de- 
cir, cuanto Inas arriba apareciera en el buscador, m b  po- 
sibilidades tenia de padecer cada enfemedad. Pero, jcb- 
mo comienzan las bi~squedas sobre el padecimiento o no 
de una enfermedad en la Red? Siguiendo con el informe 
finnado por Microsoft, "las blisquedas que se inician con 
un sintoma comun pueden ir escalando y culminar en la 
percepci6n enrhnea de que se sufra una importante enfer- 
medad. 

La emergencia de este tipo de paciente pone de mani- 
fiesto, a1 misrno tie~npo, "las desigualdades relacionadas 
tanto con las brechas digitales relacionadas con las dife- 
rentes motivaciones, capacidad de acceso, competencias y 
usos de Internet como con la alfabetizacihn en salud, en 
lo que podriamos denominar la ley de cuidados inversos 
2.0. Es iniportante destacar que 10s determinantes sociales 
de la salud esta estrechamente relacionadas con 10s de- 
terminantes sociales dei uso de 1nternet".Io Ademhs, con- 
tinlia Lupi&ez-Villmueva, "las consecuencias de un ma- 
yor volumen de informacihn pueden facilitar que 10s ciu- 

9 Infografia: iQue son los cibercondriacos? 
En http:/lwww.engenerico.comlcibercondriacos/# 

'' Wangberg, SC., Andreassen HK., Prokosch, Flu., Santana SMV., 
Sorensen, T., Chronaki, CE.: Relations between lntemet use, socio- 
economic status (SES), social support and subjective health. Health Pro~not 
Int. 2008:23:70-7, en LupiMez-Villanueva, Francisco. "Salud e internet: 
rnk all& de la calidad de la infomacion". Rev Esp Cardiol. 2012;65:199- 

52 



adanos se encuentren desbordados y realicen una de- 
anda de servicios sanitarios irrational e innecesaria que 

odria entorpecer el funcionainiento del sistema de salud 
la relacion entre profesional sanitario y paciente e inclu- 

o podria teller un iinpacto negativo en su propia salud"." 

.- LA ACREDITAC~QN DE LAS PAGINAS WEB SQBRE 
ALUD O SANITARIAS, UNA APUESTA NECESARIA. 

Con la finalidad de conseguir que 10s ciudada~~os po- 
sean informaci6n fiable y fitil sobre temas de salud que 
nos afectan a todos, la Organizaci6n Mkdica Colegial de 
Espafia ha ia~zado el Proyecto ACSI (Acreditaci6n de 
Contenidos Sanitarios en Internet), dando forma, de esta 
manera, a un sistema de acreditacion de paginas web con 
contenidos de salud o sanitario, que permita que 10s usua- 
rios puedan acceder de una forrna segura a 10s contenidos 
y servicios ofrecidos, Con esta iniciativa lo que se preten- 
de es que existan paginas web de h b i t o  sanitario con su 
correspondiente certificacibn dirigidas tanto a la sociedad 
como a los profesionales y que no provoquen desconfian- 
za por su falta de transparencia y seguridad. 

Con la puesta en marcha de este proyecto se pretende, 
por lo tanto, y en resumen": 

Lupiafiez-Villanueva, Francisco. "Salud e internet: Inas all& de la calidad 
de la infor~nacion". Rev Esp Cardioi. 2012;65:199-200. 

Acredilacidn de Contmidos Sanitarios el? Inlernet (ACS//, en 
http://www.cgcom.es/tecnologicalacsi. 
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1. Establecer un sistema de garantia que permita qu 
la sociedad y 10s profesionales sanitarios puedan 
desde la necesidad y el reconocimiento social de 1 
certificaci611, reducir 10s riesgos asociados a 1 
aplicacion y uso derivado de las piginas que po 
sean el reconocimiento. 

2. Conseguir, o al menos trabajar en ello, la profesio 
nalizacihn de la gestion de contenidos y servicio 
de las paginas web de ainbito sanitario, creand 
uila nueva cultura de calidad en el entorno defini 

3. Acerca la atenci6n sanitaria a1 valor aiiadido que 
aporta Internet como medio d difusi6n del sigl 
XXI . 

4. Foinentar el uso de Internet en el ainbito de la s 
lud, partiendo de la idea y conviccion de que la i 
formacibn y coinunicaci6n son elementos indis- 
pensables para mejorar la salud de la poblaci6n. 

5,- BEC~LQGO PARA NAVEGAR DE FORMA 
CORRECTA POR WEBS SOBRE SALUD EN INTERNET 

Con el objetivo claro de servir como guia a la hora de 
navegar de fornla lo mas segura posible por las distintas 
piginas web que ofrecen informaci6n acerca de salud, en 
el seno del programa del Plan Nacional de Investigacibn 
Cientifica del Institute de Salud Carlos I11 del Ministerio 
de Sanidad y Consulno se ha elaborado un decalogo con 



tuacion claras y concisas para evitar po- 

l .  Intemet es una fuente de informaci6n muy util so- 
bre telnas de salud y constituye una interesante he- 
rramienta coinpfementaria de 0rientacii.n para el 
p"iblico en general y pacientes. 

2. Es conveniente mailtener siempre una actitud vigi- 
lante ante la informacibn de salud en Internet ya 
que existen webs que pueden presentar ~nensajes 
confuses, curas inilagrosas o verdades a medias. 

3. Hay que desconfiar de 10s productos ii~faiibles o 
efectivos para una arnplia gama de dolencias, con 
"ingredientes secretes" o "antiguos remedios", asi 
como de promociones especiales, obsequios o re- 
bajas para la obtenci6n de tratamientos. 

4. No deben adquirirse por Internet inedicamentos 
que requieran receta mkdica: recuerde que esta 
prohibido. Para el resto de medicainentos deben 
seguirse las recomendaciones de las autoridades 

5 .  Antes de ofrecer informacibn personal o sobre sa- 
lud es preciso asegurase de que se conocen y 
comprenden adecuadainente cual va a ser la utili- 
zacibn que se realizara de 10s datos aportados. 

l3 Allende Cuadvado, Ma Josh. La salud e Intemet. 
http:ilrevistas.cr~tic.esirevistadigitaUindex.php?optioi~=com~content&vi 
ew=article&id=1770&catid=6 l&Itemid= I3 
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6 .  Cuando se visite una web con informacibn sanita- 
ria deberia poderse responder a preguntas como: 
jquiin o quiknes son 10s responsables de la web?, 
jcual es la fuente original de la informacibn?, 
japarecen profesionales sanitarios identificados?, 
jesti actualizada?, jquikn financia la web?, jse 
especifica cbmo contactar con 10s responsables?, 
jlos contenidos publicitarios estan claramente di- 
ferenciados? 

7. Antes de realizar cualquier pago por Internet es 
fundamental asegurarse que la transaccihn es se- 
gura y cuales son 10s tkrminos del sewicio que se 
va a obtener. 

8, Si se ha sido victilna o ha detectado a l g h  fraude 
en alguna web es importante a las autoridades sa- 
nitarias yio a las asociaciones de consumidores. 

9. En 10s sitios web que disponen de aplicaciones re- 
lacionadas con el correo electrbnico, chats, foros y 
blogs en necesario valorar 10s tkiminos de uso y 
las clausulas legales que ofrecen estos servicios 
para conocer su utilidad y limitaciones. 

10.Ante cualquier duda sobre la inforcnacibn obtenida 
en Internet y antes de tomar decisiones que puedan 
afectar su salud o la de sus familiares, consultar 
siempre con su midico, fannaciutico, personal de 
enfenneria u otros profesionales de salud que le 
aconsejarh adecuadainente. 
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