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ACTUALIDAD

Investigadores advierten riesgos de
usar redes para informarse sobre salud

amenaza sienciosa. Muchas personas deciden sobre sus tratamientos basandose en datos que
hallan en la web. Eso los lleva a errores, alarmas y hasta a desconfiar de sus médicos.

na “amenaza silencio-

sa” enfrentan millones

de pacientes cronicos
tanto en Los Rios como en el
pais: la personalizacién algorit-
mica y suimpacto en la adhe-
rencia terapéutica. Esto es, la
influencia de la informacion
que las personas pueden en-
contrar en paginas web y redes
sociales, que luego utilizan co-
mo insumo para decidir sobre
susalud.

“Cada vez que busco en
Google sobre mi enfermedad,
termino mas confundida. A ve-
ces dejo de tomar los medica-
mentos porque leo que pueden
hacerme peor”, sefiala una pa-
cientede 62 afnos, hipertensa y
diabética. Su afirmacién resu-
me este fenémeno creciente y
adn poco abordado en lossiste-
mas de salud latinoamerica-
nos.

Desde el Observatorio de
Comunicacion y Salud de Chi-
le, que integra el médico y ex
alcalde de Paillaco Miguel An-
gel Carrasco, advierten riesgos
para esta situacién: “La rela-
cion entre pacientes y tecnolo-
gias de informacion ya no es
pasiva. Los algoritmos que ri-
gen los motores de bisqueda,
las redes sociales y las apps de
salud estan modulando lo que
los pacientesven, creeny final-
mente deciden hacer. Y eso,
podria estar saboteando silen-
ciosamente los tratamientos
médicos”.

Y la inquietud es grande,
considerando que en Chile,
mas del 30% de la poblacion
adulta vive con hipertension
arterial, el 12,3% presenta dia-
betes mellitus tipo 2y cerca del
25% sufre algin grado de disli-
pidemia, segun la tltima En-
cuesta Nacional de Salud.

EnlaRegion de Los Rios, las
cifras son atin mds preocupan-
tes: el 34,6% de los adultos tie-
ne hipertension, el 14,1% diabe-
tes y el 28,9% presenta altera-
ciones en sus niveles de coles-

terol o triglicéridos.

RIESGO PERSONALIZADO
Ademas, advierten que magni-
tud del riesgo esta también aso-
ciadaalapersonalidad decada
paciente.

El tema fue abordado en ju-
niode 2025 por el psicologo is-
raeli Yair Amichai-Hamburger,
en el estudio “Personality
Traits and Technology”, donde
plantea que los sistemas digita-
les personalizados pueden am-
plificar la desinformacion y al-
terar la percepcion que los pa-
cientes tienen de sus enferme-
dades, dependiendo de su per-
fil psicologico. “Los algoritmos
deben adaptarse a la personali-
dad del usuario para no refor-
zaremociones negativas nides-
confianza”, advierte .

LOOP PATOLOGICO
El fendmeno ya tiene nombre
enel pais: “loop patolégico™.

WIP-BIT Ch

Estamos viendo c6-
Mo personas con en-
fermedades croni-
cas entran en un cir-
cuito digital donde
la informacion per-
sonalizada refuerza
sus miedos, dudas o
creencias erro-
neas...”

Dr. Miguel Angel Carrasco
ObsenvatorioSalud y Comunicacion

Asilo bautizo el mismo Mi-
guel Angel Carrasco (médico,
doctor en Comunicaciones, pe-
riodista y académico) , quien
ha investigado como los pa-
cientes construyen realidades

EQUIPO DEL OBSERVATORIO DE COMUNICACION Y SALUD DE CHILE EXPUSO EL RESULTADO DE SUS ESTUDIOS EN UN CONGRESO EN BERLIN.

Los algoritmos no
solo organizan da-
tos. Editorializan.
Deciden qué cre-
emos sobre nuestra
salud.

Por eso el problema
no es solo tecnologi-
o, sino comunica-
cional y ético...”

Dr: Sergio Godoy
Académico PUC

paralelas a partir de los algorit-
mos que filtran su informacién.

“Estamos viendo cémo
personas con enfermedades
cronicas entran en un circuito
digital donde la informacién

GENTILEZA MAC

personalizada refuerza sus
miedos, dudas o creencias
erroneas. Esto debilita laadhe-
rencia al tratamiento, genera
desconfianza hacialos médicos
vy, en ltima instancia, empeo-
rasu prondstico”, advierte.

Y recuerda que la adverten-
ciayalahizo antes el académi-
cosuizo Michael Latzer, refe-
rente mundial en gobernanza
algoritmica: “Losalgoritmos ya
no solo organizan informacion.
Construyen realidad”.

ALERTA ETICA

Ensalud -explica Miguel Angel
Carrasco- esto implica que dos
pacientes con la misma enfer-
medad pueden recibir -por di-
sefio algoritmico- mensajes ra-
dicalmente distintos: uno téc-
nico y educativo; otro emocio-
nal, alarmista o engafioso. Am-
bos creen que ven ‘la verdad’.
“Y ante esto, solo uno esta pro-
tegido”.

Propuestas
delos cientificos

® Segiin explican los investiga-
dores, “enun pais donde millo-
nes de personas viven con en-
fermedades cronicas, y cada
vez mas confian en TikTok, [ns-
tagram o Google para entender
lo que les pasa, el riesgo no es-
td solo en el contenido, sino en
como ese contenido es filtrado,
personalizado y devuelto co-
mo verdad”.

Y advierten: *El algoritmo
yaesta tomando decisiones en
la salud de las personas. La
pregunta es: équién lo esta con-
trolando?”.

Alrespecto, desde el Obser-
vatorio de Comunicacion y Sa-
lud propenen cuatro lineas de
accion urgentes:

1.- Medir el perfil psicologi-
code los pacientes, paraadap-
tar las recomendaciones y co-
municaciones digitales.

2.- Desarrollar campaias
de alfabetizacién critica en sa-
lud digital, especialmente en
sectores rurales y vulnerables.

3.- Regular éticamente el
usodealgoritmos personaliza-
dos, asegurando acompana-
miento clinico humano y su-
pervision publica.

4.- Iniciar lineas de investi-
gacion académica interdiscipli-
naria en Chile y América Lati-
na sobre comunicacion, salud
digital y algoritmos. ¢3

Por su parte el doctor Sergio
Godoy, académico de la Ponti-
ficia Universidad Catolica y co-
investigador del equipochileno
que expuso sobre este estudio
recientemente, en el Congreso
Mundial de Internet realizado
en Berlin, fue enfitico:“Losal-
goritmosnosolo organizan da-
tos. Editorializan. Deciden qué
creemos sobre nuestra salud.
Por eso el problema no es solo
tecnolégico, sino comunicacio-
naly ético.” ©3



