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LA CALIDAD DE LOS RECURSOS DE INFORMACIÓN EN SALUD
PRESENTES EN INTERNET
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Se estima que más de 25 millones de
personas buscan información médica en
Internet, y que existen al menos 100 000 sitios
web relacionados con la salud, pero lamen-
tablemente solo la mitad de ellos aproxima-
damente son supervisados por médicos.1

La calidad de la información en salud
puede representar un asunto de vida o muerte
como ha sido demostrado,2 de ahí que pense-
mos en lo que pudiera ocurrir si una informa-
ción resultara mal procesada o enunciada.
Pero, ¿qué entendemos por calidad?

Se impone que brindemos ante todo
un criterio autorizado y simple de lo que
se entiende por calidad, pues es este un
tema muy polémico que se somete cons-
tantemente a revisiones por parte de
los especialistas en la materia; es "la
totalidad de las características de una enti-
dad que son capaces de satisfacer las
necesidades establecidas y las implícitas."3

Teniendo en cuenta este criterio, la
cantidad de pacientes y profesionales de la
salud que buscan en Internet la informa-
ción que necesitan, y el carácter humano y
social que esto implica, entenderemos por
�2
qué en los últimos años se han encaminado
esfuerzos y recursos en la búsqueda de
soluciones para el fenómeno Internet.

En esencia, Internet es el resultado, y
funciona como una red de colaboración
entre diferentes países, con apoyo guber-
namental en ocasiones, instituciones
académicas y sobre todo, de grandes
corporaciones.

No existe una autoridad central que
controle la red de redes (Internet), organi-
zaciones voluntarias determinan los
estándares, los recursos que se ubican, las
decisiones operacionales y los problemas
técnicos, entre ellas contamos con el
Computer Emergency Response Team
(CERT) y la Internet Society (ISOC).

Con la amplia diseminación de la infor-
mación que se produce mediante Internet, y
con las perspectivas que para el mejora-
miento de los sistemas y servicios de salud
se avizoran, ha pasado a ocupar un lugar
importante entre los aspectos a desarrollar y
mejorar en Internet, la consolidación e
implementación de criterios para evaluar la
calidad de la información que en ella se brinda.
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La filosofía de Internet, si bien favore-
ce un intercambio sin restricciones y posi-
bilita que cualquier entidad habilite un sitio
web sin regulaciones,4 plantea por ello
dificultades para controlar la calidad de la
información que en ella se introduce. Al-
gunas instituciones han comenzado a
desarrollar programas para identificar crite-
rios5,6 e implementar la utilización de herra-
mientas que posibiliten esta función.7

CRITERIOS PARA EL CONTROL
DE LA CALIDAD DE LA INFORMACIÓN

EN INTERNET

En la búsqueda de los indicadores ade-
cuados existen varias fases que pueden
resumirse así:5

a) Identificación de criterios posibles.
b) Edición y consolidación de criterios.
c) Evaluación de criterios consolidados.
d) Desarrollo y evaluación de instrumen-

tos y procedimientos.
e) Diseminación de los productos.

Pero existe una gran dificultad inicial
que es justamente la diversidad de opinio-
nes y falta de consenso, así como la
mulitiplicidad de criterios que han sido pro-
puestos.7,8 Luego de hacer una revisión de
la bibliografía al respecto, y que invitamos
a los interesados a consultar para profun-
dizar en el tema,9-14 nos gustaría resumir muy
concisamente estos criterios de la manera
siguiente:

Criterios sobre la presentación

Diseño y estética

La página web resulta amigable (agra-
dable) y es fácil de leer; el material está
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presentado lógicamente de acuerdo con el
auditorio al que se ha destinado.

Enlaces

Presenta mecanismos que aseguran la
retroalimentación, es decir, volver atrás
fácilmente; existen vínculos de definiciones
y/o explicaciones, y se utilizan adecuada-
mente las palabras clave (o descriptores),
de modo que puedan ser localizadas fá-
cilmente por los robots de búsqueda o
buscadores automáticos de las bases de
datos.

Criterios sobre el contenido

Credibilidad, que implica conocimien-
to del origen dela fuente, el contexto, la ac-
tualidad, la relevancia, así como el proceso
de revisión editorial.

Precisión, determinada por la objetivi-
dad, el grado de detalle, la exactitud y que
resulte comprensible.

Actualidad, que incluye frecuencia en
la actualización, frescura y mantenimiento
del sitio.

Otro aspecto que no podemos sosla-
yar es el referente a las herramientas y
utilidades para el control, evaluación y
organización de los recursos de calidad en
Internet.

Se han implementado algunos elemen-
tos en la búsqueda y obtención de una
mejor calidad en la información que pode-
mos encontrar en Internet, que van desde
servicios comerciales que mediante deter-
minados softwares o incluso manualmente
evalúan las características de su sitio web
(por ejemplo, http:www.teleline. es, lo que
lamentablemente se centran fundamen-
talmente en los aspectos de forma), hasta



los esfuerzos de varias organizaciones y
asociaciones médicas. Veamos algunos
ejemplos:

Creación de alianzas entre sociedades
médicas para ofrecer un supersitio, e in-
tentar potenciar con esta acción la búsqueda
de calidad, y podemos ver un ejemplo típi-
co en esta página http://www.medem.com.15

La confección de una base de datos
(Centre for Evidence Based Care Medi-
cine) totalmente gratuita y accesible las
24 h,16 que permite incluso que los médicos
planteen las preguntas, y si no existe una
respuesta preelaborada, se confecciona
una que puede ser consultada posterior-
mente.

La asociación de un grupo (20 sitios)
líderes en salud de Estados Unidos para
proponer un código de ética.17

La regulación por parte de la Asocia-
ción Médica de Estados Unidos de la posi-
bilidad de prescripción de medicamentos,
vía Internet.18

El establecimiento de un servicio espe-
cializado (centralizado) dirigido a médicos
generales, mediante el software WaX Active
Library con la creación de discos compactos
actualizados trimestralmente para el programa
Primary Care Information Service19 dispo-
nible en http://www.gpcomm.demon.co.uk

La existencia de un centro, para el
control de la calidad de la información en
salud en Estados Unidos, el Centre for
Helath Information Quality disponible en
http://www.hfhtt.org/chi; y más reciente-
mente, la formulación de la posible creación
de una base de datos electrónica, como
iniciativa del U.S. National Institute of
Health destinada a la comunidad científica
internacional con acceso libre, rápido y com-
pleto E-biomed20 disponible en: http://
www.nih.gov/welcome/director/director/
ebiomed/ebiomed.ht.m.
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Son muchas las posibilidades que brin-
da Internet para mantener actualizados a los
médicos en los últimos adelantos de la
ciencia y la técnica, pero por las caracterís-
ticas actuales de la red, no toda la informa-
ción que puede obtenerse en ella presenta
el rigor necesario, por ello es necesario con-
siderar  algunos aspectos y condiciones de
la información que se consulta.

El perfeccionamiento de los mecanis-
mos evaluadores, clasificadores y en resu-
men la implementación de herramientas que
velen por la calidad de la información,
constituye una preocupación y objetivo de
trabajo de varias instituciones.
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