AUTODIAGNOSTICO Y BUSQUEDA DE
INFORMACION MEDICA ONLINE: EL CASO

CHILENO

Self-diagnosis and online health information seekers:
the Chilean case

Daniel Halpern, Macarena Peia-y-Lillo, Francisco Goic, Alejandra Reinoso-
Aguild, Camila Figueroa-Zepeda y Axel Troncoso-Leiva

Daniel Halpern, doctor en information and communication sciences, es profesor de la Facultad de
Comunicaciones de la Pontificia Universidad Catdlica de Chile e investigador del thinktank TrenDigi-
tal. Sus articulos han sido publicados en prestigiosas revistas académicas como Computers in human
behavior y Behaviour and information technology. Su investigacién se centra en las consecuencias
sociales del uso de las tecnologias de informacién y comunicacidn. Ha asesorado a numerosas orga-
nizaciones y empresas en la implementacion de redes sociales y desarrollo de nuevas aplicaciones.
http://orcid.org/0000-0002-1569-9876

Pontificia Universidad Catdlica de Chile, Facultad de Comunicaciones
Alameda, 340. Santiago, Chile
dmhalper@uc.cl

Macarena Peiia-y-Lillo es periodista por la Universidad de Chile, master en comunicacion por la
Universidad de Illinois at Urbana-Champaign en Estados Unidos y estudiante de doctorado en di-
cha institucion. Su drea de investigacion es la comunicacion de la salud, con énfasis en campafias
comunicacionales y comunicacién estratégica en salud, disparidades sociales en salud y comuni-
cacion, y el rol de la tecnologia en la comunicacién de la salud y en la salud fisica y psicoldgica de
los individuos.

http://orcid.org/0000-0002-2422-571X

Universidad de lllinois at Urbana-Champaign
3001 Lincoln Hall, 702 South Wright Street, Urbana, IL 61801, Estados Unidos
penayli2@illinois.edu

Francisco Goic es periodista e investigador centrado en temas sobre la efectividad de las politicas
de salud publica. Estd investigando la industria alimentaria en Chile y sus efectos sobre la pobla-
cion para Television Nacional de Chile.

http://orcid.org/0000-0002-3926-8923

Productora La Ventana Cine
Rodolfo Lenz, 499. Nufioa, Santiago, Chile
figoic@uc.cl

Alejandra Reinoso-Aguilé es periodista en CNN Chile. Trabaja en investigacion en el drea de las
comunicaciones y sus areas de interés son ética de las comunicaciones, ontologia, narracion de
ficcion y no ficcion, y los alcances de internet en las relaciones sociales.
http://orcid.org/0000-0002-1257-8817

CNN Chile
Pasaje Palguin, 5538. Macul, Santiago, Chile
reinosoaguilo@gmail.com

Articulo recibido el 02-03-2015
Aceptacion definitiva: 30-04-2015




Daniel Halpern, Macarena Pefia-y-Lillo, Francisco Goic, Alejandra Reinoso-Aguilé, Camila Figueroa-Zepeda y Axel Troncoso-Leiva

Camila Figueroa-Zepeda es periodista con minor en sociologia. Investiga areas relacionadas con
el servicio publico y las instituciones ya que considera que son espacios vitales para la vida de los
ciudadanos que necesitan de un buen dominio y uso comunicacional.
http://orcid.org/0000-0002-9537-2506

Confederacion Nacional de Funcionarios Municipales de Chile (Asemuch)
Av. Suecia, 403 depto. 23, Providencia, Santiago, Chile.
cpfiguel@gmail.com

Axel Troncoso-Leiva es periodista y analista de redes sociales. Investiga temas relacionados con el
alcance de internet en la sociedad y el uso de redes sociales.
http://orcid.org/0000-0002-5230-2911

Radio ADN - Iberoamericana Radio Chile
Alejandro Fleming, 9797 depto. B303, Santiago, Chile.
aptronco@uc.cl

Resumen

Se exploran los factores que inciden tanto en la busqueda de informacidn sobre temas de salud como en el autodiagndstico
online a través de una muestra representativa de la poblacién con acceso a internet en Chile. Los resultados indican que tres
grupos de variables explican en gran parte este fendmeno: 1) la experiencia de los usuarios al consultar a sus médicos sobre
lo que encontraron online; 2) aspectos psicoldgicos-individuales como preexistencias médicas y tiempo que esperan antes
de decidir ir al médico; y 3) factores tecnoldgicos como confianza y eficacia en el uso de internet. La investigacion demostré
que la busqueda de informacion sobre temas de salud a través de internet es una tendencia creciente, ya que durante el
ultimo afio mas del 90% de los consultados dijo haber buscado al menos una vez, mientras que un 85% dijo haber revisado
sus sintomas y autodiagnosticado.
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Abstract

The factors that affect users as they search for health information and conduct a self-diagnosis online among a nationally
representative sample of Chileans with internet access were analysed. The results indicate that three groups of variables
largely explain this phenomenon: 1) the experiences that users had when commenting to their doctors about what they
found online; 2) individual-psychological aspects such as pre-existing medical conditions; and 3) technological factors such
as confidence and efficacy regarding internet use. Our research showed that this is a growing trend: more than 90% of res-
pondents said that during the last year they had searched for health information on the internet at least once, while 85%
said they had revised their symptoms and self-diagnosed.
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investigaciones formales sobre autodiagndstico online, es-
tudios en Estados Unidos muestran que el 72% de los adul-
tos estadounidenses buscan informacion sobre su salud en
internet (Fox; Duggan, 2013).

1. Introduccion

El objetivo de este trabajo es doble. Por una parte, entender
los factores que inciden en la busqueda de informacion so-
bre salud que pueden llevar al usuario a autodiagnosticarse

online. Interesa descubrir quiénes, cdmo, dénde y por qué
se suman a esta preferencia, asi como las plataformas que
sirven para este proposito. Si bien en Sudamérica no hay

En segundo lugar, entender el cambio que se observa en la
relacion médico-paciente. Diversas investigaciones han indi-
cado que consultar informacion online empodera a las per-
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sonas y les da mayor independencia ante las decisiones de
su médico (Donnelly; Shaw; Van-den-Akker, 2008).

Parece relevante estudiar ambos aspectos por varias razo-
nes:

- La bibliografia ha detectado una serie de riesgos que po-
drian ser perjudiciales para quienes buscan informacion
sobre temas de salud. Las personas que visitan sitios de
autodiagndstico o buscan sintomas online, tienden a de-
sarrollar una preocupacion excesiva sobre su salud de-
nominada cybercondria (Smith et al., 2006), que puede
llevar a ansiedad, temor y estrés (Nijland et al., 2008). Es
mas, como la mayoria carece de conocimiento médico,
este temor puede llevarlos a obtener falsas conclusiones
médicas: por una parte pueden creer que su condicion es
peor de lo que realmente es, ya que los sintomas de mu-
chas enfermedades son comunes y pueden malinterpre-
tarse, y por otra parte pueden concluir erréneamente que
no estan enfermos al ver que no presentan todos los sin-
tomas, como en muchos casos ocurre en la poblacién mas
joven con el VIH (Fernandez-De-Mosteyrin et al., 2014).

- La informacién disponible en internet no es necesaria-
mente cierta: como es de libre acceso y no esta regulada,
los sitios no cuentan siempre con informacion fidedigna,
porque pueden publicar contenido con el objetivo de
atraer audiencias, o respondiendo a intereses particulares
(por ejemplo, laboratorios médicos que quieren vender
sus productos).

A pesar de que hoy la informacion es
accesible a millones de usuarios a nivel
global, no puede afirmarse lo mismo
sobre el conocimiento que se necesita
para asimilarla

En la relacion médico-paciente es relevante entender la
nueva dindmica como resultado del mayor acceso a la in-
formacién que tienen hoy los ciudadanos. Antes el pacien-
te era visto como un ente pasivo que reaccionaba frente a
lo que el médico le sugeria al asumir —ambas partes- que
su opinién era la mas indicada (Elwyn et al., 2011). Sin em-
bargo, esta asimetria informacional entre lo que el médico
“sabia” y el paciente “entendia” cambié en el momento en
que la informacion médica comenzé a estar disponible para
usuarios no expertos. Diversos estudios han dado cuenta de
cémo las personas se han empoderado con el mayor acceso
a la informacién y comenzado a cuestionar las decisiones
adoptadas por sus médicos (Weinhold; Gastaldi, 2015). Los
pacientes contrastan la informacidn que leen en internet
con la opinién del médico, lo que les ha llevado a rechazar
con mayor frecuencia la opiniéon del profesional (Finch et al.,
2008), ya que los médicos dejaron de ser percibidos como la
Unica fuente experta (Lowrey; Anderson, 2006).

Este estudio busca dar cuenta de los cambios y diferencias
que la busqueda de informacion y el autodiagnéstico han
producido en la relacidn entre médico y paciente. Para lo-
grar este propdsito, primero se revisaran las distintas varia-
bles que podrian incidir en la busqueda de informacion y el

autodiagnéstico en la bibliografia del area, luego se presen-
tard el método y datos utilizados para estudiar potenciales
asociaciones, y por ultimo se discutiran las implicaciones y
limitaciones del estudio, para posteriormente dar pie a futu-
ras direcciones de investigacion.

2. Revision bibliografica
Busqueda de informacidn de salud

Se entiende por conductas de busqueda de informacién de
salud los esfuerzos activos para obtener informacidn sobre
salud que van mas alla de los patrones normales de expo-
sicién a contenidos a través de medios de comunicacion o
fuentes interpersonales (Niederdeppe et al., 2007). Han
sido relacionadas con la adopcién de conductas saludables
como la realizacion de examenes para detectar enferme-
dades (Hornik et al., 2013). A través de la busqueda de in-
formacién las personas pueden aprender a reconocer sus
sintomas y calibrar la gravedad del problema que las aqueja.
Internet se ha transformado asi en una de las fuentes de
informacién de salud por excelencia (Weinhold; Gastaldi,
2015). A diferencia de los patrones normales de exposicion
con que las personas consumen informacion en otros me-
dios, internet permite ir mas alld del “escaneo”, pues implica
una busqueda activa e intencionada de informacién (Nie-
derdeppe et al., 2007). Sin embargo, ademas de los bene-
ficios expuestos, la bibliografia ha reconocido diversos pro-
blemas por la gran cantidad de contenido que circula en la
Web, y sefala la necesidad de que existan una serie de con-
diciones para obtener resultados positivos en este proceso.

Eficacia y experiencia web

Si bien en sus inicios la penetracion de internet en Latinoa-
mérica era reducida, hoy ha superado el 50% en gran parte
de los paises del Cono Sur. En Chile por ejemplo, el 60,5% de
la poblacién tiene acceso a internet (SubTel, 2013). Si bien
se han acortado las diferencias sociales, demograficas y eco-
noémicas en la penetracion de internet, sigue existiendo una
gran brecha. A pesar de que hoy la informacién es accesible
a millones de usuarios a nivel global, no puede afirmarse
lo mismo sobre el conocimiento que se necesita para asi-
milarla: muchos usuarios de internet no saben dénde estd
la informacion que requieren, desconocen los mecanismos
necesarios para procesarla, y mdas importante, carecen de
las herramientas para transformarla en conocimiento espe-
cifico que les permita conseguir lo que buscan (Rice, 2006).

Adicionalmente, existen diferencias con respecto al uso que
se les da a las nuevas tecnologias. Diversas investigaciones
sefialan que personas con mayor educacion tienden a usar
la Web para acceder a informacidn o utilizar servicios, mien-
tras que aquellos con menor nivel educacional prefieren las
actividades de entretenimiento. Por ende, la brecha digital
hoy no sélo estd dada por el acceso a la Red, sino por la
habilidad inquisitiva del usuario para encontrarla y su capa-
cidad para interpretarla correctamente.

Un ejemplo claro son los buscadores: la mayor parte de
usuarios de internet cuando necesita buscar informacién en
el drea médica lo hace a través de motores de blsqueda
como Google. Esto puede llegar a convertirse en una expe-
riencia poco agradable para quienes buscan encontrar res-
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puestas a sus preguntas de salud, dada la gran cantidad de
informacién descontextualizada o irrelevante que hay en
la Red. Si no se cuenta con la experiencia necesaria, podria
confundirse publicidad con informacién, foros o experien-
cias de terceros con recomendaciones médicas, o simple-
mente podria existir una incapacidad por parte del usuario
para encontrar lo requerido. Se espera que las personas
gue posean un mayor grado de eficacia en el uso de la Web
puedan conseguir también un mayor provecho de la infor-
macion que encuentren, y asi obtener mayor informacion
de utilidad. Esto aumentara su nivel de eficacia para seguir
buscando informacién que pueda afectar su toma de deci-
siones, y por tanto tendra una tendencia mayor no sélo a
buscar informacion online, sino también al autodiagndstico
online. Consecuentemente, se espera que:

Hipdtesis 1 (H1): Los usuarios con mayor eficacia en el
uso de la Web buscardn mas informacién online sobre
temas de salud y mostraran una tasa mayor de autodiag-
néstico online.

Confianza en la informacion obtenida a través de in-
ternet

La informacién y los comentarios publicados en inter-
net son evaluados constantemente por los internautas
con el fin de tomar mejores decisiones. La confianza y
la percepcion de seguridad y responsabilidad hacia los
sistemas y plataformas de autodiagndstico online repre-
sentan el 15% de los atributos que explican las conduc-
tas de busqueda de informacion de salud online (Mair
et al., 2012). Sin embargo, es importante destacar que
estas preocupaciones pueden actuar como facilitadores
0 como barreras. Los ciudadanos pueden ver en el uso
de las tecnologias relacionadas con el area médica una
manera de reducir los errores, lo que fomentaria la cap-
tacion. Por otro lado, los problemas de seguridad podrian
socavar la confianza en los sistemas de autodiagndstico
online y obstaculizar su utilizacién generalizada (Mair et
al., 2012). En funciéon de lo anterior, es posible formular
la hipdtesis de que a mayor confianza en la informacién
obtenida a través de internet, mayor sera la tendencia a
realizar busquedas informativas sobre temas de salud y al
autodiagndstico online.

Hipdtesis 2 (H2): Las personas con mayor confianza en
la informacion médica encontrada online, buscaran mas
informacién sobre temas de salud y mostraradn una tasa
mayor de autodiagndstico online.

Los e-pacientes y reaccion del médico en torno a la
busqueda de informacién y autodiagndstico

La bibliografia sobre relacion médico-paciente sefiala que
casi dos tercios de pacientes ha discutido con su médico,
al menos una vez, sobre informacién de su estado de salud
que encuentran en internet (Fox; Duggan, 2013). Por esta
razén se habla de “e-pacientes”, personas que utilizan acti-
vamente las tecnologias digitales para buscar informacién
sobre su salud. La mayoria de los profesionales de la salud,
sin embargo, muestran escepticismo ante las supuestas
ventajas de internet para la relacién entre médico y pacien-
te, ya que creen que pone en duda su criterio profesional

(Mira-Solves et al., 2010). Los médicos sienten que la bus-
queda de informacion online agregd un nuevo rol a sus res-
ponsabilidades clinicas. Si bien la mayoria de profesionales
se sienten obligados a lidiar con esta nueva realidad, no ha
sido del todo bienvenida (Ahmad et al., 2006). Este cambio
producido por las TICs ha planteado un nuevo escenario en
la relacion entre los profesionales de la salud y sus pacien-
tes, y por lo mismo es relevante llevar a cabo investigacio-
nes para ayudar a que tanto unos como otros se puedan
adaptar a esta nueva dindmica.

Se habla de los ‘e-pacientes’, personas
gue utilizan activamente las tecnologias
digitales para buscar informacion sobre
su salud

Es por ello que este estudio, desde una dimension explo-
ratoria, aborda una serie de aspectos que tienen relacidon
con el perfil de los nuevos e-pacientes. Ademas, se busca
conocer si los médicos han incorporado las tecnologias de
comunicacién en su relaciéon con sus pacientes. Por todo
ello, se proponen las siguientes preguntas de investiga-
cion:

PI1 ¢Cudles son las principales motivaciones que tienen

los usuarios para buscar informacion sobre su salud on-

line?

P12 ¢Cudles son las reacciones de los médicos ante la
revelacidon de que se esta buscando informacidn online,
segun los pacientes?

PI3 ¢Cuales son las TICs que mas utilizan los médicos
para comunicarse con sus pacientes?

La disposicién de los e-pacientes hacia la busqueda de
informacién online y el autodiagndstico también podria
verse afectada por las indicaciones que reciben de sus mé-
dicos, que son la fuente experta que transmite confianza
(Sundar; Knobloch-Westerwick; Hastall, 2007) y por ende
podrian incidir en la actitud que los usuarios desarrollen
hacia estas practicas. De acuerdo con la bibliografia en
comunicacidn y persuasion sobre temas médicos (Dillard;
Shen, 2005), podria plantearse que las personas que hayan
tenido una buena experiencia con su médico en relacidn
con la busqueda de informacion online, podrian haber sido
persuadidos positivamente para seguir buscando informa-
ciéon de internet.

De lo anterior se desprende que cuanto mas positiva sea
la experiencia, los pacientes reforzarian aun mas esta prac-
tica y lo mds probable es que sigan buscando informacién
online. Por otra parte, quienes han recibido una respues-
ta negativa de sus médicos al buscar informacién online,
es probable que se hayan desalentado con esta practica y
reduzcan posteriormente la busqueda y el autodiagndstico
online. Siguiendo esta légica, se plantea que:

Hipdtesis 3 (H3): Cuanto mas positiva sea la experiencia
con los médicos en la busqueda de informacién online,
mayor sera la tendencia de los pacientes a seguir bus-
cando informacién por internet y al autodiagndstico.
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Ansiedad por el cuidado de la salud y condiciones
previas

Otro de los factores que la bibliografia ha examinado como
posible predictor en busquedas y autodiagndstico es la an-
siedad por el cuidado de la salud. Esta ansiedad puede al-
canzar el trastorno hipocondriaco, que se ha definido como
“la presencia de una preocupacién generalizada y no de-
lirante, con temor a llegar a tener una enfermedad grave
basada en la interpretacion errénea de los sintomas corpo-
rales” (Pastorelli et al., 2011). Asi, podria afirmarse que un
usuario que presenta ansiedad por el cuidado de su salud
tenderd a buscar la explicacion a sus sintomas a través del
autodiagndstico online.

La bibliografia también indica que la ansiedad por la salud o
la preocupacion somatica se puede explicar a partir de dos
fenémenos (Fernandez-Martinez; Fernandez-Rodriguez,
2001):

- la convivencia con familiares descritos como notablemen-
te preocupados por su salud;

- limitaciones a causa del estado de salud durante la infan-
cia.

Ambas experiencias parecen ser antecedentes relevantes de
las formas mas intensas de ansiedad por la salud, como es
la hipocondria (Fernandez-Martinez; Fernandez-Rodriguez,
2001). De lo anterior se desprenden dos hipotesis:

H4: Los usuarios con historiales clinicos y de enfermeda-
des buscardn una mayor cantidad de informacion sobre
salud y tenderan a autodiagnosticarse en mayor medida.

H5: Cuanto mayor sea la preocupacién que los usuarios
muestren sobre su salud, mayor sera la busqueda de in-
formacion online sobre temas de salud y mostraran una
tasa mayor de autodiagndstico online.

3. Metodologia

Para responder las preguntas de investigacion y compro-
bar las hipotesis planteadas, se aplicé una encuesta online
a usuarios chilenos de internet. Para asegurar una muestra
representativa de la poblacién en Chile, se utilizé un panel
online cuya composicidn se basa en la encuesta Casen? del
afio 2011.

Se consideraron tres variables:

- Sexo: hombres: 48,7%; mujeres 51,3%;

- Edad: 18-34: 55%; 35—44: 20%; 45-64: 22%; 65+: 3%;

- Geografia: Regién Metropolitana: 47%; Quinta Region:
11%; Séptima Region: 10%; otras regiones sur del pais:
20%; otras regiones del norte: 12%.

El panel online, que cuenta con mas de 30 mil usuarios, se
elabordé mediante 3 mecanismos:

- se llamo aleatoriamente a 500 personas para invitarlas a
participar en un panel online y luego se les envid un co-
rreo electrénico con un formulario en el que se les pre-
guntaba su nombre, edad, sexo y direccion;

- seleccidn aleatoria de estudiantes y funcionarios de uni-
versidades que llenaron un formulario con las mismas va-
riables;

- un tercer grupo se ha ido expandiendo constantemente
de dos formas: mediante el envio de correos masivos en
el que los interesados se inscriben; y con los estudios que
se realizan con empresas que las envian a sus propios em-
pleados y bases de datos, que al final de los cuestionarios
se inscriben para seguir participando.

Para este estudio en particular, el cuestionario se envid a
5.110 usuarios del panel, que se escogieron segun las va-
riables geograficas descritas anteriormente (region, edad y
sexo), de los que 1.430 terminaron la encuesta, lo que re-
presenta una tasa de respuesta del 27,98%. Los miembros
seleccionados del panel recibieron un url con redireccion
a la encuesta mediante un email de invitacién. La primera
invitacion se envié el dia 8 de mayo de 2014, y las semanas
posteriores fueron enviados emails recordatorios en dos
oportunidades. El cuestionario fue aprobado por el Comi-
té de Etica de la Pontificia Universidad Catdlica de Chile, y
antes de contestar la encuesta los usuarios debian dar su
consentimiento para participar en el estudio. La plataforma
no permite asociar las respuestas con los nombres de los
usuarios para asegurar su anonimato.

Mediciones
Variables dependientes

- Busqueda de informacion de salud online: se consulté so-
bre el uso de cinco plataformas para buscar informacion
sobre salud: motores de busqueda como Google, redes
sociales, paginas especializadas, foros de conversacion o
blogs, y Wikipedia (M=2,34; DS=1,03; a=0,83) en una es-
cala de 6 puntos, donde 1=nunca he buscado y 6=todos
los dias.

- Autodiagnéstico online: se consulté si han buscado infor-
macion online sobre sintomas de una enfermedad para
luego corroborarla (85% dijo que si).

Variables independientes

- Eficacia y experiencia web: se utilizaron tres items de es-
calas previas (Norman; Skinner, 2006) sobre eficacia:

- “Confio en que puedo utilizar internet para tomar decisio-
nes sobre mi salud”

- “Sé usar la informacidn de salud que encuentro en inter-
net”, y

- “Sé encontrar recursos utiles en internet”).

Se utilizé una escala de 5 puntos donde 1=muy en desacuer-
do y 5=muy de acuerdo (M=3,81; DS=0,77; a=0,72)

- Confianza de informacién online: se midio el nivel de con-
fiabilidad de los usuarios en la informacion obtenida en
las cinco plataformas antes consultadas. Se utilizé una es-
cala de 5 puntos donde 1=nada de confianza y 5=mucha
confianza (M=3,1; DS=0,75; a=0,77).

- Antecedentes de salud: los participantes sefialaron si te-
nian alguna enfermedad permanente o alguna preexis-
tencia. Para esto se les presentd una lista con los proble-
mas de salud mas recurrentes donde podian seleccionar
las enfermedades o agregar otra. Luego se formd una
variable dummy (variable binaria) que reconocié aquellos
usuarios con preexistencias médicas (24,86%).

- Asertividad del médico frente a la busqueda de informa-
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cion sobre salud online: se pregunté como habia reaccio-
nado su médico al decirle que habian buscado informa-
cion en internet sobre el problema que los afectaba. Se
cred una escala con respuestas que fueron de mas nega-
tivas a mas positivas, donde las tres negativas se codifica-
ron como 1 (le sugirié no seguir buscando informacion,
ofendido, preocupado: 16,6%), como 2 neutral (indiferen-
te: 19,9%), y como 3 las positivas (le parecié una buena
idea, una excelente idea, lo motivd a seguir buscando:
14,9%). Un 48,5% dijo que nunca habia hablado con su
médico de busqueda de informacién sobre salud online.

- Preocupacion por el estado de salud: los participantes se-
fialaron en qué grado estaban de acuerdo con la frase:
“Pienso constantemente sobre mi estado de salud”, en
base a una escala de 5 puntos donde 1=en total desacuer-
do y 5=muy de acuerdo (M=3,5; DS=1,1).

Variables de control

- Edad: el concepto se operacionalizd con una variable con-
tinua de 4 items: entre 18 y 24 afios (34%); 25-34 (23%);
35-44(15%); y mayores de 45 afios (8%).

- Sexo: masculino (41%), femenino (59%).

- Nivel socioecondémico: el concepto se operacionalizé con
una variable continua de 6 items con el objetivo de co-
nocer el ingreso mensual total del hogar de la persona
que contesta la encuesta: Mas de USD 7.000 (6,7%); USD
5.000-7.000 (7,8%); USD 3.000-5.000 (17,3%); USD 1.600-
3.000 (24,9%); USD 800-1.600 (26,3%); menos de USD
800 (17,4%).

Las preferencias de busqueda se con-
centran en informacién sobre sintomas
(75,7%), seguido de la revision de diag-
nosticos ya dados por el médico (35%)

4, Resultados
Analisis descriptivo

Una gran parte de los usuarios en Chile con acceso a inter-
net ha buscado informacion sobre su salud y se ha diagnos-
ticado online. Mas del 90% dijo haber buscado informacién
online sobre su salud o la de otros al menos una vez durante
el ultimo afio, mientras que un 85% dijo haber revisado sus
sintomas y autodiagnosticado a través de internet.

Respondiendo a la primera pregunta de investigacion, los
resultados indican que las preferencias de busqueda se con-
centran mayormente en informacién sobre sintomas como
dolor de cabeza o dolor de pecho (75,7%), seguido de la re-
visiéon de diagnodsticos ya dados por el médico (35%) y un
27,8% dijo revisar condiciones médicas graves como céncer
y enfermedades terminales.

Después de buscar en internet informacion sobre sintomas
o problemas que creian que tenian:

- casi la mitad solicitdé consultas presenciales con un profe-
sional de la salud para confirmar el diagndstico encontra-
do en la Web (49,9%);

- un 28,6% dijo seguir los consejos encontrados en internet
exceptuando la administracidon de remedios, un 4,6% in-
cluyendo la administraciéon de medicamentos;

- un 8% indicé que no considera la informacidn que apare-
ce en la Web.

Respondiendo a la segunda pregunta de investigacion, es
relevante destacar que las nuevas tecnologias han abierto
nuevos canales de comunicacién entre médicos y pacientes.
Un 43% dijo que después de alguna consulta el médico les
habia dicho que los contactaran utilizando algun tipo de tec-
nologia. Las preferencias mas altas fueron correo electro-
nico y teléfono movil con 19,8% y 19,7% respectivamente.
Whatsapp ocupd un 6% de las preferencias, mientras que el
beeper (el mensafono que tuvo su auge en los afios 90) sélo
alcanzé un 0,3%.

Las nuevas tecnologias han abierto nue-
vos canales de comunicacion entre mé-
dicos y pacientes

Sobre las reacciones de los médicos ante la busqueda de
informacién online por parte de sus pacientes:

- el 19,9% de los participantes sefialé que su médico reac-
ciond de forma indiferente;

- un 16,6% indicd que reaccioné de forma negativa, ya sea
sugiriéndole no seguir buscando, o preocupado u ofendi-
do por la conducta del paciente;

- un 14,9% sefiald que reacciond positivamente, ya sea por-
que les parecié una buena idea, o porque los motivo a
seguir buscando este tipo de informacidn.

Analisis multivariable

Para comprobar la relacién de las distintas variables con la
busqueda de informacién online, se utilizaron regresiones
lineales multiples, y para analizar los factores que inciden en
el autodiagndstico, se emplearon regresiones binarias. La
H1 plantea que los usuarios que posean un mayor grado de
eficacia en el uso de la Web presentaran una mayor tenden-
cia a buscar informacion en internet y a autodiagnosticarse
por esta via. La tabla 1 demuestra esta relacién positiva, in-
clusive cuando se controla por el resto de las variables (B =
0,114, p < 0,01).

Un efecto similar puede observarse en el autodiagndstico,
revelando que un punto mas en la escala de eficacia estd
asociado a una probabilidad u odds (razén de probabilida-
des) de 1,65 de autodiagnosticarse, como puede observar-
se en la tabla 2. Con respecto a si los usuarios con mayor
confianza en la informaciéon médica que encuentren online
buscaran mas informacion online sobre temas de salud,
como plantea H2, también se corrobord que habia una rela-
cién positiva entre las variables (B = 0,359, p < 0,001), y ésta
también se encontré en el autodiagndstico online, ya que
un punto mas en la escala de confianza estd asociado a una
probabilidad u odds mayor del mismo de 1,76.

Es interesante destacar que la actitud de los profesionales
médicos incide en las conductas de los pacientes: cuanto
mas positiva ha sido la experiencia con los médicos al co-
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mentarles que buscaron informacion

Tabla 1. Regresiones jerarquicas multiples para busqueda de informacién médica online (N =

online, mayor es la tendencia a seguir 1.297)
buscando (B = 0,101, p < 0,05), pero Modelo 1| Modelo2 | Modelo3 | Modelo4
no asi con el autodiagnéstico online,
- - * - -
lo cual corrobora parcialmente H3. Los Ed,ad - 0,045 0,087 0,044 0,042
antecedentes y preexistencias médi- Género (1 = Mujer) 0048 0055 0052 005
S . , Nivel socioeconémico -0,051 -0,055 -0,052 -0,053
cas también inciden en la busqueda de
. - AR? (%) 1,1 1,1 1,1 1,1
informacién sobre salud (B = 0,11, p < —
. Eficacia internet 0,114** 0,115%** 0,101** 0,100%*
0,001) como pronostica H4, pero aque- -
. . Confianza internet 0,359%** 0,357%** 0,345%** 0,342%**
llos con condiciones de salud previas no
tiend todi i AR? (%) 16,5 16,5 16,5 16,5
end_sn aau O_ lagnos C;rse en mayF)r Tiempo espera asistencia consulta 0,067* -0,051 -0,05
me | a qL’Jj'qweSes :o er'1er'1I preexE- AR (%) 03 03 03
tencias mle icas. .n efecto similar se ob- Antecedentes médicos 01247 01217
servaen OS usuarios que muestran una Preocupacion estado salud 0,158%** 0,153%**
preocupacion mayor sobre su salud (B = AR (%) 23 23
0’_],'58’ p < 0,001), qwenets' a su vez tam- Asertividad doctor 0,101*
bién reflejan una probabilidad u odds de AR? (%) 06
1,29 mayor para autodiagndstico online,
como se planteaba en H5. Constante -0,334 0,567 -0,541 -0,472
. Ny R?ajustado (% 17,6 17,9 22,2 22,8
5. Discusion . o)

Todas las entradas son coeficientes estandarizados. El cambio en R? se refiere a la contribucién

Este estudio explord los factores que
inciden en la busqueda de informacion
médica online y posterior autodiagndsti-
co a través de una muestra representati-
va de la poblacidn con acceso a internet en Chile. La investi-
gacion arrojo cuatro grandes conclusiones:

1) En la actualidad una gran parte de la poblacién con acce-
so a internet busca informacion online sobre temas médi-
cos y un gran porcentaje se ha autodiagnosticado por esta
misma via;

2) Las personas con mayor eficacia en el uso de la Web para
temas de salud y los que tienen mas confianza en estos ca-
nales tienden a buscar mas informaciéon médica y también
muestran una tasa mayor de autodiagndstico;

3) La investigacién determiné que:

- mas de la mitad de los usuarios con acceso a internet ha
conversado con sus médicos sobre lo que miran en la Red;

- el porcentaje que ha reaccionado negativamente no es
significativamente mayor al que lo ha hecho de forma po-
sitiva;

- la respuesta que reciben de los médicos incide en las ac-
ciones que realizan, ya que a mayor apoyo, mas alta es la
frecuencia con que buscan informacién y se autodiagnos-
tican.

4) Tanto los antecedentes y preexistencias médicas, como la
preocupacion que muestran los pacientes hacia su salud, re-
flejan el uso que dan a internet para temas médicos, ya que
ambos tipos de usuarios son también los que mas buscan
informacioén y se autodiagnostican online.

A partir de las conclusiones anteriores, habria que ahondar
en dos aspectos. En primer lugar es importante entender los
factores que influyen en estas conductas, como la eficacia y
confianza en internet, que se relacionan de forma positiva
con la tendencia a la busqueda de salud online. El estudio
comprobd que a un mayor nivel de experiencia y eficacia
en la Web, es mayor la posibilidad de que el usuario reali-

Unica de cada grupo de variables controlando por las variables previas ingresadas en el modelo
de regresion * p <0,05; ** p <0,01; *** p <0,001.

ce un seguimiento a temas de salud. Al parecer, la eficacia
induce al usuario a otorgar un mayor grado de confianza
a las informaciones que encuentra online, aunque ello no
necesariamente implica que las personas con estas carac-
teristicas dimensionen realmente los trasfondos de credibi-
lidad y las reglas de juego de los sitios a los que acceden, ya
qgue hay otras variables que inciden en estas conductas. Es
distinto por ejemplo confiar en la informacién que aparece
en proyectos enciclopédicos de aportacién libre o foros de

Tabla 2. Regresiones logisticas para autodiagnéstico online (N = 898)

Autodiagnéstico online
Beta Odds ratio
Edad -0,010 1,01
Género (1 = Mujer) 0,338 0,713
Nivel socioeconémico -0,007 1,02
AR?de Cox y Snellse 1,1
Eficacia internet 0,500%** 0,606
Confianza internet 0,5771%** 0,565
AR?de Cox y Snellse 0,059 16,5
Tiempo espera asistencia consulta -0,268** 1,307
AR? (%) 0,3
Antecedentes médicos
Preocupacién estado salud 0,21* 0,81
AR?(%)
Asertividad doctor 0,39 | 1,039
AR? (%)
|

Constante 2,707
R?de Cox y Snellse 0,084

El cambio en R? se calcula con el R de Cox y Snellse refiere a la contribucion
Unica de cada grupo de variables controlando por las variables previas
ingresadas en el modelo de regresiéon * p <0,05, ** p <0,01, *** p <0,001.
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respuesta de manera confiada, que en sitios web de salud
especializados.

Este trabajo permite aventurar que el usuario con mayor ex-
periencia web comprende que la informacién online puede
estar errada y consecuentemente filtra de mejor manera la
seriedad de los sitios. Futuros estudios debieran explorar
con mayor profundidad no sélo las implicaciones y efectos
de esta confianza, sino también ahondar en las propiedades
que afectan al grado de confianza que una persona le entre-
ga a una plataforma web para temas de salud.

Por otra parte, es también relevante ahondar sobre la pers-
pectiva que estan tomando los médicos para responder a
esta nueva realidad y como debiera educarse al usuario.

Cuanto mas positiva ha sido la experien-
cia con los médicos al comentarles que
buscaron informacién online, mayor es
la tendencia a seguir buscando

6. Conclusion

La busqueda de informacién de salud y el autodiagndsti-
co online ya son una realidad en las personas con acceso
a internet, y el caso chileno refleja consistentemente esta
nueva realidad. Al igual que en las sociedades anglosajonas,
puede ya verse una tendencia, que se observa en la canti-
dad de personas que obtienen en internet un mayor grado
de independencia para tener informacion sobre su estado
de salud. El actual grado de desarrollo tecnoldgico y su ver-
tiginoso avance en los préximos afios, no sélo modificara los
alcances relativos a los tratamientos médicos sino también
la manera en la que éstos llegan a la poblacion.

Es importante entender qué perspectiva estan tomando los
médicos para responder a esta realidad. En el plano del per-
sonal médico, es de vital importancia introducir estos con-
ceptos en su formacion para homogeneizar las reacciones
que los expertos asumen frente a esta nueva realidad. De-
ben ser instruidos y preparados para enfrentar al paciente
2.0: no solo para tratarlo y sacar el mayor grado de provecho
de su nueva autonomia, sino también para instruir al propio
profesional de la salud sobre los alcances y las mejoras que
la salud online puede sumar a la sinergia médico-paciente.
En un sistema donde los tiempos de espera representan casi
la totalidad de la experiencia de visita al médico, las herra-
mientas de salud online pueden prestar servicios que alivien
la presion de la limitada cantidad de consultorios médicos
existentes.

Mediante el autodiagndstico online se pueden tratar enfer-
medades que poseen un menor grado de urgencia, aumen-
tando considerablemente el tiempo y la dedicacion que los
médicos pueden otorgar a consultas de mayor gravedad. En
este articulo no se propone la ausencia del personal médico
en el proceso de diagndstico; sin embargo, se plantea que
los proveedores de salud debieran considerar la incorpora-
cion de nuevas tecnologias de la informacidn en sus practi-
cas, considerando que sus pacientes ya las utilizan extensi-
vamente. La incorporacién de la tecnologia en el ejercicio

médico podria no sélo ayudar a asegurar que la informacion
a la que acceden los pacientes sea de calidad, sino también
a descongestionar la consulta fisica y el sistema publico de
salud.

Es de suma importancia educar a la poblacidon sobre el ma-
nejo de la informacion que puede ser encontrada en la Web.
Ensefiar a distinguir los sitios que ofrecen consejos a partir
de un conocimiento médico y entendido en la materia de
otros que pueden terminar perjudicando la salud del pa-
ciente y generdndole ansiedad. Los niveles de confianza que
demuestra la poblacion chilena en los contenidos web son
altos, por lo que es necesario que los centros de salud y el
sector publico se encarguen de ofrecer atributos de confian-
za a webs que certifiquen su experiencia en temas de salud
y asesoria médica. En este sentido es importante también
capacitar a los profesionales del drea de la salud para que
sean capaces de preguntar, de ser necesario, a través de un
cuestionario estandarizado en todos los centros médicos, si
el paciente ha realizado alguna busqueda de sintomas, tra-
tamientos o enfermedades en internet. Esto con el fin de
orientar y guiar la busqueda de informacion de salud online
hacia las webs especializadas que se proponen.

Nota

1. La Encuesta de caracterizacion socioeconomica nacional
(Casen) es la principal encuesta que se realiza en Chile des-
pués del Censo, y se hace cada 3 afios con el objetivo de
obtener informacidn para evaluar el impacto de las distintas
politicas sociales.
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