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RESUMEN

El estudio tiene por objetivo analizar la calidad de la informacién en relacién con la
automedicacion en las paginas web de internet y estimar si se cumplen criterios de
calidad. Para conseguir dicho propoésitose efectud un estudio observacional tipo
transversal basado en la valoracion de 15 paginas web institucionales relacionadas
con la automedicacion y que fueron seleccionadas aleatoriamente para ser
revisadas por 59 usuarios habituales de internet como herramienta fundamental en
su trabajo profesional. Como instrumento de medida se utilizé un cuestionario
elaborado especificamente para este trabajo de investigacion. El 66 % de los
usuarios del estudio confirmaron la existencia de informacion sobre automedicacion
en dichas web. De acuerdo con las observaciones realizadas por los usuarios —la
mayor parte de paginas web con informacién sobre automedicacion— en 9 (60 %)
se cumplen criterios de calidad en un 70-75 %. Las variables mejor evaluadas han
sido la actualizacion de la informacion, la responsabilidad y la accesibilidad. Las
peor evaluadas han sido la arquitectura de la informacion y la existencia de
acreditacion o sello de calidad en la web. La calidad de las web analizadas es
aceptable, pero mejorable en accesibilidad universal, acreditacion y/o certificacion.
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Las web mejor valoradas globalmente han sido la del Ministerio de Sanidad, Politica
Social e lgualdad de Espafia y la de la Organizacion Mundial de la Salud.

Palabras clave: calidad de la informacién, internet, paginas webs,
automedicacion.

ABSTRACT

The study aims at analyzing the quality of information on self-medication in
Internet websites and assess whether quality criteria are met. In view of this, an
observational cross-sectional study was carried out as based on the assessment of
15 institutional websites related to self-medication and randomly chosen for review
by 59 regular internet users as a fundamental tool in their professional work. A
survey developed specifically for this research was conducted. The 66 % of this
study's users confirmed the existence of information on self-medication in these
websites. According to the observations made by users -most web pages with
information about self-medication- in 9 (60 %), standards of quality are met in 70-
75 %. The best assessed variables have been updating of information,
responsibility and accessibility. The worst assessed ones have been the information
architecture and the existence of accreditation or quality seal on the Web. The
quality of the websites analyzed is acceptable, but improvable regarding universal
accessibility, accreditation and/or certification. The Webs best rated globally have
been the Ministry of Health's, Social Policy and Equality's of Spain and the World
Health Organization's.

Key words: quality of information, internet, websites, self-medication.

RESUMO

O estudo tem por objetivo analisar a qualidade da informacédo em relagdo com a
automedicacéo nas paginas webs de internet e estimar se sdo cumprido critérios de
qualidade. Para conseguir o referido propdsito foi efetuado um estudo observacional
tipo transversal baseado na valoracdo de 15 paginas webs institucionais
relacionadas com a automedicacdo e que foram seleccionadas aleatoriamente para
ser revistas por 59 usuarios habituais de internet como ferramenta fundamental no
seu trabalho profissional. Como instrumento de medida foi utilizado um inquérito
elaborado especificamente para este trabalho de investigagdo. O 66 % dos usuarios
do estudo confirmaram a existéncia de informac&o sobre automedicac¢édo nas
referidas webs. De acordo com as observacdes realizadas pelos usuarios -a maior
parte de paginas webs com informacéo sobre automedicacdo- em 9 (60 %) sédo
cumpridos critérios de qualidade em um 70-75 %. As variaveis melhor avaliadas
tém sido a actualizacdo da informacao, a responsabilidade a acessibilidade. As pior
avaliadas tém sido a arquitetura da informacéo e a existéncia de acreditagdo ou
selo de qualidade na web. A qualidade das webs analisadas é aceitavel, mas
melhoravel em acessibilidade universal, acreditacdo e/ou certificacdo As webs
melhor valoradas globalmente tém sido a do Ministério de Sanidade, Politica Social
e lgualdade (MSPS) da Espanha e a da Organiza¢cdo Mundial da Saude.

Palavras chave: qualidade da informacéo, internet, paginas webs, automedicacéao.
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INTRODUCCION

Las tecnologias de la informacion y la comunicacion (TIC), en especial internet, se
han convertido en un instrumento fundamental para la transmisién de informacién
y conocimiento en relacion con la salud.? En este ambito, en el afio 2011 —segun el
Observatorio Nacional de las Telecomunicaciones y de la Sociedad de la
Informacién (ONTSI)—? el 38 % de los ciudadanos de la Unién Europea utilizaron
internet para conseguir informacion relacionada con la salud. En Espafia, este
indicador se situa en el valor medio de la Unidon Europea. El problema que los
usuarios pueden encontrar al utilizar internet como fuente de informacién es la
validez y la fiabilidad de dicha informacion y, por tanto, si su calidad y rigor es
suficiente para aceptarla y seguirla como consejo de promocién de la salud,
recomendacién para la prevencion de la enfermedad o como autocuidados sobre
automedicacion que les permita gestionar con seguridad sus procesos asociados a
los problemas leves asociados o no a enfermedad. Esta incertidumbre de los
usuarios se debe reducir estableciendo criterios de calidad y control sobre el rigor
de la informacion en este tipo de web, ya que sin estos existe un riesgo de
transmision de informacion sesgada y/o errénea cuando existen conflictos de
interés frente al interés primario, que es la salud.3

Por este motivo, la informacién disponible en internet requiere de una evaluacion
tanto cualitativa como cuantitativa, y es necesario contar con unos criterios de
calidad que permitan filtrar y asegurar una informacion fiable.* El usuario deberia
conocer si los recursos proceden de sitios web en los cuales haya habido una
evaluacion y un filtrado de informacion, lo que puede resultar una tarea dificil, ya
sea por la carencia de conocimientos o por el exceso de tiempo que debe invertir
para esto.5®

La preocupacion de los profesionales por la calidad de la informacion en internet ha
sido una constante desde sus origenes de esta TIC y, en este sentido, es
importante destacar la escasez de evidencias sobre la relacion de esta informacion
disponible en internet y sus efectos negativos sobre la salud de los usuarios.” Para
tratar de controlar sus efectos negativos y nocivos se han realizado diferentes
propuestas de evaluacion de la calidad de las web sanitarias, con la publicacion de
evaluaciones en las que se ha analizado su calidad.®° Estas revisiones indican que
la calidad de los contenidos de las paginas de Salud accesibles en internet es
deficiente y mejorable.® No obstante, segln algunos expertos, el uso de internet
para buscar informacién sobre salud presenta mas ventajas que inconvenientes en
lo que se refiere a la relacion médico-paciente.'* Otros autores'? muestran la
relevancia de esta herramienta en la busqueda de informacién sanitaria y exponen
que puede perjudicar a los pacientes y la autogestion de la enfermedad.

En consecuencia, la calidad de las paginas web es un requisito imprescindible para
gue los pacientes puedan tomar decisiones responsables seguln sus necesidades.'3"
15 Ademas, el creciente incremento del consumo de medicamentos en la sociedad
actual y las repercusiones que este tiene sobre la salud, como condicionante y/o
determinante del binomio salud-enfermedad, constituye uno de los puntos de
interés y estudio en muchas de las areas de las ciencias de la salud, ya que la
automedicaciénconstituye actualmente un problema de Salud Publica y esta actitud
puede incrementarse con la utilizacion de TIC, como internet. Por lo expuesto, el
objetivo de este trabajo ha sido analizar en las paginas web de internet la calidad
de la informacién en relacién con la automedicacién y estimar si se cumplen
criterios de calidad.
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METODOS

Este trabajo se ha realizado mediante un disefio epidemioldgico transversal'®:1”
cuyo trabajo de campo ha consistido en la revisién de 15 paginas web con
informacioén relacionada con automedicacién, de un grupo de 59 personas adultas,
entre 18 y 60 arfios, usuarios habituales de internet, ya que utilizan las web como
fuente de informacion en su a&mbito profesional. A todos ellos se les envi6é una carta
por correo electrénico explicando el objetivo de la investigacion, la no existencia de
conflicto de interés y la solicitud expresada por escrito de su consentimiento
informado a participar en esta investigacion. Finalmente, se incluyeron aquellos que
contestaron afirmativamente a uno de los tres intentos que se realizaron para
obtener una muestra aceptable.

En una primera fase del estudio, se realizé6 una blsqueda bibliografica usando
diferentes recursos con la finalidad de elaborar un protocolo de evaluaciéon para las
paginas web. Se eligieron de forma aleatoria 120 web con informacién sobre
automedicacion, todas paginas oficiales, y se evaluaron segun el protocolo. Del
total de estas paginas se seleccionaron aleatoriamente 15 que serian el objeto de
estudio para los usuarios (cuadro).

Cuadro. Paginas web elegidas de forma aleatoria para el estudio

Organismo Pagina web

Centros para el Control y la http: //www.cdc.gov/spanish/
Prevencidn de Enfermedades ({CDC)

Colegio Oficial de Farmacéuticos de http: /fwww.farmasturias.org/
Asturias (COF Asturias)

Colegio Oficial de Farmacéuticos de http: /fwww.cofm.es/

Madrid {COF Madrid)

Colegio Oficial de Farmaceéuticos de http://cofsalamanca.com/
Salamanca (COF Salamanca)

Consejo General de Colegios Oficiales http://www.portalfarma.com/
de Farmacéuticos (CGCOF)

Consejo General de Colegios Oficiales http://fwww.cgcom.org

de Medicos (CGCOM)

Escuela Andzluzz de Salud Publica http: //fwww.easp.es/

(EASP)

Farmaindustria™ http: /fwww.farmaindustria.es/

Lilly, compafiia internacional https: /fwww.lilly.es/
farmaceutica

Ministerio de Sanidad, Politica Social e | http://www.msps.es
Igualdad {MSPS)

Organizacion Mundial de |a Salud http: //fwww.who.int/es
{OMS)

Real Academia Nacional de Farmacia http://www.ranf.com/
(RANF)

Servicio de Salud de Castilla-La http://sescam.jccm.es/
Manchza (SESCAM)

Sociedad Espaficla de Calidad http: /fwww.calidadasistencial.es/
Asistencial {SECA)

Sociedad Espafiola de Farmacia http: /fwww.sefh.es/

Hospitalaria (SEFH)

*Asociacion Nacional Empresarial de la Industria Farmacéutica.

22
http://scielo.sld.cu



Revista Cubana de Informacion en Ciencias de la Salud. 2016;27(1):19-34

El instrumento de medida (cuestionario) utilizado en el estudio se estructuré en dos
partes: la informacion relacionada con automedicacion, formada por 13 items que
recogen cuestiones relacionadas con la seguridad del paciente (uso seguro del
medicamento, riesgos de esta practica como errores y efectos adversos por la
utilizacion de medicamentos y automedicacion) y la calidad de la informacion en
internet, formada por 31 items que hacen referencia a criterios necesarios para
evaluar la calidad de los sitios web visitados. Esta parte del cuestionario se ha
basado en el cuestionario de Bermiudez-Tamayo,!® que presenta una fiabilidad
aceptable frente a otros instrumentos disponibles, basado en las recomendaciones
de los principales cédigos éticos y la normativa vigente en Espafa y Europa en la
valoracion de la calidad de web sanitarias en el ambito iberoamericano. Las
dimensiones que evalUa son: transparencia, autoria, proteccion de datos
personales, actualizacion de la informacion, responsabilidad y accesibilidad.

Se han valorado estas dimensiones en el cuestionario final del estudio, aunque
modificando algunos items en el estudio piloto que se realizé para valorar la
pertinencia y la adecuacion del protocolo al objetivo propuesto. Se afiadieron tres
dimensiones mas por ser consideradas importantes: navegacion, arquitectura de la
informacion y acreditacion o sello de calidad. El cuestionario final utilizado como
instrumento de medida (anexo) quedd formado por un total de 10 variables y 44
items de respuesta dicotémica (Si/No).

El procesamiento, tratamiento y andlisis de los datos se ha efectuado mediante una
hoja electronica Excel y el IBM SPSS Statistics 21.0. Se realizé un analisis
estadistico y descriptivo con el calculo de probabilidades de cada una de las
variables o dimensiones a partir de las frecuencias obtenidas del sumatorio de los
items valorados de forma afirmativa, asi como un andlisis inferencial mediante el
célculo de intervalos de confianza al 95 % para cada web, indicador de la precision
de la medicién hecha y de cuan estable es el valor estimado y que nos permite
estimar el parametro poblacional a partir de los valores que las variables ofrecen en
los individuos de la muestra. Por ultimo, indicar que el nivel de significacion
estadistica (error) asumido por el equipo investigador ha sido el 5 % (grado de
significacion estadistica p< 0,05).

RESULTADOS

El 66 % de los usuarios del estudio confirman la existencia de informacion sobre
automedicacion en dichas web. El resto de los resultados en relaciéon con la
informacioén relacionada con automedicacion se presenta en la tabla 1, donde se
calcula la media de sujetos que afirman estar de acuerdo con cada uno de los
items. Se observa bastante variabilidad en sus opiniones para cada uno de los
items utilizados. Segun los usuarios del estudio, las web con mas informacion sobre
automedicacion son el Colegio Oficial de Farmacéuticos de Asturias (91,5 %), el
Consejo General de Colegios Oficiales de Farmacéuticos (91,5 %) y el Colegio
Oficial de Farmacéuticos de Salamanca (84,7 %). Estas dos ultimas web son las de
mayor prevalencia en cuanto a informacion relacionada con los riesgos de la
practica de automedicacion (86,4 y 78 % respectivamente). También se presentan
los resultados globales en cuanto a la calidad de las 15 paginas web valoradas por
los usuarios, donde se calcula la media de sujetos que afirman estar de acuerdo
con cada uno de los items. En la tabla 2 se presenta el calculo de probabilidades de
cada una de las dimensiones a partir de las frecuencias obtenidas del sumatorio de
todos los items valorados de forma afirmativa.
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Tabla 1. Porcentaje de sujetos que responden de forma afirmativa a cada iftem
en el conjunto de las web revisadas

Informacién sobre automedicacidn % £ IC 95%

1. Uso seguro del medicamento 65,33 = 17,40

2. Normativa legal: ley 29/2006, de 26 de julio, de garantias y 46,56 £ 17,76

uso racional de los medicamentos y psicofdrmacos

3. Errores de utilizacidn de medicamentos y seguridad del 55,27 + 14,81

paciente

4. Informacién sobre automedicacion 66,00 + 17,92

5. Tipos de autemedicacion: responsable e irresponsable 37,75 = 21,74

6. Riesgos de la automedicacidn 50,81 + 22,72

7. Factores asociados a la incidencia de automedicacién 39,55 + 19,57

8. Incidencia de la publicidad en la automedicacién 30,96 + 16,94

9. Riesgos de |a adquisicion de medicamentos en internet y uso 38,07 + 20,56

de falsificaciones

10. Medidas para evitar la falsificacién de medicamentos 30,97 £ 17,24

11. Consumo de antibidticos en automedicacién 44,75 + 19,50

12, Incidencia de automedicacion en Espafia 35,94 £ 17,13

13. Papel del farmacéutico en el asesoramiento para conseguir 50,27 + 19,66

una automedicacién responsable

Transparencia y ausencia de conflicto de intereses

14, Nombre de la entidad, autores responsables y datos de 85,88 £ 11,00

contacto

15. Definicidn concreta de los objetivas del sitio web 80,23 £ 8,45

16. Cumplimiento del sitioc web con sus objetivos 77,44 £ 19,40

17. Especificacion de fuentes de financiacidn en la pagina web 21,02 = 12,20

18. Cédigo deontoldgico y declaracién de conflicto de interés 54,91 + 13,02

Autoria

19. Definicién del autor de la pagina web 62,04 + 10,16

Proteccidn datos personales

20. Proteccidn de datos de los usuarios y derechos de autor 70,96 + 10,94

21. Informacién sobre "normas de privacidad” 68,40 £ 15,70

Actualizacidn de informacién

22, Actualizacién periddica del sitio web 90,87 £ 11,17
3. "Difusién selectiva de informacién” (alertas de nuevas 80,80 + 5,73

incorporaciones de interés)

Responsabilidad

24. Existencia de “contacte con nosotros” o “buzdn de 84,18 + 15,90

sugerencias”

Accesibilidad

25, Estructura general del sitio web disefiada y orientada al 79,55 £ 7,50

usuario

26, Sistema de organizacion unice, claro, bien definido y 87,22 £ 7,17

orientado

27. Contenidos o servicios del sitio web explicitos en |a pagina 87,44 = 12,03

de inicie

28, fconos y menls con titulos y textos concisos y explicativos 90,50 = 9,60

29, Elementos de la marca o imagen corporativa destacados en 92,65 £ 8,50

todas las paginas

30. Opaidn de bisqueda en la pagina de inicio. cajetin de 80,88 + 22,87

blsqueda destacado y visible

31. Opcidn de blsqueda rotulada cen "buscar” o "ir" 82,88 £ 17,30

32. La busqueda que ofrece la pdgina de inicio es sencilla 86,77 £ 6,50

33. Posibilidad de acotar Iz bisqueda de manera sencilla 55,50 + 18,70

34. Posibilidad de recuperar o revisar la estrategia de bisqueda 41,50 + 9,60

utilizada

35. Lenguaje entendible y cercano al de los usuarios 92,90 + 6,50

36. Accesibilidad universal a la pagina web 66,55 + 14,50

Navegacicn

37. Informacién sobre limitaciones o condiciones para la 64,80 + 19,42

navegabilidad

38. Acceso libre a todo el contenido de la pagina web 38,41 £ 3,22

39, Existencia de elementos que permiten al usuario saber 78,65 £ 10,20

ddnde se encuentra en el sitio web y como volver atras

40. Existencia de “mapa de sitio” o "buscador” para el acceso 87,00 = 14,16

directo a los contenidos

Arquitectura de {a informacion

41. Presentacidn global del contenido vy servicios 93,54 £ 5,21

42. Enlace "ayuda” en la pagina de inicio 28,81 + 14,00

43. Referencia bibliografica en la pagina web 45,18 £ 12,94

Acreditacidn o sello de calidad

44, Acreditacién o sello de calidad en la pdgina web 46,22 £ 12,78
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Web/variables

cbC
COF Asturias
COF Madrid

COF
Salamanca

CGCOF
CGCOM
EASP
Farmaindustria
Lilly
MSPS
omMs
RANF
SESCAM
SECA
SEFH
*Probabilidad

Transparencia y
ausencia de
conflicto de

intereses
61,02
63,73
62,71

71,19

67,12
64,07
62,37
67,12
57,97
69,83
64,74
62,71
71,86
68,81
59,66

Autoria

54,24
71,19
72,88
62,71

57,63
66,10
47,46
67,80
74,58
64,41
61,02
76,27
44,07
62,71
47,46

Tabla 2. Probabilidad de cada variable en las Web revisadas

Proteccién Actualizacion

datos de informacion
personales
63,56 87,29
36,44 85,59
79,66 86,44
72,03 86,44
60,17 92,37
73,73 88,13
65,25 76,27
64,41 86,44
71,19 74,58
82,20 92,37
69,49 94,91
55,08 83,05
76,27 84,74
51,69 84,74
49,15 79,66

Responsabilidad

80,82
94,91
84,74
98,30

96,61
71,18
80,83
60,42
82,05
98,30
74,58
81,35
93,22
98,30
38,08

Accesibilidad

77,97
83,76
79,24
76,69

79,24
69,07
77,12
75,28
80,51
85,87
88,28
80,65
79,80
81,35
72,60

MNavegacién

78,81
70,34
58,00
61,44

58,00
69,07
67,80
70,76
67,80
80,51
77,12
52,54
69,01
68,22
55,03

Arquitectura
de la
informacion
44,63
56,50
54,80
49,15

68,36
45,20
58,76
55,03
54,80
58,19
64,07
59,89
54,24
58,76
53,67

Acreditacién
o sello de
calidad
52,54
37,29
38,98
47,46

50,85
61,02
45,76
42,37
38,98
79,66
37,29
38,98
55,93
40,68
25,42

De acuerdo con los resultados observados, en la mayor parte de las paginas web
con informacion sobre automedicacion (9 de 15) se cumplen criterios de calidad en
un 70-75 % segun los usuarios. Las dimensiones mejor valoradas en el estudio han
sido la actualizacion de la informacion, la responsabilidad y la accesibilidad. Las

peor valoradas por los usuarios han sido la arquitectura de la informaciéon y la

existencia de acreditacion o sello de calidad en la web. Con el fin de realizar una
estimacion y ver si la respuesta afirmativa es igualmente probable en cada una de
las paginas web se han calculado los intervalos de confianza al 95 % para cada web
que se muestran en la tabla 3.

Tabla 3. Intervalos de confianza
% para cada web

al 95
WEB
CDC
COF Asturias
COF Madrid

COF Salamanca

CGCOF
CGCOM
EASP

Farmaindustria

Lilly
MSPS
OMS
RANF
SESCAM
SECA
SEFH

IC 85 %

[68,04;
[69,19;
[68,22;
[68,27;
[69,70;
[64,51;
[66,79;
[67,48;
[67,76;
[77,50;
[74,80;
[66,56;
[70,96;
[69,93;
[59,17;

73,12]
74,17]
73,28]
73,33]
74,64]
69,87]
71,97]
72,60]
72,86]
81,72]
79,28]
71,76]
75,78]
74,85]
64,93]
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P* de cada
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70,58
71,68
70,75
70,80

72,17
67,19
69,38
70,04
70,31
79,61
77,04
69,16
73,37
72,39
62,05
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Las web que resultaron mejor valoradas globalmente fueron las del Ministerio de
Sanidad, Politica Social e Igualdad (MSPS) y la Organizacién Mundial de la Salud
(OMS). La peor valorada fue la de la Sociedad Espafiola de Farmacia Hospitalaria
(SEFH), con igual probabilidad de obtener respuestas afirmativas que la web del
Consejo General de Colegios Oficiales de Médicos (CGCOM). Ademas, se observan
diferencias significativas respecto a las dos primeras (p< 0,05). El resto de las
paginas web se sita en un rango intermedio y sin diferencias entre ellas; es
idéntica la probabilidad de obtener respuestas afirmativas.

DISCUSION

Los usuarios recurren cada vez mas a internet en busca de informacion sobre
cuestiones de salud. Este aspecto, unido a la importancia que tiene la practica de la
automedicacion en la sociedad actual, hace imprescindible valorar este tipo de
informaciéon transmitida a través de la web, ya que esta debe ser veraz, rigurosa y
de calidad. Este estudio se justifica alin mas en base a que las redes sociales, a
pesar del enorme impacto que estan alcanzando en la sociedad, son poco utilizadas
por el momento en la blsqueda de este tipo de informacion.1®

La calidad de la informacion sobre salud en internet es un indicador que debe
tenerse presente en Salud Publica para valorar el avance de las TIC como fuente de
informaciéon que puede condicionar y determinar el uso de medicamentos,
adecuado o no, en pacientes y usuarios.?° Por eso, las paginas web con informacion
sobre automedicacién se han valorado por un grupo de usuarios que utilizan
habitualmente las web como fuente de informacién, aspecto relevante y novedoso
en web sanitarias y de caréacter social, ya que son los principales destinatarios de
este tipo de informacion. Ademas, las web seleccionadas contienen informacion a
nivel nacional e internacional y pertenecen tanto a entidades publicas como
privadas.

Los resultados del estudio muestran que la calidad de las web analizadas en general
es aceptable, aunque mejorable en ciertos aspectos. En la mayor parte de las
paginas web (9 de 15) se cumplen los criterios de calidad en un 70-75 %. Los
trabajos que evaluan la calidad de las paginas web enfocadas a una enfermedad
concreta??2 presentan, al igual que nuestro estudio, una calidad aceptable. Sin
embargo, en estudios que evalian paginas de informacion general se considera que
la calidad es baja.?®?* No obstante, los autores somos conscientes de la dificultad
de hacer comparaciones, ya que los criterios de evaluacion y los usuarios que se
utilizan son diferentes.?>26 La disparidad de criterios y metodologias a la hora de
identificar informacioén de calidad en internet es un problema que se ha manifestado
desde hace arios,?” por lo que seria deseable, y asi se apunta desde varias
sociedades cientificas e instituciones gubernamentales, llegar a un consenso para
establecer unos criterios estandar y unas directrices de buenas practicas que
aseguren la calidad de esta informacién de las web. Entre las dimensiones con
mejor valoracion estan la actualizacion de la informacion, la responsabilidad social y
la accesibilidad, aspectos muy importante en el tema de la automedicacion. Los
aspectos peor valorados en estas han sido la arquitectura de la informacion y la
existencia de acreditacion o sellos de calidad en la web.

La actualizacion de la informacion disponible en internet ha sido ampliamente
estudiada y es uno de los indicadores mejor valorados por los usuarios de nuestro
estudio (90,87 %). Esta observacion llama la atencion, ya que son numerosos los
trabajos que muestran un bajo cumplimiento de este criterio.?® Este indicador cobra
aun mayor importancia teniendo en cuenta el enorme dinamismo de la informacion
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sanitaria. Nuestro resultado podria justificarse en que varias paginas estudiadas
van dirigidas a grupos profesionales concretos donde la informacién se actualiza
mas incorporando alertas nuevas u otras. Son paginas oficiales cuya finalidad es
precisamente la transmision actualizada de informacion sanitaria a profesionales y
ciudadanos. En relacion con la responsabilidad, es decir, la posibilidad que ofrece la
web de contactar con sus responsables con el fin de ayudar al usuario y que este
proponga estrategias de mejora, los resultados son favorables (84,18 %), dato
coincidente con la bibliografia revisada.?®

El indicador de calidad sobre accesibilidad, en su conjunto, es una de las mejor
valoradas en el estudio. Aunque, concretamente, el item de accesibilidad universal
a las paginas web solo se valora de forma positiva por el 66,55 % de los sujetos, lo
que indica que se limita el acceso a determinados grupos sociales como las
personas con discapacidad, mayores y enfermos pluripatolégicos con discapacidad
por enfermedad degenerativa o crénica. Estos resultados coinciden con diversos
estudios previos en los que se describe una baja o nula accesibilidad para este
grupo de personas,%-3! |o que es actualmente injustificable dada la alta prevalencia
de personas con dificultades (10 % segun la OMS) y porque estas personas pasan
muchas horas en sus hogares e incluso un porcentaje estan institucionalizadas.

El indicador de accesibilidad, ain siendo un compromiso ético y una responsabilidad
social, no se considera un criterio prioritario a pesar de vulnerar el derecho
fundamental de todo ser humano a la informacién. En el afio 2005 se publicé un
trabajo®? donde se demuestra que entre las web consideradas de mayor calidad,
por ser poseedoras de sellos de acreditacion, deben todavia incorporar a sus
disefios toda una serie de criterios basicos de accesibilidad para que todas las
personas puedan acceder a sus contenidos a través del disefio para todas las
personas o disefio universal.33

Otros aspectos estudiados, como la proteccion de datos personales, aunque varian
entre las paginas estudiadas, son mejorables, ya que el 70,96 % de los usuarios
afirman que se cumple la Ley Organica 15/1999, de 13 de diciembre, de proteccion
de datos de caracter personal. Existen muchas péaginas, tanto de informacion
sanitaria general como especifica, en las que no se explicita el procedimiento de
proteccion de datos. Se podria destacar el estudio realizado en el afio 2001 en el
que el 99,8 % de las paginas institucionales japonesas no cumplian este requisito.*
Este deberia ser un aspecto fundamental a tener presente en una pagina web, ya
que una inadecuada proteccion de datos personales tiene como consecuencia la
vulnerabilidad de los derechos fundamentales del usuario.

Uno de los datos mas destacables del estudio es que solo el 66 % de los sujetos
afirman que las web contienen informacion relacionada con la automedicacién, un
dato por debajo de lo esperado, ya que todas las paginas fueron seleccionadas por
contener informacion sobre este tema sanitario. Esta situacion podria justificarse
porque algunos usuarios no habrian hecho una revisiéon adecuada de la informacion
de las web o estas no estarian accesibles a usuarios generales, sino mas
concretamente a los profesionales de su sector, lo que nos llevaria a reflexionar
sobre el caracter social de algunas de estas web.

La principal limitacion de este estudio es metodoldgica, ya que no existen unos
criterios de calidad estandarizados que constituyan un criterio estandar,
consensuado y universalmente aceptado para valorar paginas con informacion
sanitaria, lo que implica que los resultados dependen de los criterios de calidad
seleccionados. Nuestro cuestionario ha tenido como base el de Bermudez-Tamayo,
del grupo Internet y Salud, de la Escuela Andaluza de Salud Publica (EASP), que
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presenta una fiabilidad aceptable frente a otros instrumentos disponibles y ha sido
utilizado por varios autores en la actualidad.?3:35

La evaluacion de la calidad de paginas web también depende de las personas que
realicen la revision. No solo interesa el punto de vista del profesional y/o
investigador, sino también el de los usuarios/pacientes; esta es la esencia de una
web sanitaria y con responsabilidad social, ya que no se trata solo de dar
informacioén, sino también de recibirla (feed-back). Es de esperar cierta subjetividad
en este tipo de estudios, lo que pone de manifiesto la necesidad de desarrollar una
herramienta atil y sencilla de manejar por el usuario no experto. Internet, y mas
concretamente las herramientas participativas 2.0, suponen una oportunidad Unica
para ofrecer informacion relacionada con el binomio salud-enfermedad a los
pacientes/usuarios y a todos los grupos sociales y poblacionales como las personas
con discapacidad y/o dependientes con enfermedad crénica y/o degenerativa.

Para evitar los problemas derivados de la escasa calidad de la informacién, se
deberia apoyar a los usuarios en el proceso de busqueda, estudiando sus
necesidades®¢37 y preferencias para poder desarrollar estrategias de promocion y
difusion selectivas®®® porque un paciente "bien informado™ mejora su seguimiento y
adherencia a los tratamientos y afronta la autogestion y los autocuidados de su
enfermedad de manera mas auténoma y responsable,'?3° o que redunda en su
bienestar y calidad de vida y en la sostenibilidad del sistema sanitario, aspecto a
tener muy en cuenta en relacién con la continuidad de cuidados y seguimiento de
los enfermos crénicos y pluripatolégicos.

En resumen, este trabajo refleja que la calidad de las paginas web que tienen
informacion sobre automedicacion tiene un nivel aceptable, aunque mejorable. Las
paginas web mejor valoradas, segun los indicadores utilizados en este estudio, son
la web del Ministerio de Sanidad, Politica Social e Igualdad (MSPS) de Espafa y la
web de la Organizacién Mundial de la Salud (OMS).
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ANEXO

Anexo. Informacion relacionada con automedicacion en la web visitada

Preguntas si NO
1. éHace referencia al uso seguro del medicamento?

2. éMace referencia a la normativa legal: Ley 29/2006, de 26 de
julio, de garantias y uso racional de los medicamentos y
productos sanitarios?

3. éHace alusién a los errores de utilizacion de medicamentos vy
seqguridad del paciente?

4, éContiene informacion sobre automedicacion?

5. iDiferencia los tipos de automedicacion: responsable e
irresponsable?

6. éContiene informacién sobre los riesgos de |a automedicacidn?

7. iHace referencia a los factores asociados a la incidencia de
automedicacion?

8. ¢Destaca la incidencia de la publicidad en la automedicacion?

9. éHabla de los riesgos que conlieva la adquisicién de
medicamentos en internet y el uso de falsificaciones?

10. éExpone medidas a tomar para evitar la falsificacién de
medicamentos?

11. {Destaca el consumo de antibidticos en automedicacion?
12. {Hace alusion a la incidencia de automedicacion en Espania?

13. éHace referencia al papel del farmaceéutice para informar
sobre la utilizacion racional de los medicamentos y
asesoramiento para conseguir una automedicacién responsable?

Calidad de la informacion de la web visitada

Transparencia y ausencia de conflicto de intereses
Preguntas si NO

1. ¢aparecen, ademas del nombre de la entidad, los autores
responsables ¥ datos de contacto como: correo electronico,
teléfono, direccién postal, fax...?

2. ¢Se definen de manera concreta los objetivos del sitio web?
3. ¢Cumple el sitioc web con sus objetivos?

4, ¢Se especifica alguna fuente de financiamiento en la pagina
web?

5. é¢Se cumple el cédigo deontoldgico y fa declaracidn de conflicto
de interés?

Autoria

6. ¢Se define quién es el autor de |a pagina web?
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Proteccidn de datos personales

7. éSe proporciona informacion sobre la proteccion de datos de los
usuarios y de los derechos de autor de los contenidos del sitio
web?

8. ¢Existen vinculos con informacion sobre "normas de
privacidad”?
Actualizacidn de la informacion

9. {Se actualiza peridédicamente el sitio web?

10. cOfrece una "difusidn selectiva de informacidn” (con alertas de
nuevas incorporaciones de interes)?

Responsabilidad

11. iexiste "contacte con nosotros” o un "buzdn de sugerencias™?
Accestbilidad
12. éLa estructura general del sitio web estd disefiada y orientada

al usuario? {Facilita que el usuario se sienta cémodo y con el
control del sitio?

13. iéTiene un sistema de crganizacion unico, clare, bien definido y
orientado?

14. {Los contenidos o servicios que ofrece el sitio web se
encuentran explicitos en su pagina de inicio?

15. éPresenta iconos y menus con titulos y textos concisos y
explicativos?

16. {¢Se muestra claramente la naturaleza del sitio web {aparecen
elementos de la marca o imagen corporativa de forma destacada)
en todas las paginas?

17. cExiste la opcidon de blsqueda en la propia pagina de inicio?
LEstd ubicado el cajetin de bisqueda de manera destacada y bien
visible?

18. ila opcidn de bldsgueda esta rotulada con el texto “buscar” o
“ir'?

19. ila busqueda que ofrece la pagina de inicio es sencilla?

20, iExiste la posibilidad de acotar la blisqueda de una manera
sencilla?

21. {Se puede recuperar o revisar |la estrategia de busgueda
utilizada?

22, ¢Se utiliza un lenguaje entendible y cercanc al de los
usuarios?

23. iLa accesibilidad a la pagina web es universal?
Nawegacion

24, i{Se ofrece informacion sobre limitaciones o condiciones para
la navegabilidad (limite de usuarios, necesidad de registrarse,
fechas de caducidad para el acceso, costos de las operaciones...)?

25. iSe puede acceder libremente a todo el contenido de la pagina
web sin necesidad de registrarse?

26. éExisten elementos que permitan al usuario saber dénde se
encuentra en el sitio web y como volver atras?

27. iTiene & sitio un "mapa de sitio” o un “"buscador” para &l
acceso directo a los contenidos sin tener que navegar?

Arquitectura de la informacion

28. iExiste una presentacidn global del contenido y servicios?

29, iExiste un enlace con la seccién de "ayuda” en la propia
pagina de inicio de manera destacada?

30. éConsta en la pagina web una referencia bibliografica?
Acreditacidn o sello de calidad

31. éHay alguna acreditacién o sello de calidad en la pdgina web?
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