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RESUMEN 

 

En las últimas dos décadas, ha aumentado el número de personas que acceden a Internet con 
el fin de conseguir información relacionada con la salud.  

El objetivo general de esta monografía fue analizar mediante los estudios primarios, la 
información encontrada en Internet por la población mayor de 18 años, realizando una 
búsqueda bibliográfica. 

Se ha observado un aumento en las búsquedas de información de salud en Internet, logrando 
que sea una de las principales fuentes de información, seguida de los profesionales de salud. 
Asimismo, las mujeres jóvenes con un alto nivel socio-económico y de estudios, son las 
personas que más obtienen información online.  

La población con un nivel educativo medio tiene mayor dificultad en entender el contenido de 
las páginas web, debido a su baja calidad. Además, la mayoría de los sitios web no aportan 
sellos de calidad ni la fecha de la última actualización. 

La búsqueda de información en Internet y las iniciativas llevadas a cabo por los profesionales, 
tratan de proporcionar a la población conocimientos suficientes, favoreciendo su cambio de 
población pasiva a activa, promoviendo el autocuidado. 

 

Palabras clave: Sistemas de información, Internet, autocuidado, salud. 

 

ABSTRACT 

 

Over the past two decades, people who access to Internet has increased in order to obtain 
information about health. 

The general objective of this monograph was to analyze through primary studies, the 
information found on Internet by the population over 18 years, with a bibliographic search. 

There has been an increase in the search for health information on Internet, making it one of 
the main sources of information, followed by health professionals. Also, young women, with 
high socio-economic level and studies obtain more information from Internet than the rest of 
the people. 

Population with a medium educational level has difficulties to understand the information of 
web pages, due to its low quality. In addition, most websites do not provide quality seal or the 
date of the last update. 

Searching for information on Internet and the initiatives carried out by professionals, try to 
people have knowledges to be an active population, promoting self-care. 

 

Key words: Information systems, Internet, self-care, health. 
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1. INTRODUCCIÓN 

 

El uso de Internet se ha convertido en una necesidad para toda la población, donde obtener 
información relacionada con la salud y un lugar donde transmitir los conocimientos (Jiménez, 
2007). De esta manera, la relación de la población y los profesionales (enfermeras, médicos, 
profesores, etc.) está cambiando, ya que hasta hace unos años, los pacientes no poseían 
información para promocionar su salud y manejar sus enfermedades, siendo los profesionales 
los que se encargaban de dirigir los cuidados. Ahora, nos encontramos con individuos activos y 
con la necesidad de informarse sobre su salud (Cruz, 2016).  

En algunas ocasiones, estas personas acuden directamente a Internet para resolver sus dudas, 
donde la mayor parte de la población desconoce qué sitios web son de confianza y que los 
profesionales les pueden formar al respecto. Al elegir Internet como fuente de información, la 
población evita dirigirse al centro de salud donde un profesional sanitario resuelve sus dudas, 
obteniendo que, un 10,9% de las personas acuden al médico en primer lugar para resolver sus 
problemas y un 48,6% tienden a buscar información online (Kanthawala, 2013). Así, las 
personas que acuden a la consulta se preocupan más por su salud, utilizando Internet para 
reforzar la información proporcionada por los profesionales. Esta población, es capaz de tomar 
decisiones sobre su salud debido al conocimiento sobre el autocuidado, lo que se traduce en 
una mejora de la autonomía (Marín, 2012). 

Para llevar a cabo una formación adecuada, con el fin de que los pacientes sean capaces de 
manejar su salud, se han creado unas iniciativas para fomentar el autocuidado. Asimismo, 
existen programas del paciente experto, escuelas de salud y la gestión de casos. En ellos se 
incluyen, entre otras cuestiones, aspectos que pretenden promocionar el uso adecuado de las 
herramientas de búsqueda y la obtención de información relacionada con la salud de calidad 
(Nuño, 2013).  

Por lo tanto, con todas estas iniciativas y el uso de Internet se pretende favorecer el 
autocuidado de la población. Es habitual, que la población busque información de salud en 
Internet debido al acceso de Internet en gran parte de los hogares y la facilidad de obtener 
datos, ya que son 10 millones de personas las que tienen acceso a Internet (Peña, 2016). 
Aunque el uso de esta herramienta tiene muchas ventajas, ya que nos ofrece información para 
promover el autocuidado de la población de una forma rápida y nos permite conocimientos 
para tomar decisiones sobre la salud, tiene también desventajas que hay que tener en cuenta. 
Así, encontramos gran variedad en la calidad de la información y diversidad en los datos 
obtenidos. Esto causa en los usuarios ansiedad, por el desconocimiento de las páginas web que 
deben acceder para obtener información de confianza (Marín, 2012).  

A pesar de la amplia distribución de Internet existen algunas barreras. Primero, no todas las 
personas tienen acceso a Internet, en su mayoría por el nivel socioeconómico, provocando una 
brecha digital. En segundo lugar, se requiere de una enseñanza para poder navegar en Internet 
condicionado por varios factores (sociales, culturales, etc.). En tercer lugar, la gran cantidad de 
información que existe en Internet y la variedad en la calidad de la misma, crea un problema 
que los profesionales deben considerar (Jiménez, 2007). 

En este trabajo, trataremos la herramienta de Internet como fuente principal de 
conocimientos para el autocuidado de las enfermedades. Internet se ha convertido en un lugar 
donde los usuarios acceden para adquirir nuevos conocimientos relacionados con la salud, 
siendo un total del 28,1% de la población española la que busca información en Internet 
(Jiménez, 2007). 

 



3 
 

1.1. Motivo de elección. 

 

A raíz de mis prácticas de grado en diversos Centros de Salud, pude comprobar como muchas 
personas que acudían a la consulta, previamente habían realizado búsquedas en Internet para 
obtener información referente a su salud. Este hecho me hizo reflexionar acerca de los 
posibles riesgos y beneficios que esta herramienta podría conllevar, ya que el contenido de los 
sitios web, en muchas ocasiones, no es del todo fiable, lo que podría generar en falsas 
creencias. Por esta razón, hemos creído conveniente realizar un análisis sobre las 
características de los usuarios que utilizan Internet y los criterios que definen una información 
de calidad online. 

  

1.2. Objetivos. 

 

Objetivo general. 

Analizar a través de una monografía de los estudios primarios, la información encontrada en 
Internet por la población mayor de 18 años. 

Objetivos específicos. 

- Identificar cuáles son las características de los usuarios que hacen uso de Internet con el fin 
de obtener información para la promoción de la salud. 

- Describir cuáles son los criterios por los que el contenido de una página web se considera de 
calidad. 

 

1.3. Metodología.  

 

Para redactar esta monografía, se llevó a cabo una búsqueda bibliográfica desde diciembre del 
2016 hasta marzo del 2017 en las bases de datos de Medline y Dialnet. 

Utilizamos una serie de descriptores, recogidos en el tesauro de la National Library of Medicine 
de Estados Unidos (MeSH, Medical Subject Headings) y en el DeCS (Descriptores en Ciencias de 
la Salud). Estos fueron los descriptores que se utilizaron: 

MeSH: “Internet”, “Search engine”, “Consumer Health Information”, “Counseling”, “Nurse’s 
Role”, “Self-Care”. 

DeCS: “Internet”,” Salud”, “Rol de la Enfermera”, “Autocuidado”. 

Se efectuaron diferentes combinaciones utilizando el operador booleano (AND) en texto libre y 
aplicando los siguientes límites en la estrategia de búsqueda: 

- Texto completo gratuito. 

- Adultos mayores de 19 años. 

- Fecha de publicación entre los últimos 10 años. 

Para la selección de los artículos, cuya información aparece en esta monografía, se tuvieron en 
cuenta los siguientes criterios de inclusión-exclusión: 
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- Idioma: inglés y español. 

- Fecha de publicación: posteriores al año 2006. 

- Todos los diseños de investigación. 

- Población: adultos mayores de 19 años. 

- País de realización: todos, siempre que estuvieran escritos en lengua inglesa o española. 

- Disponibilidad del artículo completo. 

- Uso o mención de la búsqueda de información relacionada con la salud en Internet. 

Los criterios de inclusión-exclusión se aplicaron a las referencias encontradas, mediante la 
lectura de los resúmenes, o cuando fue necesario, de la lectura completa de los estudios 
primarios. Adicionalmente, se realizó una búsqueda manual en las referencias bibliográficas de 
los estudios recuperados. 

A partir de los estudios que cumplieron los criterios de inclusión, se elaboró un formulario 
sistematizado de recogida de todos los datos relevantes en cada uno de ellos, para el manejo 
más ágil de la información. 

Por último, se consultó el Plan de Cronicidad de Cantabria y la página web de la Escuela 
Cántabra de salud para obtener datos de la enfermera gestora de casos y enfermera de enlace, 
y de la escuela de pacientes, respectivamente. Además, también se consultó el Programa del 
paciente experto de Catalunya, la página web de la escuela de pacientes de Andalucía y el 
Proyecto escuela de pacientes de Asturias. 

En la figura 1 se muestra el árbol de búsqueda y los resultados obtenidos al realizar la 
búsqueda bibliográfica. 
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Figura 1. Árbol de la búsqueda. 

 

 

Nota: Elaboración propia. 

 

Al realizar la siguiente monografía, se aprecian limitaciones. Se pueden producir varios sesgos 
de publicación, ya que, en base a los criterios de inclusión y exclusión, solo se han seleccionado 
los artículos en inglés y en español, además de en texto completo. Debido a esto, se pueden 
haber excluido artículos que podrían habernos aportado información de interés para este 
trabajo. Debido a que estamos realizando una monografía, consideramos que la información 
recogida es adecuada para lograr una visión general sobre el uso de Internet por la población y 
la calidad de los sitios web. Si se continuara con esta línea de investigación, sería conveniente 
tener en cuenta los artículos excluidos en esta monografía. 

 

 

 

 

 

Resultados de la búsqueda bibliográfica (n=10244) 
❖ Medline (PubMed) (n=9271) 
❖ Dialnet (n=973) 

 

 
Criterios de inclusión-exclusión basada en los títulos y resúmenes 
(n=120):  

• Idioma: español e inglés. 

• Fecha de publicación: entre el año 2006 y 2016. 

• Diseño de investigación: todos los diseños, estudios 

cualitativos y cuantitativos. 

• Población adulta mayor de 19 años. 

• Realizado en cualquier país. 

• Disponibilidad del artículo completo. 

• Uso o mención de la búsqueda de información relacionada 

con la salud en Internet. 

 

 
 
 

Estudios incluidos finalmente (n=56) 
 

Artículos excluidos en base a texto completo (n=64). 
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1.4. Descripción de los capítulos. 

 

Esta monografía consta de tres capítulos y una conclusión. 

En el primer capítulo, explicaremos el perfil del usuario de Internet. Comenzaremos haciendo 
una pequeña introducción con el número de personas que utilizan Internet. A continuación, 
describiremos las características de la población que utiliza Internet respecto al sexo, edad, 
nivel socioeconómico y educativo. Después, se realizará una descripción de los motivos por los 
que la población opta por esta fuente de información. Por último, se indicarán las dificultades 
encontradas por la población al navegar por Internet. 

En el segundo capítulo, comentaremos la calidad de la información. En primer lugar, 
explicaremos cuáles son las páginas web más consultadas por la población. Después, 
describiremos las herramientas más habituales para evaluar la calidad del contenido de los 
sitios web online. A continuación, abordaremos los criterios utilizados para comprobar la 
calidad de los sitios web. 

En el tercer capítulo, comentaremos cómo los profesionales también utilizan Internet, creando 
varias iniciativas con el fin de fomentar el autocuidado de la población. 

Por último, abordaremos la conclusión. 
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CAPÍTULO 2: PERFIL DEL USUARIO EN INTERNET COMO FUENTE DE INFORMACIÓN SOBRE LA 
SALUD. 

 

En este capítulo abordaremos el uso de Internet en la población general para obtener 
información de salud.  Para ello, hemos dividido el capítulo en varios subapartados. En primer 
lugar, mostraremos los resultados obtenidos respecto al número de personas que utilizan 
Internet para conseguir información de salud. A continuación, comentaremos el perfil de la 
población que utiliza Internet, mostrando las diferencias existentes respecto al género, edad, 
nivel socioeconómico y educativo. Por último, explicaremos cuáles son los motivos de 
búsqueda y las dificultades encontradas por la población al navegar por Internet. 

 

2.1. Número de personas que utilizan Internet. 

 

En este apartado, comentaremos la cantidad de personas que utilizan Internet para obtener 
información de salud.  

Desde hace 20 años hemos experimentado un incremento exponencial en el uso de esta 
herramienta. Para resolver las dudas de forma rápida, la población usa Internet, otorgándola 
en muchos de los casos como principal fuente de información. A causa de esto, el 55% de las 
personas dedican su tiempo a adquirir información online relacionada con la salud (Keogh, 
2013).  

Un 77,1% de los hogares españoles tienen al menos un ordenador en su domicilio, y un 81,9% 
de la población española tienen conexión a Internet (INE, 2016).  Además, el 52,5% de las 
personas que tienen dudas relacionadas con la salud, acceden a Internet para resolverlas 
(Marín, 2012). En Reino Unido se encuentra datos similares, ya que aproximadamente la mitad 
de los usuarios de Internet utilizan esta herramienta para conseguir información de salud 
(Grewal, 2013). 

Obtenemos datos parecidos en Estados Unidos, siendo un total de 75% de la población los que 
utilizan Internet para adquirir información (Alba, 2013). 

 

2.2. Sexo. 

 

A continuación, exponemos las diferencias existentes en el uso de Internet entre mujeres y 
hombres. 

Encontramos una diferencia importante en cuanto a las mujeres y hombres que usan Internet, 
siendo las mujeres las que más se preocupan por conseguir información online. 

En España, nos encontramos que el 59,2% de las mujeres y el 49% de los hombres navegan por 
Internet con el fin de obtener información de salud (Alba, 2013). En otro estudio alemán, 
encontramos que el 48,1% hombres y el 51,9% mujeres resuelven sus dudas online (Nölke, 
2015) 

Aparecen cifras similares en el caso de Canadá, reflejando Teriaky (2013) que el 34% son 
hombres, mientras que el 61% son mujeres. Adicionalmente, en un estudio realizado en 
Estados Unidos, manifiesta que en el caso de los hispánicos, un 47,2% de las mujeres y un 
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52,8% de los hombres utilizaban Internet para obtener información de salud, y de los no 
hispánicos, un 54,8% de las mujeres y un 45,2% de los hombres utilizaban esta herramienta 
(Peña-Purcell, 2008). 

 

2.3. Edad. 

 

Posteriormente, abordaremos las diferencias de edad encontradas respecto al uso de Internet 
en la población.  

Respecto a este parámetro, observamos que no hay límites de edad para utilizar esta 
herramienta, aunque obtenemos resultados de que el uso de Internet disminuye con el 
aumento de la edad. Así, en una encuesta nacional realizada en Holanda, el 54% de las 
personas de 65 a 75 años que usan Internet obtienen datos online para resolver las dudas 
sobre los problemas de salud, con una media de edad de 72 años (Medlock, 2015). 

Siguiendo en la misma línea, Zulman (2011) analiza una población de mayores de 50 años de 
una fundación en Estados Unidos, con una media de edad de 63,7 años. Éste manifiesta que la 
población de edad avanzada sigue confiando más en la información aportada por un 
profesional de salud, que la que podría obtener de la televisión o de Internet, ya que en 
muchos casos no se refleja el autor de la información, confiando menos en la información 
obtenida online. 

Por otro lado, respecto a un estudio realizado por Teriaky (2013), la población general de 
Canadá que fue analizada reflejaba una media de edad de 48 años, confirmando que la 
población que más utiliza Internet es joven.  

 

2.4. Nivel socioeconómico y educativo. 

 

En este subapartado abordaremos las diferencias encontradas respecto al uso de Internet en 
los distintos niveles socioeconómicos y educativos. 

Albergar un nivel económico mayor, asegura en la mayor parte de las ocasiones una tendencia 
en consultar información de salud online. Igualmente, un nivel socioeconómico alto y de 
estudios, conlleva en muchos casos a la posesión de al menos un ordenador o dispositivo 
electrónico personal en el domicilio, facilitando el acceso a la información. De lo citado antes, 
Nölke (2015) confirma estos resultados con evidencias, en un análisis de un grupo de 
población alemana, ya que un nivel medio indaga sobre problemas de salud 2,24 veces y un 
nivel alto 4,04 veces más que el nivel bajo. Aquí encontramos un problema potencial, puesto 
que un gran grupo de la población (52%) tiene un nivel de estudios de instituto (Medlock, 
2015). 

Por lo tanto, un nivel económico más alto podemos relacionarlo con un nivel educativo mayor 
facilitando el uso de Internet por las posibilidades de adquirir dispositivos electrónicos en 
dónde conseguir datos relacionados con la salud. Peña (2008) confirma estos datos en un 
estudio realizado en una población de hispánicos y no hispánicos en Estados Unidos. Siendo un 
28,9% de los hispánicos y un 35,6% de los no hispánicos los que navegan en Internet para 
obtener información de salud. De esta población, un 26,5% de los no hispánicos tenían 
ingresos bajos y un 51,5% de los no hispánicos con altos ingresos, además de demostrar un 
nivel educativo universitario de un 55,7% los no hispánicos y un 44,5% los hispánicos. Por otro 
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lado, Teriaky (2013), analiza un grupo de población de Canadá que esperan asistir a una 
consulta de digestivo. De estos, un 7% poseía un nivel de educativo inferior a la secundaria, un 
33% un nivel de secundaria, un 44% universitario y un 6% dispone de un postgrado.  

Por otro lado, en África encontramos datos más abrumadores, dado que en el estudio de un 
grupo de población con menos de 10 años de escolarización formal, un cuarto de las personas 
que participaron en el estudio no acudieron al colegio, teniendo una media de escolarización 
de 3,4 años. En consecuencia, observamos la gran brecha existente en los continentes 
desarrollados y en vías de desarrollo (Pätel, 2015). 

 

2.5. Motivos de búsqueda. 

 

Posteriormente, abordaremos las razones por las que la población busca información online. 

Un gran número de personas (47,7%) realiza una búsqueda online con el fin de consultar la 
información proporcionada de la última consulta médica, o bien, resolver las dudas que 
persisten después de la misma. Además, también se realizan búsquedas previas a la consulta, 
con el fin de poseer cierta información o averiguar si es preciso acudir a una consulta médica. 
Según este mismo estudio, el 45% navegan por Internet para adquirir algunos conocimientos 
antes de la consulta médica y el 39% prefieren intentar resolver sus dudas para decidir si 
precisan de una visita médica (Medlock, 2015). Un estudio español desvela datos similares, ya 
que un 47% busca información antes de la consulta, un 47,4% después y un 5,2% antes y 
después (Villaescusa, 2013). 

Otro motivo de búsqueda es intentar averiguar la enfermedad que se padece buscando los 
síntomas presentes en Internet, con el fin de autodiagnosticarse. En un estudio canadiense 
que analizaba la razón por la que las personas realizan la búsqueda de información de salud 
llevado a cabo por Teriaky (2013), el 75% consultaban sus dudas online por curiosidad y el 42% 
se encontraban intranquilos por los síntomas que padecían. Estos resultados, producían en 
muchas ocasiones más inquietudes de las ya existentes. Así, en un tercio de los casos, realizar 
esta búsqueda les hacía convencerse de que padecían una enfermedad, aunque casi un 90% ya 
lo pensaban. En múltiples ocasiones, realizar la búsqueda de salud generaba más dudas de las 
que ya se tenía, produciendo en muchos casos, consultar al médico de forma precoz para 
aclarar la información obtenida. 

 

2.6. Dificultades encontradas. 

 

A continuación, explicaremos las dificultades encontradas en la población cuando navegan por 
Internet. 

La complejidad existente en navegar en Internet depende del nivel cultural y educativo de 
dicha población, siendo una parte importante de estas habilidades, la enseñanza en el manejo 
del ordenador. Respecto a la dificultad que la población encontraba, Medlock (2015) afirmaba 
que la población holandesa a estudio no tenía problemas, pero un tercio de la población no 
conocía las páginas web dónde asesorarse sobre sus problemas. 

Por otro lado, en Estados Unidos el 47% mostraban problemas en entender la información 
encontrada (Woodall, 2009), mientras que Roach (2009) afirma que dos tercios de la población 
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a estudio tenían habilidades suficientes para manejar Internet, manifestando un 90% que la 
información les ha servido para resolver sus dudas. 

En África encontramos que casi el 65% no es capaz de utilizar el ordenador para obtener 
información online, además de carecer de ordenador la gran mayoría de población. También 
desconocen otras fuentes de información (Pätel, 2015). 
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CAPÍTULO 3: CALIDAD DE LA INFORMACIÓN DE SALUD EN INTERNET. 

 

En este capítulo trataremos la calidad de la información relacionada con la salud en Internet. 
Primero, explicaremos las herramientas que analizan la calidad de la información de salud en 
Internet. A continuación, señalaremos los criterios que ha de poseer una página de Internet 
para medir su nivel de calidad (la fecha de la última actualización, uso de enlaces y referencias 
utilizadas). Después, analizaremos la legibilidad, utilidad, fiabilidad, accesibilidad y los sellos de 
calidad de las páginas web que se analizan. Por último, abordaremos cuáles son los sitios web 
más consultados por la población y la información que esperan obtener. 

 

3.1. Herramientas de valoración de la calidad. 

 

En este apartado mencionaremos y describiremos brevemente las herramientas que se utilizan 
para valorar la calidad de la información en las páginas webs. Las utilidades que marcan la 
calidad son: 

- Flesch Reading Ease: se calcula realizando la media del número de sílabas, que muestra la 
dificultad de comprender las palabras que contiene el texto, y el número de palabras que 
aparecen por frase, reflejando la complejidad de la misma. Este cálculo aporta un número del 
0 al 100, dónde 0 es un texto muy complejo de leer y 100 muy sencillo. Entre 60 y 70 será un 
texto con un nivel de lectura adecuado, el que comprende un niño de 13 a 15 años (Dunne, 
2013).  

- Flesch-Kincaid Grade Level: esta escala fija un número que marca el nivel educativo necesario 
para comprender un texto. Un valor entre 7 y 8 será apropiado para el entendimiento de una 
persona con un nivel de séptimo u octavo en Estados Unidos (Dunne, 2013). 

- Gunning Fog: aporta un valor similar al anterior, ya que establece la educación necesaria para 
la comprensión de un documento determinado. Valora el número y dificultad de las palabras 
que se encuentran dentro de la frase. Una puntuación de 7 y 8 será apropiada (Grewal, 2013). 

- La herramienta LIDA: valora la información comentada en un texto sobre la salud y el diseño 
de la página web. Con esta herramienta se valora la fiabilidad, usabilidad y accesibilidad. Un 
90% o más demuestra un resultado adecuado (Grewal, 2013).  

- DISCERN: evalúa la confianza en la información proporcionada y si son adecuados los 
tratamientos ofrecidos (Grewal, 2013). 

- Information Quality Tool (IQT): evalúa el diseño y la usabilidad de la información descrita en 
la página web (Irwin, 2011).  

- Índice Fernández-Huerta: es una adaptación de la herramienta Flesch Reading Ease (San 
Norberto, 2010). 

- Escala Inflesz: es una combinación de Flesch Reading Ease y la escala Szigrist, ya que estas dos 
escalas no se adaptan a la población española. Siendo 0 el valor que resulta más difícil de leer y 
100 el más fácil, por lo que las cifras adecuadas serán entre 55 y 65 (San Norberto, 2010). 

- The Health On the Net (HON): es un código que establece un sello de calidad en la 
información disponible. Para poseer este sello, se ha de cumplir una serie de criterios, que son: 
confidencialidad (la privacidad y confidencialidad de los datos del usuario), atribución y 
referencias (reflejar las referencias utilizadas y la fecha de última actualización), transparencia 
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de los autores (ofrecer un e-mail para proporcionar a las personas que lo deseen información 
adicional), transparencia del patrocinador (plasmar las contribuciones realizadas), política 
publicitaria (identificar la publicidad), autoría (evidenciar la cualificación de los autores del 
texto), complementariedad (ya que la información proporcionada no sustituye la que aporta 
un médico) (Grewal, 2013). 

 

3.2. Criterios de calidad del contenido de los sitios web. 

 

En este subapartado, abordaremos las características que garantizan una página web de 
calidad. A continuación, comentaremos los resultados obtenidos en diferentes páginas web, 
respecto a si cumplían los criterios de calidad (albergar fecha de última actualización, 
contenido legible y fiable, si cumplen los criterios de un sello de calidad, etc.), remarcando la 
legibilidad y fiabilidad. 

Antes de todo, debemos diferenciar la usabilidad y la accesibilidad. La usabilidad es “el fácil 
uso o manejo que tiene un usuario dentro de un sitio web” y la accesibilidad es “el problema o 
impedimento de acceder a la información, por ejemplo, problema de visibilidad de los 
caracteres” (Conesa, 2010, p.190). 

Menos de la mitad de los estudios han actualizado la información desarrollada en el último año 
y utilizaban fuentes relevantes, lo que conlleva en muchos casos a información incompleta, 
inexacta y con errores. El 28% de las páginas habían sido escritas o renovadas en el último año, 
mientras que el 31% no reflejaba la fecha en la que había sido actualizada la información 
(Yeung, 2012). Por otro lado, un estudio manifiesta que casi la mitad de las páginas 
encontradas (46,6%), plasmaban la fecha en la que había sido actualizada la información 
(Modave, 2014). 

A parte de presentar la fecha de la última actualización del contenido, las páginas deberán 
aportar unas referencias que aporten confianza en los datos extraídos. Para comprobar la 
calidad de la información, otro aspecto que hay que valorar son las fuentes utilizadas. 
Respecto a las referencias, el 46,6% de las webs utilizaban unas fuentes relevantes (Modave, 
2014). 

Estos dos parámetros podemos encontrarnos en los sellos de calidad, concretamente en el 
código HON.  

Como hemos comentado en el anterior subapartado, los sellos de calidad nos aseguran una 
información de confianza procedentes de unas fuentes de autoridad. De hecho, una de las más 
importantes es el código HON, que apenas se cumple en el abanico de páginas que nos 
encontramos en Internet. Pocos sitios web poseían un certificado que correspondiera a sellos 
de calidad que asegurara una información fidedigna. Igualmente, en un estudio en Reino 
Unido, solo 14 páginas de 88 que fueron analizadas (17,5%) estaban certificadas con este sello, 
apareciendo únicamente 3 de las webs en los primeros 10 resultados de la búsqueda (Grewal, 
2013). Por otro lado, en otra investigación llevada a cabo en España, manifestaba que el 31% 
de los sitios web presentaban algún sello de calidad y el 21% aportaba un sello adicional 
además del HON (Alba, 2013). 

En Brasil, se consiguieron datos parecidos, siendo menos del 20% las páginas cumplían los 
criterios HON (Del Giglio, 2012). 

Por otro lado, presentar enlaces para acceder a información adicional ayuda a que el usuario 
adquiera todos los datos necesarios.  Por lo que, la utilización de hipervínculos es un punto 
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positivo respecto a la calidad de la página web. Así, el 80% páginas encontradas en un estudio 
que investiga la evidencia sobre cáncer avanzado aportaba enlaces para acceder a información 
sobre cuidados paliativos (Chink, 2015). Mientras que el 29,1% de las páginas visualizadas en 
otro estudio, presentaban enlaces (Modave, 2014). Otro tipo de ayuda para resolver el 
problema, que también aporta calidad de la página web, es el contacto a personas de 
autoridad con conocimientos relacionados con el tema tratado. El poder contactar con las 
personas que redactaron el documento, ayuda a completar la información y asegurar sus 
fuentes. El 73% de las páginas albergan la posibilidad de contactar con un médico o un centro 
de referencia (Meena, 2013). 

Pero, aun así, si todos estos parámetros están presentes no nos aseguran encontrarnos en una 
página de calidad, ya que de nada nos sirve si la información encontrada alberga palabras 
técnicas e incomprensibles y los datos no son fiables. Por esta razón, los factores más 
importantes son la legibilidad y la fiabilidad, ya que la primera mide la dificultad de 
comprensión del texto y la segunda la confianza de la información aportada (Grewal, 2013). 

A propósito del contenido de los textos, la gran mayoría, son difíciles de entender para la 
población media, con un nivel educativo de instituto. Esta información compleja, era en su 
gran mayoría de alta calidad, utilizando palabras técnicas que suelen ser desconocidas para el 
usuario general. Además, se obtuvieron resultados adecuados en facilidad de acceso a la 
página y navegación, otorgando información de confianza y útil para la población (San 
Norberto, 2010). En otro estudio llevado a cabo en España, el 48% de las páginas aportaban 
unos valores adecuados de legibilidad, el 28% algo fácil y el 24% algo difícil (Alba, 2013). Yeung 
(2012) desvela datos similares, en un estudio realizado en Reino Unido, ya que de los sitios 
web analizados encuentra que el 14% eran de buena calidad, el 45% de calidad y 40% de baja 
calidad. Por otro lado, en otra investigación realizada en Italia, el 58% era de buena calidad y el 
42% de baja calidad. Las páginas de peor calidad pertenecen a webs comerciales (Ferrari, 
2013). Además, las páginas web que provienen de hospitales escasean y son de baja calidad, 
siendo en España un tercio de los hospitales los que carecen de sitios web (Calvo, 2014). 

Los resultados americanos son similares a los europeos, ya que la calidad de la información es 
baja, con textos complejos para una persona con un nivel educativo medio por el uso de 
palabras técnicas. Se obtuvo un nivel de legibilidad muy alto, impidiendo a las personas con un 
nivel medio de instituto comprender el texto (Abel, 2015). Muy pocas páginas (3%), 
presentaban un nivel de lectura adecuado para un número amplio de población, teniendo más 
dificultad de lectura las páginas de asociaciones (Aliu, 2010). Además, las páginas médicas, del 
gobierno, universidades y blogs proporcionaban una mayor calidad de la información, siendo 
las páginas comerciales y de noticias las de menor calidad (Modave, 2014). También, los blogs 
aportan experiencias y opiniones personales de los usuarios, resolviendo según Kanthawala 
(2016). más dudas que al realizar la búsqueda de información en Internet, ya que en muchas 
ocasiones la población no encuentra respuestas a sus inquietudes. Pero hay que tener en 
cuenta, que en los foros en los que no participan muchas personas, está presente el riesgo de 
tener más errores en el contenido, por lo que será recomendable acceder a foros de alta 
actividad (Hwang, 2007).  

En Asia se obtuvieron mejores datos respecto a calidad en las páginas .gov y .edu (Rao, 2012). 
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3.3. Páginas web más visitadas y su calidad.  

 

A continuación, comentaremos las páginas a las que accede la población, y de éstas, cuáles son 
las más fiables. 

Las páginas web que más accede la población son las primeras páginas que aparecen al realizar 
una búsqueda online según un estudio llevado a cabo en Irlanda (Dunne, 2013), siendo estas 
de diferente tipo. Por ejemplo, en un estudio español en el que se realizó la búsqueda del 
término aneurisma de aorta, se obtuvo que el 39% de las páginas eran inespecíficas, el 33% 
médicas, el 11% académicas, el 11% comerciales y el 6% no médicas (San Norberto, 2010). Por 
otro lado, en otro estudio realizado en Irlanda, con el término “carotid stenting” se obtuvieron 
un 40% de revisiones, el 16% páginas de hospitales o servicios de salud y el 44% otros tipos 
(Keogh, 2013). Además de esta pequeña clasificación, encontramos páginas web patrocinadas, 
como es en el caso de la búsqueda de un tratamiento con cirugía de las hemorroides, dónde 
obtienen que el 44% de las webs aportaban publicidad sobre otra alternativa de tratamiento, 
el 27% aportaban datos sin patrocinador y el 24% de la información era explicada por personal 
sanitario, siendo de estas últimas, la mayor parte de clínicas privadas (Yeung, 2012). Las 
páginas que obtenemos al realizar una búsqueda de salud suelen ser lucrativas, escaseando la 
información proporcionada por organismos oficiales, como pueden ser del gobierno, 
universidades u hospitales. En esta línea, cabe destacar la ausencia de información de salud 
proporcionada por el gobierno (Alba, 2013). Esto conlleva a que la mayor parte de la 
información que se va a obtener de Internet proviene de páginas no oficiales, donde la 
información plasmada no va a ser totalmente fiable (Keogh, 2013). 

En Estados Unidos, varían la cantidad de páginas web lucrativas encontradas, ya que presentan 
información que no es precisa. Al realizar una búsqueda sobre el aumento de peso durante el 
embarazo, encontramos que el 61,9% de las webs utilizan algún sistema para adquirir dinero 
por medio de la misma, el 10,5% son del gobierno y 7,2% de organizaciones médicas. De las 
páginas lucrativas, el 24,3% de estas poseían recomendaciones para perder peso no adecuadas 
(Chang, 2016). Por otro lado, en otro estudio sobre la pérdida de peso encuentran que, de las 
103 páginas analizadas, 13 contenían publicidad y 90 no la tenían, aunque las páginas 
encontradas no eran de calidad. De estos sitios web, 2 procedían del gobierno o universidades, 
12 eran médicas, 21 comerciales, 52 noticias, 7 blogs y 9 sin clasificar (Modave, 2014).    

En un estudio asiático, encontramos más páginas de procedencia de centros médicos. El 51% 
de las webs correspondían a hospitales o universidades, el 27% de servicios médicos privados y 
el 9% eran páginas de fabricantes de aparatos ortopédicos (Meena, 2013). 

Respecto a la información encontrada, la población tiene diferentes inquietudes, y varía la 
información que quieren obtener. La información que más busca la población ha sido sobre el 
pronóstico de una enfermedad (68%), sobre los síntomas presentes (64%) y sobre la 
medicación disponible para un problema de salud (Medlock, 2015). A propósito de las 
embarazadas, investigaban más sobre el ácido fólico, suplementos que deben utilizar, retirada 
del tabaco y la rubeola (Agrícola, 2013) 

En comparación con el estudio realizado a mujeres en edad fértil, Sayakhot (2016) utiliza este 
grupo de población consultando la evidencia disponible. Al respecto, encuentra que el 92,8% 
quieren conseguir información sobre el momento del parto, el 81% sobre el crecimiento del 
feto y el 59,3% sobre la alimentación.  

Teriaky (2013) comprueba la información buscada por una población canadiense con 
seguimiento en la consulta de digestivo, obteniendo más información sobre análisis de sangre 
(56%), seguido de pruebas de ultrasonido específicas (39%) y colonoscopias (33%). 
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Igualmente, la información que se encuentra disponible no coincide en muchas ocasiones con 
la que se quiere obtener. En cuanto a esto, la información necesaria, tanto de las 
enfermedades como de los efectos secundarios escasea y aparece información irrelevante, 
provocando más inquietudes de las que se albergaba. Es muy importante, a la hora de buscar 
información en Internet, encontrar toda la información deseada y que además sea exacta, ya 
que el 58% de las páginas aportan información que no interesa leer (Grewal, 2013). Además, a 
un 86% de la población les preocupa si pueden o no confiar en la información obtenida (Keogh, 
2013). Asimismo, muchas de las páginas web no explican todos los efectos adversos de una 
enfermedad y las opciones de tratamiento de las que se dispone. Esto ocurre en un estudio en 
Reino Unido sobre el tratamiento para las hemorroides, donde el 83% de los sitios wev 
desarrollaban como tratamiento la hemorroidectomía, el 62% tratamiento conservador y el 8% 
no describían la cirugía dentro de las opciones. De los efectos adversos, el 72% comentaban el 
dolor, el 59% el sangrado y el 34% la infección (Yeung, 2012). Respecto a la información que 
deseamos buscar en Internet, desgraciadamente varía de la que obtenemos con esta 
herramienta. Un estudio demuestra, que el 95% de las personas con cáncer de pecho buscan 
datos sobre la supervivencia, pronóstico, efectos adversos y problemas encontrados durante el 
tratamiento. Se encontró que el 69% de las páginas describían la supervivencia y el pronóstico, 
y menos de la mitad de las páginas comentaban los efectos adversos del tratamiento (Alba, 
2013). 

En estudios americanos se obtienen los mismos resultados, ya que aproximadamente la mitad 
de las páginas encontradas, no presentan datos de confianza, careciendo en muchas ocasiones 
de información importante. Así se demuestra, que en un estudio brasileño, solo el 65% de las 
páginas explicaban correctamente y aportaban información exacta sobre el infarto, el 45% 
sobre la hipertensión y el 55% de la diabetes. Menos del 35% de las páginas expresaban las 
opciones de tratamiento y el diagnóstico de las tres enfermedades (Del Giglio, 2012). En otro 
estudio se corroboran estos datos, reflejando que menos de un quinto de las páginas 
examinadas exponían información precisa y exacta sobre recomendaciones para perder peso 
(Modave, 2014). Para la ganancia de peso en el embarazo, el 12,2% contenía información 
inexacta, siendo de estas el 18% recomendaciones sobre ganar peso y el 14% perderlo (Chang, 
2016). 

Del mismo modo, en Asia las páginas no contienen la información necesaria, ya que solo el 
18% de las páginas explicaban al usuario el proceso que se lleva a cabo para una artroplastia 
total de rodilla mínimamente invasiva, plasmando únicamente en el 25% de las páginas los 
efectos adversos durante la operación (Meena, 2013). 
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CAPÍTULO 4: USO QUE LE DAN LOS PROFESIONALES A INTERNET PARA ORIENTAR A LA 
POBLACIÓN. 

 

A continuación, comentaremos cómo los profesionales utilizan la herramienta de Internet para 
fomentar el autocuidado. Explicaremos algunas de las iniciativas que se llevan a cabo en 
España, por parte de los profesionales para formar a la población. 

Como comentamos en la introducción, hemos pasado de una población que carecía de 
información sobre su salud a una población informada, capaz de tomar decisiones sobre su 
salud, fomentando su autocuidado (Lupiáñez, 2008). Así, el autocuidado se define como “una 
actividad aprendida por los individuos, orientada hacia un objetivo. Es una conducta que existe 
en situaciones concretas de la vida, dirigida por las personas sobre sí mismas, hacia los demás 
o hacia el entorno, para regular los factores que afectan a su propio desarrollo y 
funcionamiento en beneficio de su vida, salud o bienestar” (Gobierno del Principado de 
Asturias, 2015, p.19). Gracias a los conocimientos sobre varios aspectos para promocionar el 
autocuidado, conseguimos el empoderamiento de la población, que “es un proceso mediante 
el cual la población busca ser más activo y responsable en la gestión de su salud mediante el 
aumento de conocimientos, habilidades y capacidad en la toma de decisiones” (Martínez, 2015, 
p.9). Así, logramos que la población se responsabilice de su salud, proporcionándole 
información sobre la misma para autogestionarla de forma autónoma y aportarle apoyo con el 
fin de reducir sus inseguridades al respecto (Nuño, 2013). La información proporcionada no es 
transmitida directamente, ya que los profesionales ofertarán las herramientas necesarias y le 
suministrarán una formación para autogestionar su enfermedad y tomar las decisiones 
oportunas, además de acceder a Internet para obtener información sobre sus dudas. Los 
profesionales, a partir de varias iniciativas que comentaremos más adelante, colaborarán en la 
mejora del autocuidado de la población (Martínez, 2015). 

Por lo tanto, necesitaremos que los profesionales informen a toda la población de las páginas 
web a las que pueden acceder, ya que de nada nos sirve si la información encontrada alberga 
palabras técnicas e incomprensibles y los datos no son fiables, creando más dudas de las que 
se tenían. Por esta razón, aunque Internet ha ganado mucho peso respecto a su utilidad para 
obtener información de salud, muchas personas siguen consultando a los profesionales de la 
salud, por tener más confianza en estos últimos.  

Las herramientas que más se utilizan para conseguir información en una población holandesa 
son Internet (53,1%) y los profesionales de la salud (53,1%), confiando un 75,5% de la 
población analizada más en estos últimos (Medlock, 2015). Estos resultados se observan en un 
estudio brasileño llevado a cabo por Azevedo (2012). Esto demuestra que el 86% de las 
personas consultan primero en Internet la información que desean obtener, siendo en 
segundo lugar los profesionales de la salud con un 74%, seguido por los medios de 
comunicación con un 50%. Después de conseguir los datos necesarios de Internet, un 70% 
consultaba esta información con personas de confianza y un 48% comentó la explicación 
obtenida a sus médicos (Azevedo, 2012). La información encontrada en Internet puede no ser 
del todo fiable sino se obtiene de una página web oficial, ya que en muchas ocasiones no se 
obtienen de las fuentes principales. Un dato curioso que se aprecia, es que la página web del 
servicio de información del cáncer y el teléfono de contacto para resolver dudas sobre este 
tema, era conocido por menos de un 30% del estudio realizado por Roach (2009), lo que refleja 
el desconocimiento de la población de las principales fuentes de información fiable. 

Por otro lado, la población africana manifiesta que la información proporcionada sobre sus 
problemas de salud procedía de los profesionales de la salud, declarando un gran dilema 
respecto en dónde obtener información adicional y demandando la creación de folletos con 
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dicha información. Igualmente, sus dudas eran consultadas a sus amigos y familiares por el 
miedo que padecían de preguntar sus preocupaciones a los profesionales de la salud. (Pätel, 
2015).  

Asimismo, es papel de los profesionales informar a la población de las páginas web con un 
contenido fiable y que sea fácil de entender, ya que a la hora de buscar información online, se 
puede encontrar una gran variedad en el contenido y calidad de los textos (Lupiáñez, 2008). 
Para conseguir esto, será preciso que los profesionales se especialicen para garantizar la 
gestión de los cuidados, como es el caso de la enfermera gestora de casos. Esta se encarga de 
realizar una valoración completa del usuario, familia y cuidador con el fin de localizar los 
principales problemas y logrando resolverlos, garantizando la continuidad de los cuidados de 
todos los pacientes y facilitando los recursos que precisen, otorgando una mejora en la calidad 
de los cuidados (Batres, 2009). 

Para aumentar el conocimiento de la población sobre la salud, encontramos varios proyectos 
que se encargan de problemas de salud, como en el caso paciente experto. Uno de los 
programas más conocido es el Chronic Disease Self-Manegement Program (CDSMP) que es 
desarrollado por Standford y está compuesto por dos personas líderes, siendo uno de ellos un 
paciente con patología crónica, que son formadas para llevar a cabo el taller. Se realizarán 
talleres semanales durante seis semanas de dos horas y media, donde se debatirá sobre la 
medicación y cómo utilizarla apropiadamente, la alimentación, el ejercicio, etc. Por lo tanto, el 
paciente crónico expone sus experiencias y dificultades encontradas a otras personas con su 
misma patología para ayudarles a entender su enfermedad, para ser capaces de tomar 
decisiones en base a su salud y que gestione la misma (Hudon, 2016). Estos proyectos han 
tenido una alta satisfacción en las personas que han participado. Hay numerosos proyectos 
llevados a cabo en España que valoran la satisfacción de los pacientes, en uno de ellos 
(Programa Paciente Experto de Murcia) han creado una página web donde los pacientes y 
familiares, cuidadores y personal sanitario, pueden comentar su experiencia y apreciaciones 
para este programa de salud. Todas estas iniciativas tendrán el objetivo de mejorar la calidad 
de vida de la población, conociendo su enfermedad y las actividades que deben realizar, 
además de ofrecerles conocimientos para la prevención y promoción de la salud, 
concediéndoles autonomía en su enfermedad (Nuño, 2013). 

Se encuentran resultados, de que la información proporcionada durante la intervención del 
CDSMP y las habilidades enseñadas eran beneficiosas para los pacientes, lo que mejoraba su 
calidad de vida. Además, la fácil comprensión de los datos y las técnicas de autogestión, 
producían una motivación en la población para conseguir una mejora en su vida. Todo esto 
ocasionaba una facilidad en manejar las situaciones difíciles que podrían ocurrir, un aumento 
en la ingesta de medicación prescrita, una disminución en la automedicación y una 
alimentación más adecuada. Además, se lograba una valoración positiva del programa llevado 
a cabo, mejorando su día a día. (Haslbeck, 2015).  En el caso de otro estudio, se conseguía una 
mejora en la autogestión de la enfermedad (Aliasgharpour, 2012). 

Con estas iniciativas, conseguiremos que la población entienda como promocionar la salud, 
esto es debido a que los pacientes expertos utilizan el mismo lenguaje que los participantes 
para explicar las enfermedades o asuntos a tratar, creando un ambiente de confianza con la 
posibilidad de resolver las dudas a través del foro creado en Internet. En el Programa Paciente 
Experto de Cataluña que se encuentra en el Plan de Salud de Cataluña de 2011-2015, se 
realizarán 9 clases formativas durante 2 meses y medio donde el paciente experto explicará la 
patología a los participantes, siendo el profesional sanitario un mero observador, ayudando al 
paciente experto, si lo precisase, a dirigir el taller. Ambos, personal sanitario y paciente 
experto, serán formados para llevar a cabo esta tarea (Generalitat de Catalunya, 2012).  
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En Asturias, al igual que en el resto de las comunidades autónomas, se forma al paciente 
experto en primer lugar. Después de esto, se realizará un curso de 6 semanas con el fin de 
adquirir los conocimientos necesarios hacia los participantes. En la actualidad, existen dos 
programas formativos: “Tomando control de su salud”, donde tratarán el ejercicio físico, la 
nutrición, técnicas de relajación, etc., y “Manejo Personal de la Diabetes”, donde se explicará 
además de todos los temas tratados en el programa anterior, el control de la glucemia, 
cuidado de pies y lo que se debe hacer en una hipoglucemia (Gobierno del Principado de 
Asturias, 2015).  

Por otro lado, encontramos las escuelas de pacientes. En el caso de Cantabria, existen las 
escuelas de pacientes desde 2014 para promover la autogestión de la enfermedad, apoyo de la 
población y el autocuidado de los pacientes y cuidadores/as, además de la educación para la 
salud sobre los hábitos de vida saludables para prevenir futuras enfermedades. Así, mostramos 
una iniciativa que fomenta el autocuidado de la población a través de Internet. En este sitio 
web, podemos encontrar videos y guías con recomendaciones en la página web, aplicaciones 
web relacionadas con la salud, información sobre asociaciones, un blog donde se comentan las 
dudas y se proporciona apoyo, cursos y actividades. (Observatorio de Salud Pública de 
Cantabria, 2017).   

En el caso de otras comunidades, pondremos de ejemplo a Andalucía. El Proyecto de la Escuela 
de Pacientes de Andalucía comenzó en el año 2008, teniendo la oportunidad al igual que en 
Cantabria, de proporcionar un medio de unión a las personas que quieren aumentar sus 
conocimientos sobre problemas de salud y prevención de los mismos, así como el manejo más 
adecuado de las patologías. Así, a través de un taller, el acceso a un sitio web donde encontrar 
información sobre la salud y además de un foro donde resolver dudas, se logra que la 
población esté informada. Los usuarios no solo podrán acudir a los talleres, sino que pueden 
acceder a la página web, donde hay muchos recursos, como guías y videos formativos de 
manera más extensa que en el caso de Cantabria (Junta de Andalucía. Conserjería de Salud, 
2017).  

Otro proyecto que ayuda a la población a aumentar las habilidades de manejo del ordenador e 
Internet y a conocer las herramientas para evaluar la información obtenida, es la iniciativa 
“¿Quieres buscar información sobre salud en Internet? ¿Ven y aprende!” que se creó en 
Barcelona (Vall, 2013). 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



19 
 

CONCLUSIÓN 

 

El uso de Internet ha aumentado en todo el mundo, asimismo, un 49% de la población de la 
Unión Europea y un 52,5% de la española obtienen datos de Internet sobre la salud (Marín, 
2012). Esta es la principal fuente de información, seguida de los profesionales (Azevedo, 2012). 
Esta herramienta no está exenta de riesgos, ya que encontrar información online tiene sus 
ventajas y desventajas. Así, como ventajas se destacan la promoción de la gestión del paciente, 
concediendo la información necesaria para tomar las decisiones adecuadas y asegurando los 
conocimientos previos. Como desventajas, destacamos la amplia información de Internet, así 
como la variación en la calidad del contenido (Marín, 2012).  

Los usuarios más frecuentes que realizan está búsqueda son las mujeres jóvenes con un nivel 
de educación superior a la secundaria. Esto puede ser debido que las mujeres se preocupan 
más por su estado de su salud, el de sus familiares y amigos (Peña, 2009, p.105).  Por otro lado, 
las personas mayores, sobre todo, siguen confiando más en la información proporcionada por 
un profesional de salud que la que podrían obtener de la televisión o de Internet, ya que en 
muchos casos, no se sabe quién redacta la información que la persona quiere obtener 
(Medlock, 2015). Además, encontramos que existe una brecha tecnológica, ya que en África la 
mayoría de la población no posee ordenador y el 64,8% no tienen suficientes habilidades para 
navegar por Internet. Por lo tanto, solo pueden obtener información de salud de folletos, la 
televisión y los profesionales de salud, y, aun así, albergan dudas respecto a temas de salud 
puesto que no se atreven a consultar las dudas con los profesionales de salud y éstos no les 
animan a preguntarlas (Pätel, 2015). 

El motivo por el que realizan la búsqueda de salud es resolver las dudas después de una 
consulta médica o antes para decidir si necesitan o no un profesional de la salud que les aporte 
información veraz (Medlock, 2015). En un estudio español, se obtiene que un 70% de la 
población analizada adquiría información online antes de acudir a una consulta y un 86% 
después, aunque en un 81,2% de los casos el profesional nunca había recomendado el uso de 
Internet para conseguir información de salud. En otras ocasiones, se buscaba información 
online con el fin de autodiagnosticarse, obteniendo un 12,2% de una población analizada en un 
estudio español y un 91,6% buscaba información online cuando le diagnosticaban de una 
patología (Lupiáñez, 2008).   

Más de la mitad de la población que navegaba en Internet, albergaba suficientes habilidades 
para obtener la información necesaria (Roach, 2009). Mientras que, como hemos comentado 
antes, dos tercios de la población de África presentan dificultades para obtener datos online 
(Pätel, 2015). 

Para verificar la calidad del contenido de los sitios web, existen unos criterios que verifican si la 
información es de calidad o no. De esta manera, tendremos en cuenta la fecha de la última 
actualización, las fuentes utilizadas, los sellos de calidad, el número de enlaces, el contacto con 
profesionales de la salud, la legibilidad, la fiabilidad, etc. Respecto a la fecha de la última 
actualización y las referencias, menos de la mitad de las páginas carecían de esta información o 
no era relevante (Modave, 2014). Además, menos de una tercera parte de las páginas web, no 
estaban certificadas con al menos un sello de calidad (Alba, 2013). La cantidad de enlaces de 
un sitio web ayuda a los usuarios a completar su información en el caso de que tuvieran más 
dudas, al igual que contactar con personal sanitario. Más de un tercio de las páginas web 
contenían enlaces para obtener información adicional (Chick, 2015) y tres cuartas partes de las 
páginas web ofrecían la posibilidad de contactar con un profesional sanitario (Meena 2013). 
Por lo tanto, menos de la mitad de los resultados obtenidos sobre la calidad de las páginas web 
son adecuados para una persona con un nivel medio de educación. Al no obtener sitios web de 
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calidad, la población obtiene información con palabras técnicas, que no es útil, exacta y de 
confianza (Yeung, 2012). 

Por otro lado, las páginas encontradas por los usuarios pueden ser lucrativas o no lucrativas. 
De esta manera, en algunos estudios reflejan que la mayor parte de las páginas encontradas 
son lucrativas (Chang, 2016, p.4), y en otros estudios obtienen pocos sitios web de páginas 
lucrativas (Modave, 2014, p.1973). Por ejemplo, el 41% de los sitios web de asociaciones 
diabéticas se encuentran financiadas por farmacéuticas (Olea, 2012). Además, las páginas 
oficiales, como pueden ser del gobierno, escasean, impidiendo a la población encontrar datos 
fiables (Keogh, 2013). La prevención y los síntomas de las enfermedades, era el tema más 
buscado (Cruz, 2016). 

El contenido de los sitios web, en muchas ocasiones, no coincide con la información que se 
quiere obtener. Se encontró respecto al cáncer de próstata, que el 69% de las personas 
buscaban información sobre los efectos de este cáncer en el sexo, siendo únicamente, un 27% 
de los sitios web los que proporcionaban información sobre este tema (Alba, 2013). 

Para finalizar, es conveniente que se coloquen ordenadores con acceso a Internet en lugares 
públicos, como bibliotecas, con el fin de que las personas que no tengan oportunidad de 
utilizar esta herramienta puedan obtener información online (Peña-Purcell, 2008). Para que 
esta información sea fiable, es necesario establecer una herramienta que controle los 
contenidos de los sitios web debido al aumento del uso de Internet, además de que la 
información proporcionada por los profesionales sea adecuada (Villaescusa, 2013). Por último, 
deben ser los profesionales quienes aporten a la población los sitios web de calidad, 
mejorando la relación de la población y los profesionales, ya que garantiza la confianza entre 
ellos, además de otorgar autonomía al usuario (Lupiáñez, 2008). 
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